
309

I . 서   론

1. 연구의 필요성

단 음료는 설탕이나 인공 감미료를 추가하여 만든 

단맛이 나는 음료수로 탄산음료, 과일향 음료, 이온 음

료 또는 에너지 음료 등을 의미한다(Schwartz et al., 

2015). 설탕이나 인공 감미료를 추가했기 때문에 단 음

료의 잦은 섭취는 섭취 칼로리 증가로 인한 과도한 체

중 증가나 과체중/비만을 일으킬 수 있다(Schwartz et 

al., 2015). 이에 생후 24개월까지 단 음료 섭취가 금

지됨에도 불구하고, 생후 6개월부터 24개월 사이 단 음

료 섭취가 대다수 시작되어 미국 2~5세 학령전기 아동의 

47%가 단 음료를 섭취하는 것으로 보고되었다(Bleich, 

Vercammen, Koma, & Li, 2018). 이와 관련하여 

Hwang 등(2020)은 학령전기 아동의 과체중/비만 발생

에 있어 단 음료 섭취는 주요한 영향을 미치고 있다고 

강조하였다. 

학령전기에 발생한 과체중/비만은 지방세포의 크기 

뿐만 아니라 수량도 증가하는 특성으로 인해 이후 아

동·청소년기와 성인기 과체중/비만으로 이어질 가능성

이 높다(Howe et al., 2010). 따라서 학령전기 단 음

료 섭취 제한은 학령전기와 이후 아동·청소년기, 및 성

인기의 과체중/비만 예방을 위해 매우 중요하다 할 수 

있다. 또한 2~5세에 해당하는 학령전기는 생활습관이 

형성되는 시기로서, 이 시기에 형성된 식이 패턴과 식

이에 대한 기호는 이후 아동기와 성인기의 음식과 음료

에 대한 선호를 결정하는 기초가 된다(Birch, Arbor, 

Savage, & Vebtura, 2007). 이와 같은 맥락에서 학령

전기에 단 음료를 자주 마시는 경우, 단 음료에 대한 

선호가 아동·청소년기와 성인기까지 이어져 전 생애 동

안 과체중/비만 발생 위험이 증가한다고 할 수 있다

(Mikkilä, Räsänen, Raitakari, Pietinen, & Viikari, 

2005). 따라서 학령전기 아동의 단 음료 섭취 감소 및 

예방을 위한 조기 중재 프로그램 개발이 강조되며, 이

를 위하여 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요

인에 대한 탐색이 우선 필요하다(Paes et al., 2015).

Swinburn, Egger, 및 Raza (1999)가 제안한 생태

학적 모델에 의하면, 아동의 과체중/비만 관련 식이 행

위는 개인의 생리적 특성(예. 유전적 요인)과 개인을 둘

러싼 환경의 영향을 받는다. 특히 부모는 아동의 가장 

밀접한 환경으로(Schwartz et al., 2015), 학령전기 아
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동의 단 음료 섭취가 대부분 가정에서 이루어진다는 점

을 고려할 때 학령전기 아동의 단 음료 섭취에 있어 부

모의 영향이 매우 유의할 것으로 예측된다(Schwartz 

et al., 2015). 학령전기 아동의 부모는 단 음료의 구매

를 결정할 뿐만 아니라 아동의 단 음료 섭취를 증진 시

킬 수 있는 가정환경을 형성하고, 식이 관리 방식에 따

라 직접적으로 아동의 단 음료를 섭취를 제한하거나 허

락한다(Schwartz et al., 2015). 따라서 아동의 단 음

료 섭취 감소와 예방을 성공적으로 이루기 위해서는 아

동의 개인적 특성과 더불어 부모의 특성에 대한 고려가 

필수적이라 할 수 있다. 

