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요  약  이 논문은 미세먼지에 대한 낙관적 편향과 우울 관계에서 미세먼지에 대한 주관적 인식 및 위험 인식, 미래 
시간 조망의 순차 다중매개 효과를 알아보기 위해 수행되었다. 연구 참여에 동의한 참가자 545명을 대상으로 자기보고
식 온라인 설문조사를 실시하였다. 특성변인인 낙관적 편향을 독립변인으로, 우울을 종속 변인으로 ‘미세먼지에 대한 
주관적 인식’과 ‘위험 인식’, ‘미래시간조망’은 매개변인으로 설정하고 SPSS Macro를 사용하여 순차다중매개모형 분석
을 시행하였다. 분석 결과, 낙관적 편향은 우울과 직접적인 관련이 있기 보다는 미세먼지에 대한 주관적 인식, 미래시간
조망이라는 간접적인 경로를 통해 순차적으로 우울에 영향을 주는 것으로 나타났다. 즉, 낙관성의 부족은 미세먼지 대기
질을 더 심각하다고 보고하는 경향성 및 제한된 미래 시간관과 관련이 있었으며, 나아가 우울과 관련이 있는 것으로
나타났다. 추후 연구에서 미세먼지로 인한 정신건강은 물론 삶의 질에 좀 더 관심을 두고 연구를 진행할 필요가 있겠다.

주제어 : 미세먼지, 낙관적 편향, 위험 인식, 미래시간조망, 우울, 순차적 중다 매개

Abstract  The present study aims to investigate the sequential mediation model in the relationships 
between optimistic bias, subjective perception, risk perception, and the future time perspective in 
terms of a particulate matter and depression, using the sequential mediation model. An online 
self-reported survey was conducted on 545 participants who agreed to participate in the current study. 
We considered depression as a dependent variable, optimistic bias as an independent variable, and 
subjective perception of particulate matter, the risk perception of particulate matter, 
future-time-perspective as mediators. The sequential mediation analysis was conducted using the SPSS 
Macro. The results show that optimistic bias was not directly related to depression, but was related to 
indirect paths through the subjective perception of particulate matter, the risk perception of 
particulate matter, and future time perspective. More specifically, the lack of optimistic bias was 
related to a tendency to subjectively perceive the quality of air pollution more seriously and a limited 
future time perspective, which subsequently related to depression. Future studies should pay more 
attention to the effects of particulate matter on the quality of life and mental health. 
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1. 서론 

오늘날 미세먼지는 세계적으로 많은 관심을 받고 있는 
환경문제이다. 미세먼지는 지름 10㎛ 이하의 먼지로, 사
람의 폐포까지 깊숙이 침투해 각종 호흡기 질환의 직접
적인 원인이 된다. 2013년 국제 보건 기구(WHO) 산하 
기관인 국제 암연구소(IARC: International Agency 
for Researh on Cancer)는 이런 미세먼지의 유해성을 
고려하여 PM 2.5를 1급 발암물질로 지정하였다[1]. 
2019년도 에어 코리아가 제공한 미세먼지 수치 자료에 
따르면[2], 우리나라의 미세먼지 수치는 계절적으로 1, 
2, 3월에 집중적으로 고농도 수준으로 올라가는 현상을 
보였다. 1, 2, 3월 미세먼지(PM 10) 수치와 초미세먼지

(2.5 PM) 수치는 각각 나쁨 수치(51~100 μm/ , 

26~50 μm/ )에 해당되었다. 게다가 최근 연구는 대
한민국이 현재 겪고 있는 기후문제가 악화됨에 따라 대
한민국의 고농도 미세먼지가 더욱 악화될 수 있다는 가
능성을 제시한다. 미세먼지 문제의 심각성에 따라 미세먼
지 연구에 관한 관심은 점점 증가하고 있다. 2000년대 
국내 미세먼지 내용 관련 논문은 6,800개인데 비해, 
2010년대 미세먼지 내용 관련 논문은 15,100개로 2배 
이상 증가했다. 그러나 이 중 미세먼지와 관련한 심리학
적, 정신건강 분야에서의 연구 논문은 국내외에서 그리 
많지 않은 것으로 나타났다. 특히 한국을 포함하여 미세
먼지에 심각하게 노출된 동양권 국가에서 정신건강에 미
치는 미세먼지 노출의 영향에 관한 연구 결과들이 주목
을 받을 만하지만 그리 많지 않은 현실이다. 