그러나 체계적문헌고찰 결과에 따르면, 아동의 성별, 

연령, 아동의 TV 시청 시간, 가계의 사회경제적 수준, 

부모의 비만도, 부모의 과일 또는 채소 섭취, 및 부모의 

식이관리 방식과 학령전기 아동의 단 음료 섭취 간의 

관련성은 선행 연구에 따라 통계적으로 유의하기도 하

고 유의성이 확인되지 않은 경우도 있었다(Paes et al., 

2015). 또한 아동의 식이 행동 형성에 영향을 미치는 

사회·문화적 환경은 민족과 인종에 따라 다르다(van 

Ansem, van Lenthe, Schrijvers, Rodenburg, & 

van de Mheen, 2014). 단 음료 섭취에 대하여 긍정

적이고 수용적인 사회에 속한 부모는 단 음료를 자주 

구매하고 섭취하며, 아동의 단 음료 섭취에 대하여 허

용적이었다(van Ansem et al., 2014). 따라서 van de 

Gaar, van Grieken, Jansen, 및 Raat (2017)는 아동

의 단 음료 섭취와 관련된 부모 요인이 민족에 따라 다

를 것이라 하였으며, 이러한 차이를 추후 중재 개발 시

에도 반영해야 한다고 강조하였다. 우리나라에서는 학

령전기 아동의 과체중/비만을 아동의 성장과 함께 저절

로 해소될 수 있는 문제로 인식하기도 하고 아동에게 

식이를 제공하는 것을 부모의 사랑 표현으로 인식하는 

경향이 있어, 불건강한 식이라 할지라도 아동의 식이 

제한을 적극적으로 하지 못하였다(Cheah & Van 

Hook, 2012). 따라서 우리나라 학령전기 아동의 단 음

료 섭취와 관련된 부모 요인은 국외에서 확인된 관련 

아동 및 부모 요인과 차이가 있을 수 있다. 이에 우리

나라 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요인을 

아동 요인과 부모 요인으로 구분하여 포괄적으로 탐색

하는 것이 필요하다. 

Swinburn 등(1999)이 제안한 생태학적 모델을 바

탕으로 시행한 문헌고찰 결과, 잠재적 아동 요인은 인

구사회적 특성인 성별(Foo, Lee, Suhaida, & Hills, 

2020), 연령(Nickelson, Lawrence, Parton, Knowlden, 

& McDermott, 2014)과 비만도(Harris & Ramsey, 

2015), 과일 또는 채소 섭취(Bassul, Corish, &  

Kearney, 2020; Foo et al., 2020), 신체활동(Foo et 

al., 2020), 스크린 기반 좌식활동이었으며(Foo et al., 

2020; Paes et al., 2015), 어머니 요인은 인구사회적 

특성인 연령(Paes et al., 2015), 교육수준(van de 

Gaar et al., 2017), 취업상태(Harris & Ramsey, 

2015), 및 가계의 사회경제적 수준(Foo et al., 2020)

과 비만도(Foo et al., 2020), 과일 또는 채소 섭취

(Paes et al., 2015), 단 음료 섭취(Harris & Ramsey, 

2015; Paes et al., 2015), 식이관리 방식(Paes et 

al., 2015)이었다. 따라서 본 연구에서는 만 3세 이후

에 과체중/비만 진단이 가능하다는 Cole, Bellizzi, 

Flegal, 및 Dietz (2000)의 의견에 따라 우리나라 만 

3~5세 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 아동 

및 어머니 요인을 확인하고자 한다. 또한 아동과 어머

니 요인과 같이 체계의 수준에 따라 그룹화된 자료는 

위계적인 수준에 따라 영향력을 나타낸다(Osborne, 

2000). 따라서 본 연구에서는 학령전기 아동의 단 음료 

섭취와 관련된 아동 및 어머니 요인을 위계적으로 탐색

할 것이다.

2. 연구 목적

본 연구의 목적은 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 

관련된 아동 및 어머니 요인을 확인하는 것이다. 구체

적 목적은 다음과 같다. 

∙ 학령전기 아동의 단 음료 섭취 수준을 확인한다.

∙ 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 아동 및 어

머니 요인의 특성별 수준을 확인한다.

∙ 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요인을 확인

한다. 

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구설계 및 개념적 기틀
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본 연구는 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 

아동 및 어머니 요인을 확인하기 위한 서술적 상관관계

연구이다. 본 연구는 비만 관련 환경 요인을 확인하고 

우선 중재하기 위하여 Swinburn 등(1999)이 제안한 

생태학적 모델을 개념적 기틀로 한다. Swinburn 등

(1999)이 제안한 생태학적 모델에 의하면, 비만은 식이

(열량 섭취) 및 신체활동(열량 소비)의 영향을 받아 발

생한다. 또한 식이 및 신체활동은 개인의 생리적 특성

과 개인을 둘러싼 환경적 특성의 영향을 받아 결정된

다. 개인적 특성은 개인이 타고난 생리적, 유전적 요인

을 의미한다. 또한 환경적 특성은 개인을 둘러싼 마이

크로(micro)/마크로(macro) 물리적, 경제적, 정책적, 

사회문화적 환경 요인을 의미한다. 따라서 본 연구에서

는 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요인 중 아

동 요인과 아동을 둘러싼 마이크로 환경 중 아동과 가

장 밀접한 어머니 요인을 탐색하고자 한다.

2. 연구 대상

우리나라 학령전기 아동의 어머니는 일반적으로 아

버지보다 아동을 위한 양육행위와 양육환경 조성에 더

욱 직접적으로 참여하며, 이에 대한 책임감을 더욱 느

끼는 것으로 알려진다(Song, Ju, & Pang, 2018). 따

라서 본 연구에서는 대전광역시에 거주하는 3~5세 학

령전기 아동을 양육하는 어머니를 근접 모집단으로 하

여 편의표본추출방법을 이용하여 연구 대상자를 선정하

였다. 구체적 연구 대상자 선정 및 배제기준은 다음과 

같다. 선택/배제기준은 아동의 성장, 식이, 및 활동 수

준에 영향을 줄 수 있는 요인을 고려하여 설정하였다

(Foo et al., 2020). 선택기준에는 (1) 자발적으로 연구

참여동의서에 서명한 어머니 (2) 아동의 주 양육자로 

역할을 하고 있는 어머니 (3) 도움 없이 혼자 설문지의 

문항을 읽고 응답할 수 있는 어머니 (4) 재태연령 37주 

이상 및 출생체중 2,500g 이상으로 출생한 아동의 어

머니가 포함된다. 배제기준에는 (1) 쌍생아로 출생한 아

동의 어머니 (2) 소아과 전문의로부터 식이(예. 당 섭취 

제한)와 활동 수준(예. 근력 이상, 관절 움직임 제한)의 

변화를 가져오는 선천적 또는 후천적 건강문제를 진단

받은 아동의 어머니 (3) 소아과 전문의로부터 아동의 

성장(예. 신장 및 체중)에 영향을 미치는 건강문제 및 

발달문제를 진단받은 아동의 어머니가 포함된다.

표본의 크기는 G*Power 3.13 프로그램을 이용하여 

산출하였다. 다중회귀분석을 기준으로 효과크기 .15(중

간크기), 유의수준 .05, 검정력 .8, 독립변수가 14개일 

경우 요구되는 대상자의 수는 135명이었다. 학령전기 

아동 어머니를 대상으로 한 선행 연구에서 보고한 80%

의 설문지 회수율과 불성실한 응답 가능성을 고려하여

(Ra & Chae, 2013), 170부의 설문지를 배포하였으

며, 이 중 161부(94.7%)의 설문지가 회수되어 자료 분

석 시 이용되었다. 

3. 연구 도구

1) 학령전기 아동의 단 음료 섭취

Weihrauch-Blüher 등(2018)이 제안한 학령전기 

아동의 과체중/비만 예방을 위한 식이 가이드라인과 

Bel-Serrat 등(2019)이 개발한 단일 문항을 바탕으로 

일주일 동안 설탕이 첨가된 음료 섭취 일(days)을 평가

하였다. 응답은 0일(전혀 먹지 않음)~7일(매일 먹음) 중 

가능하였다. 

2) 아동 요인

(1) 인구사회적 특성 

성별은 남아, 여아로 구분하였다. 연령은 출생 연도

와 월을 기입하도록 하여 만(滿) 연령을 계산하였다. 만

(滿) 연령은 3세, 4세, 5세로 분류하였다. 

(2) 비만도

비만도는 아동의 체질량지수 백분위로 평가하였다. 

어머니가 보고한 아동의 신장과 체중으로 체질량지수

(kg/m2)를 계산한 후, 한국 소아청소년성장도표를 이용

하여 남녀별 체질량지수 백분위를 확인하였다. 체질량

지수 백분위에 따라 저체중(<5백분위), 정상체중(≥5백

분위, <85백분위 미만), 과체중(≥85백분위 이상, <95

백분위) 및 비만(>95백분위)으로 분류하였다(Kim et 

al., 2018).

(3) 과일 또는 채소 섭취

Weihrauch-Blüher 등(2018)이 제안한 학령전기 

아동의 과체중 및 비만 예방을 위한 식이 가이드라인과 
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Bel-Serrat 등(2016)이 개발한 단일 문항을 바탕으로 

일주일 동안 과일 또는 채소 섭취 일(days)을 평가하였

다. 응답은 0일(전혀 먹지 않음)~7일(매일 먹음) 중 가

능하였다. 