 최근 외국 연구에서는 미세먼지의 유해성이 신체적 
영역에 국한되지 않고 정신적 영역 특히, 우울에 유의미
한 영향을 미친다는 많은 연구 결과를 보여주고 있다. 미
국인들을 대상으로 한 Lin과 Guo[3]의 3년간 진행된 코

호트 연구에서는 미세먼지가 10 μ/만큼 증가할 때마
다 우울에 대한 교차비(OR, Odd Ratio)가 1.09(95% CI 
1.01-1.17)씩 증가하긴 했지만, 영향력이 통계적인 유의
한 정도에는 미치지는 못했다. 미국 노인들을 대상으로 
미세먼지에 대한 단기간 노출이 우울에 미치는 영향을 
연구한 결과 두 변인 간의 관계가 유의하지 않은 것으로 
나타났다. 이는 중국을 포함한 동양권 국가들보다 고농도 
미세먼지에 대한 노출 정도가 심하거나 최근 갑작스럽게 
진행되지 않았던 가능성 때문으로 해석해 볼 수 있다[4]. 
유럽에서도 미세먼지가 정신건강에 미치는 영향에 관한 
연구가 진행되었는데, Vert, Sanchez-Benavides[5]는 스

페인 바르셀로나 거주민들을 대상으로 대기오염 노출과 
우울과의 관련성을 살펴본 결과 미세먼지 농도가 높아질

수록(10 μ/  PM10 증가) 우울 증상이 6.52배만큼 증
가하는 것은 물론 항우울제, 벤조다이아제핀 사용의 가능
성을 증가시킨다는 연구 결과를 제시했다. 유럽 전역에 
거주하는 70,928명의 참가자를 대상으로 한 대규모 코
호트 연구를 살펴보면, 미세먼지가 우울에 미치는 영향이 
나라별로 상이한 것으로 나타났다. 네델란드인들을 대상
으로 분석을 진행한 결과 미세먼지와 우울 간 유의한 정
적상관이 발견된 반면, 핀란드 표본에서는 두 변인 간 관
계가 통계적으로 유의하지 않았다. 유럽의 연구들에서는 
지역별로 다른 결과가 나타났는데 이는 도시화 등 지역 
특수성, 인구 특성 (가령, 유전) 및 연구 방법론에 대한 
차이에서 기인한 것으로 추측해 볼 수 있음이 제안되었
다[6]. 한편, 한국에서 역시 고농도 미세먼지(PM2.5)가 우
울에 미치는 영향을 연구하였는데, 15~79세에 해당하는 
과거에 주요우울장애 진단을 받지 않은 27,270명의 참
가자들을 대상으로 3년 추적 연구한 결과, 미세먼지가 우
울장애에 미치는 영향이 증가하였으며, 특히 심장질환이
나 당뇨와 같은 기저 질환을 앓고 있는 사람들은 기저 질
환을 앓고 있지 않은 참가자들에 비해 미세먼지가 우울
에 미치는 영향이 더 큰 것으로 나타났다[7]. 이와 유사하
게 미세먼지(SO2, PM10, NO2, CO)로 인해 심장질환, 
당뇨병, 천식, 우울장애를 앓고 있는 사람들이 주요우울
장애로 응급실을 방문할 확률이 유의하게 높은 것으로 나타
났다.[8]. 

실제 미세먼지 농도 수치와 상관없이 미세먼지의 심각
성에 대한 인식은 사람마다 다를 수 있다. 초미세먼지 등 
위험에 대한 지각된 인식은 전문가와 일반인에 따라 다
르게 나타날 수 있는데 위험이 측정할 수 있고 확률적으
로 접근할 수 있다는 전문가적 인식과 달리 일반인들은 
위험을 좀 더 주관적으로 평가한다고 알려져 있으며[9], 
이렇게 주관적으로 위험이 평가되는 경향을 ‘지각된 위
험’이라고 한다[10]. 실제 미세먼지에 대한 인식도 다르
게 평가되었는데, 전문가는 미세먼지가 과거와 비교하여 
유사하거나 개선이 되었다고 보고했지만, 일반인들은 과
거보다 미세먼지로 인한 위험, 특히 건강에 대한 영향이 
더 심화되었다고 보고했으며[11], 개인 내에서도 미세먼
지에 대한 심각성이나 영향의 정도를 다르게 인식하는 
것으로 나타났다[11]. 이렇게 위험 인식 정도에 차이가 
나타나는 이유는 개인들이 자극에 대한 정보를 처리하는 
방식이 다르기 때문이라고 설명한다. 즉 에너지를 들여 
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논리적이고 체계적으로 정보를 처리하는 분석적, 체계적 
접근 방식과 달리 자극에 대해 깊이 생각하거나 분석하
지 않고 경험에 기반하여 추정하는 방식으로 정보를 처
리하는 휴리스틱 접근 방법에 따라 위험에 대한 지각 정
도가 달라질 수 있다[11]. 정보탐색 처리 모델(Risk 
Information Seeking and Processing, RISP)[12]에 
따르면, 개인의 지각된 위험 인식은 정서적 반응에 영향
을 줄 수 있다. 이는 메르스에 대한 위험 지각과 부정 정
서 그리고 원자력 발전에 대한 위험 인식과 두려움과 분
노 그리고 미세먼지에 대한 위험 인식과 부정 정서 반응 
간 유의한 관련성을 확인한 연구를 통해 지지가 되어 왔
다[13-16]. 

한편, 정보탐색 처리 모델에 따르면 개인적 특성이 위
험 인식에 영향을 줄 수 있다고 설명하고 있다. 개인적 
특성에는 실제 위험 자극에 대한 노출 경험, 성별, 나이와 
같은 인구통계학적 특성, 그리고 성격 변인 등이 포함된
다. 최근에는 개인 특성 변인 중 위험 자극에 대한 지각
된 위험에 영향을 줄 수 있는 변인으로 낙관적 편향에 주
목해 왔다. 낙관적 편향은 질병이나 교통사고 같은 부정
적 위험 사건이 자신에게 일어날 확률이 낮다고 보는 특
질적 성격 변인이라고 할 수 있다[17]. 낙관적 편향이 낮
은 사람들은 낙관적 편향이 높은 사람들에 비해 자신에
게 일어날 위험을 더 심각하게 지각할 가능성이 있다
[18]. 선행연구들에서는 구제역과 신종플루 그리고 유방
암과 관련하여 낙관적 편향이 지각된 위험에 영향을 줄 
수 있는 유의한 변인임을 보고했다[19, 20]. 이런 낙관주
의는 위험 지각을 넘어 시간관과도 연관이 있는 것으로 
나타났는데, 그 중 미래 시간관은 미래 이익에 대한 낙관
주의를 형성할 수 있게 해주는 것으로 나타났다[21]. 
Kazakina는 긍정적인 미래시간관은 개인의 낙관주의 
특성과 관련이 있다는 관점을 제시했다[22]. 한편, 낙관
적 편향과 우울의 관련성에 관한 연구도 진행됐는데, 한
국과 유럽 사람들을 대상으로 실시한 Ahrens, Haaga[23] 
연구에 의하면, 낙관주의 특성은 긍정적인 기분(mood)
과는 유의한 정적인 관계를, 그러나 부정적 기분과는 유
의한 부적인 관련이 있는 것으로 나타났다. 특히, 낙관적 
편향이 우울에 관여한다는 선행 연구들이 발표되었는데, 
낙관주의는 우울에 관여한다고 알려진 무망감과는 부적 
상관이 있는 것으로 나타났으며, 우울 증상 발생을 막아
주는 보호 요인인 것으로 밝혀지기도 했다[24, 25]. 
Sharot[26]은 우울한 사람들이 낙관성이 부족한 경향이 
있으며, 이로 인해 미래에 부정적이고 파국적인 사건이 
일어날 것이라고 예상하는 특징이 있다고 보고했다. 이와 

같은 선행연구 결과들은 낙관주의가 위험에 대한 지각은 
물론 우울에 영향을 주는 변인일 수 있음을 시사한다. 

미래 시간관 또한 지각된 위험과 우울과 같은 정신건
강 영역과 관련된 변인으로 주목된다[27, 28]. 시간관은 
과거, 현재 및 미래에 대한 개인의 경험을 투사하는 무의
식적이고 주관적인 과정으로 사람에 따라 개인차가 있으
며 이는 정보처리, 의사결정, 목표, 행동에 영향을 준다고 
알려져 있다[28]. 미래 지향적 시간관은 미래 결과를 예
상하고 미래에 대한 목표와 계획을 세우는 것에 관심을 
두고 행동의 결과에 대한 책임을 지는 경향과 관련 있으
므로[29] 적응적인 인지 전략 및 보호 행동과 관련되어 
있다[30]. 건강 분야에서는 미래에 일어날 위험에 대한 
주관적 지각을 하는 행동이 확장된 미래지향적 시간관과 
관련되어 있을 수 있으며 결과에 미치는 장기적 영향을 
진지하게 고려하여 건강 검진 같은 예방 행동에 대해 호
의적인 태도를 보이게 될 수  있다고 본다. 실제 외래 환
자들을 대상으로 한 연구에서 지각된 위험은 미래지향적 
시간관과 정적인 상관관계가 있는 것으로 나타났고[31], 
장기적인 결과를 고려하여 운동을 더 열심히 하고 건강 
검진을 더 자주 받는 등의 예방 행동을 더 하는 것으로 
나타났다 [27]. 미래에 대한 확장된 조망과 함께 미래에 
좀 더 많은 기회가 남아 있다고 인식하는 것은 낮은 우울
감은 물론 스트레스 호르몬인 코르티솔 분비의 감소와 
관련이 있다[32]. 성인과 청소년을 대상으로 한 선행연구
들에서는 미래에 대한 제한되고 부정적 시간관이 우울과 
유의한 정적상관이 있는 것으로 나타났다[33-35].