(4) 신체활동

어머니의 자가보고에 따른 최근 일주일간 주중과 주

말 동안의 전문가 지도하에 시행하는 신체활동과 자유 

신체활동 시간을 확인하고 하루 평균 신체활동 시간(분)

을 계산하였다(Ra & Chae, 2013). 하루 평균 신체활

동 시간(분)을 계산하기 위하여 주중 하루 평균 전문가 

지도하 및 자유 신체활동 시간에 5를 곱하고, 주말 하

루 평균 지도하 및 자유 신체활동 시간에 2를 곱하여 

이를 모두 더한다. 이후 모두 더한 값을 7로 나눈다. 

(5) 스크린 기반 좌식활동

Gortmaker 등(1999)이 개발하고 He, Piché, Beynon, 

및 Harris(2010)가 수정한 The Child Sedentary 

Activity Questionnaire를 이용하여 측정하였다. 본 

도구는 어머니의 자가보고에 따른 최근 일주일간 주중

과 주말 동안의 아동 TV 시청 시간(TV 방송, 비디오, 

및 DVD 시청용), 컴퓨터/노트북/노트패드(교육용 및 

비교육용), 닌텐도 및 게임기의 평균 사용 시간(분)을 

확인하였다. 하루 평균 스크린 기반 좌식활동 시간(분)

을 계산하기 위하여 주중 하루 평균 스크린 기반 좌식

활동 시간에 5를 곱하고, 주말 하루 평균 스크린 기반 

좌식활동 시간에 2를 곱하여 이를 모두 더한다. 이후 

모두 더한 값을 7로 나눈다.

2) 어머니 요인

(1) 인구사회적 특성 

연령은 어머니의 출생 연도와 월을 기록하게 하여 

만(滿) 연령을 계산하였다. 만(滿) 연령은 20대, 30대, 

40대 이상으로 분류하였다. 어머니의 교육수준은 최종

학력을 묻는 단일 문항으로 측정하였으며, 응답은 고등

학교 미만 졸업, 고등학교 졸업, 2년제 전문대학교 졸

업 이상 중 가능하였다. 어머니의 취업상태는 현재 취

업상태를 묻는 단일 문항으로 측정하였으며, 응답은 전

업주부, 반일제 근무, 전일제 근무 중 가능하였다. 가계

의 사회경제적 수준은 어머니가 인식한 가계의 사회경

제적 수준을 묻는 단일 문항으로 측정하였으며, 응답은 

상, 중, 하 중 가능하였다. 

(2) 비만도

어머니의 비만도는 체질량지수(kg/m2)로 평가하였

다. 체질량지수는 어머니가 보고한 신장과 체중(최근 일

주일 이내 어머니가 측정)을 바탕으로 계산하였으며, 대

한비만학회가 제시한 분류기준에 따라 저체중(<18.5 

kg/m2), 정상체중(≥18.5 kg/m2, <23 kg/m2), 과체중

(≥23 kg/m2, <25 kg/m2), 비만(≥25 kg/m2)으로 분

류하였다(Seo et al., 2019). 

(3) 과일 또는 채소 섭취

일주일 동안 과일 또는 채소 섭취를 한 날(days)을 

묻는 단일 문항으로 측정하였으며, 응답은 날(days)로 

하도록 하였다.

(4) 단 음료 섭취

일주일 동안 설탕이 첨가된 음료를 섭취 날(days)을 

묻는 단일 문항으로 측정하였으며, 응답은 날(days)로 

하도록 하였다.

(5) 아동 식이관리 방식

어머니의 아동 식이관리 방식은 Birch 등(2001)이 

개발한 Child Feeding Questionnaire (CFQ)를 한국

형으로 표준화한 한국형 아동 섭식행동 질문지(K-CFQ)