요약하면, 고농도 미세먼지는 신체적 건강뿐 아니라 
우울과 같은 정신건강에도 유의한 영향을 미칠 수 있음
이 선행연구들에서 시사되었다. 그러나 여전히 고농도 미
세먼지가 어떤 경로와 심리적 메커니즘을 통해 우울에 
영향을 미칠 수 있는지에 대한 연구는 부족한 실정이다. 
따라서 본 연구에서는 개인적 특성인 낙관적 편향과 미
세먼지 대기 질에 대한 주관적 인식, 위험인식 그리고 미래 
시간관이 우울과 어떤 관련성이 있는지를 순차중다매개 
모델을 통해 검증해 보았다. 지각된 위험과 정서에 영향
을 주는 개인 특성 변인인 낙관주의를 독립변인으로 설
정하고, 정보처리 탐색 모델에 기반 하여 미세먼지 대기 
질에 대한 주관적 인식과 지각된 위험을 우울에 선행하
는 변인으로 그리고 우울에 영향을 줄 수 있다고 알려진 
미래 시간관을 미세먼지에 대한 위험 인식과 우울을 매
개하는 마지막 변인으로 설정하였다. 예측 변인과 준거 
변인 간 관계에 대한 전체 매개 효과를 확인하고 다른 변
인이 존재하는 상황에서 다른 변인들의 매개 효과를 동
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시에 살펴보고 중다 변인들 간 작용하는 설명량에 대한 
효과 또한 고려할 수 있다는 점에서 현실을 잘 반영하는 
통계기법인 순차중다매개모형 검증을 선택하여 검증하였다. 

2. 방법 

2.1 참여자
연구에 대한 설명을 듣고 연구에 참여하겠다고 동의한 

만 19세 이상-만 45세 미만의 성인 545명을 대상으로 
하였다. 이 중, 질문지에 모두 응답하지 못하여 결측값이 
있는 1명의 데이터를 제외하여 544명을 분석에 포함하
였다. 이 중 남성의 수는 195명(35.8%)이며, 여성은 349
명(64.2%)이었다. 기혼인 참가자의 수는 312명(57.4%)
이었으며, 미혼 참가자 수는 232명(42.6%)이었다. 자녀
가 있는 참가자는 281명(51.7%)이었으며, 자녀가 없는 
참가자는 263명(48.3%)이었다. 그리고 참가자 중 서울 
거주자는 237명(43.6%), 경기 114명(21.0%), 인천 44명
(8.1%), 부산 36명(6.6%), 대전 22명(4.0%), 전북 19명
(3.5%), 강원 16명(2.9%), 광주 16명(2.9%), 대구 14명
(2.6%) 그리고 그 외의 지역(충북, 충남, 전남, 세종, 울
산, 제주)은 10명 이하의 참가자로 구성되어 있었다.

2.2 도구
2.2.1 미세먼지에 대한 낙관적 편향
미세먼지에 대한 낙관적 편향 척도는 구윤희, 노기영

[19]이 개발한 낙관적 편향이 유방암 검진 의도에 미치는 
영향을 측정하는 설문 척도를 미세먼지로 수정하여 사용
하였다. 이 척도는 미세먼지로 인한 영향에 대한 4개 문
항으로 이루어져 있으며, 5점 척도로 구성되어 있다. 점
수가 높을수록 미세먼지로 인해 부정적 사건이 자신에게 
일어날 가능성을 낮게 판단한다고 해석할 수 있다. 

2.2.2 미세먼지에 대한 주관적 인식
미세먼지에 대한 주관적 인식 척도는 현재 참가자가 

인식하고 있는 주관적인 미세먼지 대기 질 심각도 수준
이다. 이 연구에서는 1개의 문항(‘지금 현재 대기의 질이 
어떻다고 생각하시나요?’)을 통해 미세먼지에 대한 주관
적 인식을 측정했으며, 이는 5점 Likert 척도( 1= 매우 
깨끗하다, 5= 매우 심각하다.)로 구성되어 있다. 

2.2.3 미세먼지에 대한 위험 인식
 미세먼지에 대한 위험 인식은 김영욱, 이현승 등[11]

이 미세먼지 원인, 현황, 건강 영향, 해결 방안 등에 대한 
인식을 파악할 수 있는 47개의 문항 중 ‘건강 영향’ 부분
을 선택하여 사용하였다. 여기서, ‘위험 인식’은 얼마나 
미세먼지가 건강에 악영향을 미칠 수 있는지에 대한 인
식을 의미하며, 5점 Likert 척도(1점=전혀 아니다, 5점=
매우 그렇다.)로 구성되어 있다. 총 40점으로 역 코딩 없
이 점수를 합산하여 사용했으며, 점수가 높을수록 미세먼
지에 대한 위험 인식이 높으며, 미세먼지가 건강에 심각
한 영향을 미친다고 지각하고 있다는 것으로 해석한다. 
이 연구에서 미세먼지에 대한 위험 인식의 Cronbach's 
α는 0.88로 나타났다.

2.2.4 미래시간 조망 척도(FTP, Future-Time 
Perspective Scale) 

미래시간 조망 척도는 Carstensen & Lang[36]이 개
발한 미래시간 조망 척도를 한경훈과 노수림[37]이 번안
한 척도를 사용하였다. 척도의 총 문항은 10문항으로 이
는 미래의 기회에 초점을 두는 ‘기회 초점 시간 조망’(1
번~7번 문항)과 한계를 느끼고 미래를 제한적으로 보는 
‘한계 초점 미래시간 조망’(8-10번 문항) 2가지 하위 요
인으로 구성되어 있다. 7점 Likert 척도(1점= 전혀 아니
다, 7점= 매우 그렇다.)를 통해 평정하였으며 ‘한계 초점 
미래시간 조망’ 문항(8-10번 문항)을 역 채점하여 문항 
점수의 합을 도출했다. 총 점수의 합이 높을수록 ‘확장된 
시간 조망’을 가진 것을 의미한다. 본 연구에서 
Cronbach's α는. 91이었다.

2.2.5 병원 불안-우울 척도(HAD, Hospital 
Anxiety-Depression Scale) 

본 연구에서는 Zigmond 등이 1983년에 개발한 척도
[38] 병원 불안-우울 척도(HAD)를 오세만 민경준[39]이 
표준화한 버전을 사용하였다. 이 척도는 일반인을 대상으
로 임상 수준의 불안과 우울을 측정하는 척도로, 홀수 문
항인 불안 문항과 짝수 문항인 우울 문항으로 구성되어 
있다. 본 연구에서는 우울 척도만을 사용하였다. 두 영역 
측정치의 점수가 높아질수록 임상적 우울이 높은 것으로 
해석한다. 우울의 점수가 0-7점의 경우 우울 증상이 없는 
상태이며, 8-10점은 경증의 우울 증상이 있는 상태, 
11~21점은 중등도 이상의 우울 증상이 있는 상태로 본
다. 본 연구에서의 우울척도 Cronbach's α는 80이었다.
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1 2 3 4 5 M SD Skewness Kurtosis

Optimistic Bias  -  10.11   2.75 -.11 .52

Subjective Perception  -.22** - 4.10    .79 -.64 .17

Risk perception -.44** .41** -  33.88   4.05 -.25 .00

Future-TimePerspective .04 -.06 .05 -  45.15  10.82 -.09 .30

Depression -.04 .11** -.01 -.56** - 8.47   3.78 -.03 -.42

**p<.01

Table 1. Correlation and mean, standard deviation, skewness, and addiction of key variable

2.3 연구 절차
이 연구는 인터넷에 게시된 링크를 통해 설문지를 배

포하였다. 연구 목적과 개인정보 이용 및 비밀보장에 대
한 설명문을 읽고 동의 의사를 밝힌 만 19세 이상-만 45
세 미만의 성인만이 설문을 진행하였다. 설문은 2019년 
11월 5일~11일 7일까지 진행되었으며, 설문 작성에 소
요된 시간은 약 5~10분 정도였다.

2.4 자료 분석
연구 참여에 대한 동의를 한 자료만을 본 연구에 포함

하였다. SPSS 23.0을 이용하여 분석을 시행하였으며 실
시한 분석은 다음과 같다. 우선, 변인 간의 관계를 알아보
기 위해 Pearson의 상관분석을 실시하였으며 측정 도구
의 신뢰도를 알아보기 위해 Cronbach's α 값을 산출하
였다. 그리고 순차중다매개 모형을 검증하기 위해 
Hayes[40]의 PROCESS를 이용한 SPSS macro를 사용
하였다. 미세먼지에 대한 낙관적 편향을 독립변인, 우울
을 종속 변인, 미세먼지에 대한 주관적 인식, 미세먼지에 
대한 위험 인식 그리고 미래시간 조망을 매개 변인으로 
설정하였다. 매개 변인들 간의 순차적인 영향을 살펴보고
자 Model 6을 사용하여 매개 변인의 관계를 설정하여 
유의미한 간접 영향 경로를 살펴보았다.  부스트랩 표본 
수는 5000이었으며, 개별 매개 효과 유의도를 평가하기 
위해 95%의 신뢰구간을 사용하였다. 분석 결과에서 신뢰
구간 0이 포함되지 않으면 개별 매개 효과가 유의미하다 
볼 수 있다.