로 측정하였다(Chung & Kim, 2017). 본 도구는 모니

터링(3문항), 섭취 제한(8문항), 섭취에 대한 압력(4문

항)을 포함하는 3가지 하위 영역의 15문항으로 구성되

어 있다. 각 문항에 대한 응답은 5점 리커트 척도 (1점

=매우 그렇지 않다-5점=매우 그렇다)로 가능하다(Chung 

& Kim, 2017). 총 점수는 문항 평균으로 계산되며, 점

수가 높을수록 해당 식이관리 방식의 수준이 높음을 의

미한다. 도구의 신뢰도와 관련하여 Chung과 Kim 

(2017)의 연구에서 모니터링 영역의 Cronbach’s 

alpha는 .93, 섭취 제한 영역의 Cronbach’s alpha는 

.88, 섭취에 대한 압력 영역의 Cronbach’s alpha는 

.77이었다. 본 연구에서 도구의 Cronbach’s alpha는 

모니터링 영역 .88, 섭취 제한 영역 .83, 섭취에 대한 

압력 영역 .73이었다. 
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4. 자료 수집 방법

본 연구를 위한 자료 수집은 2021년 9월부터 11월

까지 대전 소재 2개 소아과 전문병원에서 이루어졌다. 

질병 치료를 목적으로 하지 않고 영유아 건강검진 또는 

예방접종을 위해 외래를 방문한 학령전기 아동의 어머

니를 대상으로 자료 수집을 하였다. 자료 수집 전, 연구

자와 아동간호학 전공 석사과정 중인 2명의 연구보조원

이 간호부장에게 연구의 목적과 절차를 구두와 서면으

로 설명하였고, 외래 검진을 위해 대기 중인 어머니를 

대상으로 한 자료 수집 허가를 받았다. 이후 2명의 연

구보조원은 어머니에게 구두와 서면으로 연구의 목적, 

연구 대상자 선정기준, 자료 수집 절차를 설명하고 자

발적 연구 참여 의사와 연구 대상자 선정기준 충족 여

부를 확인하였다. 학령전기 아동의 어머니 중 자발적 

연구 참여 의사를 밝히고 연구 대상자 선정기준에 충족

한 경우에 연구참여동의서의 내용을 설명하고 서명을 

받았다. 이후 어머니에게 자가기입방식의 설문지를 배

포하였으며, 완료 후 즉시 회수하였다. 설문 전 또는 도

중 문의 사항은 연구보조원이 응답하였으며, 설문지를 

회수 후에는 연구 대상자에게 소정의 답례품을 제공하

였다. 

5. 윤리적 고려

모든 연구 절차는 연구자 소속 대학교 생명윤리위원

회의 승인을 받은 후 진행되었다(IRB No. 202104-SB 

-056-01). 연구 대상자인 학령전기 아동의 어머니에게 

연구의 목적과 방법, 참여 중 언제든지 연구 참여를 철

회할 수 있음과 이로 인해 불이익은 없음을 설명하였

다. 또한 설문을 통해 수집된 정보는 모두 숫자로 코드

화하여 저장되어 연구대상자의 익명성과 비밀이 보장됨과 

더불어 본 연구를 위해서만 분석될 것임을 설명하였다.

6. 자료 분석 방법

자료는 SPSS 26.0 프로그램을 이용하여 분석하였다. 

학령전기 아동의 단 음료 섭취 수준, 아동의 단 음료 

섭취와 관련된 아동 요인과 어머니 요인의 특성별 수준

은 기술통계(빈도와 백분율, 평균과 표준편차)로 분석하

였다. 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요인은 

위계적 다중회귀분석을 이용하여 분석하였다. 

Ⅲ. 연구 결과

1. 학령전기 아동의 단 음료 섭취 수준 

학령전기 아동의 단 음료 섭취 빈도는 일주일 평균 

3.59±0.63일이었다. 단 음료를 전혀 섭취하지 않는다

고 응답한 아동은 9명(5.6%)이었고, 일주일 중 1~3일 

단 음료를 섭취하는 아동은 78명(48.4%)이었고, 4~5일 

단 음료를 섭취한다고 응답한 아동은 47명(29.2%)이었

다. 매일 단 음료를 섭취한다고 응답한 아동은 27명

(16.8%)이었다. 

2. 학령전기 아동의 단 음료 섭취 관련 아동 및 

어머니 요인의 특성 

학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 아동 요인

의 특성을 살펴보면 남아 81명(50.3%), 여아가 80명

(49.7%)이었다. 약 절반(50.3%)이 3세 아동이었다. 아

동의 평균 비만도는 46.62±33.05 백분위수이었으며, 

109명(67.7%)이 정상체중으로 가장 많았고, 과체중 또

는 비만에 해당하는 학생은 30명 (18.6%)이었다. 과일 

또는 채소 섭취 빈도는 일주일 평균 5.04±2.02일이었

다. 신체활동 시간은 하루 평균 2.49±1.99시간이고, 

스크린 기반 좌식활동 시간은 하루 평균 2.01±1.80시

간이었다(Table 1). 