3. 결과

3.1 척도별 상관관계 및 기술통계 
미세먼지에 대한 낙관적 편향, 미세먼지에 대한 주관

적 인식, 미세먼지에 대한 위험 인식, 미래시간 조망, 우
울 척도 간 관계를 알아보기 위해 Pearson 상관분석을 
실시하였다. Table 1의 결과에 따르면, 우울은 미세먼지 
대기 질 심각성에 대한 주관적 인식과 유의미한 정적상
관을 보였으며, 미래시간 조망과 유의미한 부적 상관을 
보였다.

3.2 미세먼지에 낙관적 편향과 우울 관계에서 미세
    먼지 대기 질 심각성에 대한 주관적 인식, 미세
    먼지에 대한 위험 인식, 미래시간 조망의 순차 
    중다매개 효과 검증

미세먼지에 대한 낙관적 편향과 우울 관계에서 미세먼
지에 대한 주관적 인식, 미세먼지에 대한 위험 인식, 미래
시간 조망의 순차적 매개 효과를 확인하기 위해 순차중
다매개 모형 검증을 Hayes[40]의 SPSS Macro를 이용
하여 실시하였다. 결과는 Table 2에 제시되어 있다.

최종 모델 1은 미세먼지에 대한 낙관적 편향이 미세먼
지에 대한 주관적 인식과 유의미한 부적 관련성이 있는 
것으로 나타났다. 모델 2에서는 미세먼지에 대한 낙관적 
편향이 미세먼지에 대한 위험 인식과 유의미한 부적 관
련성을 보였으며, 미세먼지에 대한 주관적 인식 또한 위
험 인식과 유의미한 정적인 관련성을 보였다. 모델 3에서
는 미세먼지에 대한 주관적 인식이 미래시간 조망과 유
의미한 부적 관련성을 보였으며, 미세먼지에 대한 위험 
인식과 미래시간 조망 간 유의미한 정적인 관련성이 있
는 것으로 나타났다. 마지막 모델 4에서는 미세먼지에 대
한 주관적 인식이 우울과 유의미한 정적 관련성을 보였
고, 미래시간 조망은 우울에 유의미한 부적 간접효과를 
미치는 것으로 나타났다. 미세먼지에 대한 낙관적 편향을 
독립변수로 우울을 종속변수로 했을 때, 총 4개의 유의한 
간접 경로가 확인되었다. 경로 1은 미세먼지에 대한 낙관
적 편향이 미세먼지에 대한 주관적 인식을 매개하여 우
울에 간접적인 영향을 주는 것으로 나타났다(신뢰구간 
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Model 
No. Model   SE t p LLCI ULCI

1
Outcome variable: Subjective Perception

Optimistic Bias -.22
(.12) -5.30 .00 -.09 -.04

2

Outcome variable: Risk perception

Optimistic Bias -.36
(.05) -9.79 .00 -.64 -.43

Subjective 
Perception

.32
(.19) 8.75 .00 1.30 2.05

3

Outcome variable: Future- Time Perspective

Optimistic Bias .06
(.19) 1.35 .18 -.12 .62

Subjective 
Perception

-.10
(.65) -2.07 .04 -2.60 -.06

Risk perception .12
(.14) 2.27 .02 .04 .57

4

Outcome variable: Depression

Optimistic Bias .03
(.05) .83 .41 -.06 .15

Subjective 
Perception

.08
(.19) 2.14 .03 .03 .77

Risk perception -.00
(.04) -.08 .93 -.08 .07

Future-
Time

Perspective

-.55
(.01) -15.15 .00 -.22 -.17

Direct 
Effect SE t 　 p 　 LLCI ULCI

0.05 1 ns 　 -0.05 0.15
　 indirect Effect 　 Boot SE Boot LLCI Boot ULCI

Path1 -.0255 　 .0137 -.0576 -.0027
Path2 -.0164 　 .0088 -.0359 -.0012
Path3 .0063 　 .0034 .0012 .0149
Path4 .0319 　 .0151 .0048 .0644
Path1 Optimistic Bias ->Subjective Perception 

-> Depression 
Path2 Optimistic Bias -> Subjective Perception -> Future-Time 

Perspective-> Depression 
Path3 Optimistic Bias -> Risk perception -> Future-Time respective ->

Depression 
Path4 Optimistic Bias-> Subjective Perception -> Risk perception -> 

Future-Time Perspective -> Depression 
LLCL:Lower Level Confidence Interval, ULCL:Upper Level Confidence 

Interval.
***p＜.001.

Table 2. Result of Sequential Mediation Analysis

-0.0576~-0.0027). 경로 2는 미세먼지에 대한 낙관적 
편향이 미세먼지에 대한 주관적 인식, 그리고 미래시간 
조망의 매개를 통해 우울에 간접적으로 영향을 미쳤다
(신뢰구간 -0.0359~-0.0012).

경로 3에서는 미세먼지에 대한 낙관적 편향이 미세먼
지에 대한 위험 인식, 미래시간 조망의 순차적 매개를 통
해 우울에 간접적으로 영향을 주는 것으로 나타났다(신
뢰구간 0.0012~0.0149). 그리고 경로 4는 미세먼지에 
대한 낙관적 편향이 미세먼지에 대한 주관적 인식, 미세
먼지에 대한 위험 인식, 미래시간 조망을 순차 매개하여 
우울에 간접적인 효과를 보인다는 것을 보여주었다. 이 
결과를 바탕으로 한 최종 우울 모델은 Fig. 1과 같다.

Fig. 1. Depression Model 

4. 논의

이 연구의 목적은 만 19세 이상~ 만 45세 미만의 성
인을 대상으로, 미세먼지에 대한 낙관적 편향과 우울 관
계에서 미세먼지 대기 질에 대한 주관적 인식, 미세먼지
에 대한 위험 인식, 그리고 미래시간 조망의 순차 매개 
효과를 알아보는 것이었다. 연구 결과에 따르면, 우울 모
형은 미세먼지에 대한 낙관적 편향이 미세먼지에 대한 
주관적 인식, 위험 인식, 그리고 미래시간 조망의 순차적
인 매개 효과를 통해 우울에 영향을 주는 것으로 나타났
다. 우울 모형에서 미세먼지에 대한 낙관적 편향이 우울
에 미치는 직접적 효과는 발견되지 않았다. 이에 대한 구
체적인 논의는 다음과 같다.

첫째, 미세먼지에 대한 낙관적 편향은 미세먼지 대기 
질에 대한 주관적 인식과 미세먼지로 인한 위험 인식에 
대하여 부적인 상관을 보였다. 이는 미세먼지의 심각성이
나 미세먼지로 인한 영향에 대해 낙관적인 성향을 가지
고 있을수록 미세먼지 대기 질을 덜 심각하다고 보고 미
세먼지로 인해 받게 되는 위험 가능성을 낮게 인식하는 
경향이 있음을 보여주는 결과이다. 이는 낙관적 편향이 
위험에 대한 주관적 인식이나 위험 인식을 상쇄시키는 
역할을 한다는 선행연구 결과와 일맥상통하는 결과이다
[18-20]. 그러나 낙관론적인 편향이 우울과 같은 부정 정
서에도 영향을 줄 수 있다는 선행 연구 결과와는 달리 유
의한 관련성이 없는 것으로 나타났다. 이는 본 연구에서 
측정한 낙관적 편향이 기존의 다른 연구들에서 측정한 
많은 영역에 대한 낙관적 편향을 측정하기보다는 미세먼
지에 국한해서 낙관적 편향을 측정한 결과에서 기인한 
것으로 생각된다. 가령, 자신에게 질병이나 교통사고 사
고가 일어날 확률이라든가 미래에 부정적인 사건들이 일
어날 확률을 모두 포함하여 측정한 설명량에 비해 미세
먼지에 국한하여 자신이 질병에 걸릴 확률만을 측정한 



미세먼지에 대한 낙관적 편향, 미세먼지에 대한 인식, 미래시간 조망과 우울의 관계 347

설명량은 우울과의 관련성을 설명하기에 부족했을 가능
성을 추정해 볼 수 있다. 

둘째, 미세먼지 대기 질 심각성과 위험 인식은 정적인 
관계를 보여, 미세먼지 대기 질을 심각하다고 보고할수록 
미세먼지가 미칠 부정적인 영향 또한 크게 보는 경향이 
있는 것으로 나타났다. 한편, 미세먼지 대기 질과 미래시
간 조망은 부적 상관관계를 나타내어 대기 질을 심각하
다고 인식할수록 제한된 미래시간 조망을 가지는 것으로 
나타났으며, 이러한 제한된 미래시간 조망이 차례로 우울
에 영향을 주는 것으로 나타났다. 즉, 개인적 낙관성이 부
족한 개인들은 대기 미세먼지 질을 더 심각하다고 지각
했고, 이러한 지각은 미래에 남아 있는 시간이 많지 않고 
새로운 것들을 시도해 볼 수 있는 기회도 많지 않다고 지
각하는 경향이 더 높은 것으로 나타났으며, 이런 경향성
이 우울감에 영향을 주는 것으로 파악되었다(Path 2). 한
편, 미세먼지 대기 질에 대한 심각성 인식과 미세먼지가 
건강에 미치는 영향에 대한 위험 인식은 미래 조망 시간
관에 다르게 영향을 미치는 것으로 나타났다. 미세먼지 
대기 질의 심각성에 대한 인식과 달리 미세먼지로 인해 
건강에 미칠 영향에 대한 위험을 크게 지각할수록 미래
에 대한 확장된 조망을 가짐으로써 우울감을 적게 경험
하는 경향이 있는 것으로 나타났다(Path 3). 이는 위험에 
대한 위험 인식이 높을수록 건강 검진 등을 더 자주 하면
서 건강 예방 행동이 더 높아진다는 선행 연구 결과와 일
맥상통한다고 볼 수 있다[27, 31]. 다시 말해, 자신이 미
세먼지로 인해 질병에 걸릴 확률이 높은 것으로 지각하
는 것은 미래에 일어날 결과를 예상하고 미래에 대한 목
표와 계획을 세우는 데 관심을 두고 실행하는 등의 적응
적인 인지 전략이나 보호 행동을 촉진함으로써 우울한 
기분으로부터 보호하는 역할을 할 가능성이 있는 것으로 
추정해 볼 수 있다. 실제 미래에 대한 확장된 시간관이 
낮은 우울감과 스트레스 호르몬인 코르티솔 분비의 감소
에 관여한다고 보고되었다[32]. 본 상관 연구 결과를 바
탕으로 미래 시간관이 위험 지각과 관련하여 우울이나 
건강 예방 행동에 미치는 영향에서 조절 변인의 역할을 
하는지를 추후 연구에서 살펴볼 필요가 있다.