학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 어머니 요

인의 특성을 살펴보면 연령은 평균 36.74±3.92세이었

다. 교육수준은 전문대학 졸업 이상이 148명(91.9%)으

로 가장 많았고, 취업상태는 전일제 또는 시간제로 취

업상태라고 응답한 어머니가 95명(59.0%)으로 절반 이

상이었다. 어머니가 인식한 가계의 사회경제적 수준은 

중간 수준이라고 응답한 경우가 136명(84.5%)로 가장 

많았으며, 어머니의 평균 비만도는 체질량지수 22.14± 

2.97 kg/m2로, 57명(35.4%)이 과체중 또는 비만이었

다. 과일 또는 채소 섭취 빈도는 일주일 평균 5.12± 

1.86일이었으며, 단 음료 섭취 빈도는 일주일 평균 

2.73±2.10일이었다. 어머니의 식이관리 방식 중, 아동
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의 식이에 대한 모니터링 수준은 평균 3.99±0.98점, 

섭취 압력 수준은 평균 3.35±0.79점, 섭취 제한 수준

은 3.90±0.66점이었다(Table 1). 

3. 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 요인

다중회귀분석은 총 2단계에 걸쳐 이루어졌으며, 1단

계에는 아동 요인만, 2단계에는 아동 요인과 어머니 요

인을 투입하여 분석하였다. 1, 2단계의 다중회귀분석 

시, Durbin-Watson 검정 결과는 1단계에서 1.63, 2

단계에서 1.91로 자기 상관성(autocorrelation)이 없

는 것으로 확인되었다. 또한 분산팽창요인(variance 

inflation factor)은 1단계 다중회귀분석 시 1.00~1.08, 

2단계 다중회귀분석 시 1.05~3.22로 다중공선성

(multicollinearity)의 문제가 없었다. 

1단계로 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 아

동 요인을 투입하여 분석한 모델 1의 결과, 아동의 단 

음료 섭취와 과일 또는 채소 섭취 간에는 부적 관련성

이 있었다(β=-.21, p<.001). 즉, 아동의 과일 또는 채

소의 섭취가 감소하는 경우에 단 음료 섭취가 유의하게 

증가하였다. 모델 1 변수들의 설명력은 5.5%였다

(Table 2). 

2단계로 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 아

동 요인과 어머니 요인을 투입하여 분석한 모델 2의 결

과, 아동 요인 중 아동의 연령이 증가할수록(β=.13, 

p=.015), 과일 또는 채소의 섭취가 감소할수록 단 음료 

섭취가 유의하게 증가하였다(β=-.22, p<.001). 어머니 

요인 중, 어머니의 과일 또는 채소의 섭취가 감소할수

록(β=-.16, p=.006), 어머니의 단 음료 섭취가 증가할

수록 아동의 단 음료 섭취도 유의하게 증가하였다(β

=.27, p<.001). 또한 어머니의 식이관리 방식 중, 아동

의 식이에 대한 어머니의 제한이 감소할수록 아동의 단 

음료 섭취가 유의하게 증가하였다(β=-.23, p<.001). 모

델 2 변수들의 설명력은 22.0%였다(Table 2). 

Ⅳ. 논   의

본 연구는 우리나라 학령전기 아동의 단 음료 섭취 

관련 아동 및 어머니 요인을 확인하고자 시도되었다. 

본 연구결과 아동 요인만을 대상으로 분석한 경우에는 

아동의 연령과 단 음료 섭취 사이에 유의한 관련성이 

없었으나, 어머니 요인을 추가하여 분석하였을 때는 아

동의 연령과 단 음료 간 유의한 관련성이 있었다. 이러

한 결과는 아동의 연령이 증가하면서 단 음료 섭취에 

대한 어머니의 허용 수준이 증가하여 아동의 단 음료 

구매 요구에 응하여 나타난 것이라 유추해 볼 수 있다

(Fox, Condon, Briefel, Reidy, & Deming, 2010). 

이는 아동 요인과 단 음료 간의 관련성은 어머니 요인

의 영향을 받아 그 유의성이 달라질 수 있음을 의미할 

수 있다. 따라서 잠재적 요인이 속한 그룹의 위계 수준

에 따라 영향력이 달라질 수 있는 경우에는 이러한 특

성을 반영하여 관련 요인을 탐색해 볼 필요가 있을 것

이다(Osborne, 2000). 