이 연구의 제한점으로는 횡단 연구로 진행되어 변인들 
간의 시간적 순서를 적절히 반영하여 측정하지 못했다는 
점이 있다. 순차 매개모형 이론상 종속 변인보다 매개 변
인이 우선하여 작용하는 시간적 요소가 개입되어 있다. 
그러나 설문조사 특성상 이러한 시간적 요소가 실제로 
작용하여 종속 변인에 영향을 미치는지에 관해서는 확인
하지 못했다. 따라서 후속 연구에서 매개 변인들 간의 시

간적 순서를 고려한 경험적, 실험적 연구를 통해 본 연구
의 결과를 다시 한번 확인해볼 필요가 있다.

다른 제한 점으로는 자기 보고식 질문지 제시 순서에 
따른 응답의 순서 효과를 고려하지 않았다는 것이다. 추
후 연구에서 질문지의 역 균형화(Counter balancing)
를 통해 순서 효과를 감소시킬 필요가 있다. 그리고 본 
연구에서 인구통계학적인 특성(연령, 성별, 결혼 여부 등)
이 모형에 어떻게 영향을 줄 수 있는지를 고려하지 못했
다. 추후 분석 결과, 연령, 성별, 결혼 유무 등의 인구통계
학적 특성이 우울에서는 유의한 차이는 나타나지 않았으
나, 미래 시간 조망에서는 연령에 따른 차이가 있는 것으
로 나타났다. 추후 연구에서 연령에 따른 미래시간이 어
떻게 모형에서 달라질 수 있는지를 세부 분석해 볼 필요
가 있는 것으로 보인다. 

본 연구의 의의를 살펴보면, 다음과 같다. 첫째, 미세
먼지는 지역사회에 거주하는 일반인들이 경험하는 문제
이다. 미세먼지 문제는 현재 계속 진행 중이며 신체에 대
한 영향에 비해 상대적으로 정신건강과 관련된 연구가 
부족한 상황이다. 본 연구에서는 지역사회 일반인들을 대
상으로 미세먼지가 우울에 미치는 영향을 살펴봄으로써 
미세먼지의 영향력을 신체적 건강에서 정신건강으로 확
장했다는 점에서 의의가 있으며 추후 미세먼지가 우울 
뿐 아니라 다른 정신건강 영역(예: 불안)에 어떠한 영향
을 미칠 것인지에 대한 연구가 좀 더 진행될 필요가 있겠다.

두 번째, 미세먼지와 관련하여 미세먼지에 대한 인지
적 지각방식(예: 미세먼지 대기 질에 대한 주관적 인식, 
위험인식)이 어떻게 우울에 영향을 미치게 되는지를 순
차 매개 경로 검증을 통해 살펴보았다. 특히 순차다중매
개 검증을 통해 매개 변인들 간의 관계도 확인했다는 점
에서 의의가 있겠다. 

마지막으로, 본 연구 결과가 미세먼지에 대한 정신건
강 치료, 예방 접근법을 제안하는 데 있어 도움이 될 수 
있는 추후 연구의 확장을 촉진할 수 있다는 점에서 의의
가 있다. 본 연구를 통해 추후 미세먼지로 인해 촉발될 
수 있는 우울이 어떠한 양상으로 나타나는지 그리고 우
울에 미치는 영향을 좀 더 상쇄할 수 있는 변인들이 어떠
한 것들인지를 모색함으로써 치료적 개입 프로그램에 활
용되기를 기대해본다. 
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