본 연구결과, 학령전기 아동의 단 음료 섭취는 아동

의 연령이 증가할수록, 과일 또는 채소 섭취가 감소할

수록 증가하였다. 또한 어머니의 과일 또는 채소 섭취

가 감소할수록, 아동 식이에 대한 제한이 감소할수록 

아동의 단 음료 섭취가 증가하였다. 선행 연구에서도 

이와 유사하게 아동의 연령은 아동의 단 음료 섭취와 

관련이 있었다(Siega-Riz et al., 2010). Siega-Riz 등

(2010)에 의하면, 3~5세 아동은 영·유아기 아동에 비

해 더 많은 단 음료를 섭취했다. 학령전기 아동의 경우 

인지· 언어발달과 함께 TV 시청 등을 통해 단 음료를 

인식하게 되고 자신이 원하는 단 음료 구매를 부모에게 

요청할 수 있다(Nickelson et al., 2014). 또한 아동의 

연령이 증가할수록 가정 이외 어린이집이나 유치원, 학

원 등에서 많은 시간을 보내면서 단 음료에 자주 노출

되고 어머니가 아닌 다른 돌봄 제공자를 통해 단 음료

를 제공받을 가능성이 증가하였다(Nickelson et al., 

2014). 따라서 학령전기 아동의 연령이 증가할수록 단 

음료 섭취 요구와 기회가 증가할 수 있다. 이와 관련하

여 미국 3~5세 학령전기 아동의 약 94%의 아동이 단 

음료를 섭취하고 있으며(Nickelson et al., 2014), 본 

연구 결과에서도 학령전기 아동의 94.4 %가 주 1회 이

상 섭취하고 있었으며, 매일 먹고 있다고 응답한 아동

도 16.8%에 달했다. Kit, Fakhouri, Park, Nielson, 

및 Ogden (2013)에 따르면 2~5세 학령전기 아동은 

단 음료 섭취를 통해 하루 평균 69kcal를 섭취하고 있

으며, 이는 영양 가치가 거의 없는 칼로리의 대부분을 

차지한다고 알려진다. 따라서 학령전기 아동의 과체중/
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Table 1. Level of Sugar-Sweetened Beverage Consumption in Preschool and Characteristics of Children’s, 
and Mother factors (N=161)

Variables Categories   n (%) M±SD Range

Sugar-sweetened beverage
consumption (days/week)

0 9 (5.6) 3.59±0.63 0-7

1-3 78 (48.4)

4-5 47 (29.2)

7 27 (16.8)

Children’s factors

Sex Boys 81 (50.3)

Girls 80 (49.7)

Age (years) 3 81 (50.3) 4.16±0.97 3.12-5.92

4 39 (24.2)

5 41 (25.5)

Adiposity (BMI percentile) Underweight 22 (13.7) 46.62±33.05 1-100

Normal weight 109 (67.7)

Overweight 15 (9.3)

Obesity 15 (9.3)

Fruits/vegetables 
consumption (days/week)

5.04±2.02 0-7

Physical activity (hours/day) 2.49±1.99 0-9.14

Screen-based sedentary 
behaviors (hours/day)

2.01±1.80 0.21-12.43

Mothers’ factors

Age (years) 20s 11 (6.8) 36.74±3.92 27-48

30s 119 (73.9)

≥ 40s 31 (19.3)

Educational level ≤High school 13 (8.1)

≥ College 148 (91.9)

Employment status Unemployed 66 (41.0)

Employed Full-time 28 (17.4)

Part-time 67 (41.6)

Socioeconomic 
status of family

Low 8 (5.0)

Middle 136 (84.5)

High 17 (10.5)

Adiposity (BMI, kg/m2) Underweight 12 (7.5) 22.14±2.97 15.23-33.09

Normal weight 92 (57.1)

Overweight 33 (20.5)

Obesity 24 (14.9)

Fruits/vegetables 
consumption (days/week)

5.12±1.86 0-7

Sugar-sweetened beverage 
consumption (days/week)

2.73±2.10 0-7

Feeding style Monitoring 3.99±0.98 1-5

Pressure to eat 3.35±0.79 1-5

Restriction 3.90±0.66 1.25-5

M=mean; SD=standard deviation; BMI=body mass index 
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비만 예방을 위한 전략으로 단 음료 섭취 감소와 예방

은 매우 중요하다 할 수 있다.

특히 아동의 과일 또는 채소 섭취가 감소할 때 단 음

료 섭취가 증가하는 것으로 나타나 건강한 식이습관 형

성을 위한 노력이 필요하다. 과일은 단맛을 갖고 있으

나, 당도가 단 음료보다 낮으며 채소의 경우 대부분이 

당도가 매우 낮다. 따라서 아동의 대부분은 과일 또는 

채소보다 단 음료를 더 선호하는 경향이 있으며, 단맛

에 일찍 노출될수록 단맛에 익숙해지고 지속적으로 단

맛을 추구하게 되어 과일 또는 채소의 맛에 대한 선호

는 감소할 수밖에 없다(Bassul et al., 2020). 즉, 과일 

또는 채소의 맛에 대한 선호가 생기기 전에 단맛에 노

출되는 경우 단 음료에 대한 선호는 증가한 반면, 과일 

또는 채소에 대한 선호는 감소하는 것으로 알려진다

(Bassul et al., 2020). 따라서 학령전기에 과일 또는 

채소의 섭취는 늘리고 단 음료를 섭취는 줄이는 건강한 

식습관 형성을 위해서는 맛에 대한 선호가 생기기 시작

하는 영아기부터 과일 또는 채소 섭취 기회를 늘리고, 

반대로 단 음료 섭취는 금지하는 것이 필요하다. 실제

로 가정 내에서 다양한 채소를 얻을 수 있는 경우 주당 

단 음료 섭취 가능성이 17% 감소하는 것으로 나타났으

며, 과일 또는 채소 섭취 가능성은 각각 11%, 14% 증

가하였다(Bassul et al., 2020). 따라서 아동의 단 음료 

섭취 감소를 위하여 가정 내에서 다양한 과일 또는 채

소를 준비하여 섭취를 격려할 수 있는 가정환경 조성이 

중요하며, 이를 위해 부모를 통한 가정 내 건강한 식습

관 형성과 유지가 우선시된다. 

이와 같은 맥락으로 본 연구에서도 어머니의 과일 

Table 2. Associated Factors with Sugar-Sweetened Beverage Consumption in Preschool Children

Variables Categories
Model 1 Model 2

β t p β t p

Constant 7.91 <.001 4.70 <.001

Children’s factors

Sex (Ref. Girls) Boys .02 0.41 .679 .36 0.70 .487

Age (years) .09 1.71 .089 .13 2.44 .015

Adiposity (BMI percentile) -.01 -0.24 .811 .04 0.74 .467

Fruits/vegetables consumption 
(days/week)

-.21 -3.74 <.001 -.22 -3.70 <.001

Physical activity (hours/day) .03 0.51 .613 .08 1.42 .158

Screen-based sedentary behaviors 
(hours/day)

.10 1.85 .065 .06 0.86 .393

Mothers’ factors

Age (years) .23 0.29 .772

Educational level (Ref. ≤High school) ≥ College -.01 -0.06 .950

Employment status (Ref. Full-time) Part-time -.03 -0.51 .608

Unemployed .07 1.18 .240

Socioeconomic status of 
family (Ref. High)

Middle -.06 -0.67 .502

Low -.03 -0.29 .771

Adiposity (BMI kg/m2) .10 1.85 .065

Fruits/vegetables consumption
(days/week)

-.16 -2.75 .006

Sugar-sweetened beverages
consumption (days/week)

.27 4.97 <.001

Feeding style Monitoring -.10 -1.73 .085

Pressure to eat .08 1.36 .175

Restriction -.23 -4.10 <.001

Ref.=reference; BMI=body mass index
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또는 채소 섭취 및 단 음료 섭취가 아동의 단 음료 섭

취와 관련성이 있는 것으로 나타나, 부모의 식습관이 

아동의 식습관 형성에 직접적인 영향을 끼침을 알 수 

있다. 아동의 식습관은 가정환경의 직접적인 영향을 받

아 형성되며, 특히 아동과 많은 시간을 보내는 어머니

의 식이 태도와 행동이 아동의 식습관 형성에 매우 중

요한 영향을 미친다(Park, Bae, & Choi, 2021). 선행 

연구에 의하면, 어머니가 채소 섭취를 선호하지 않고 

섭취량도 적을 때 아동은 채소를 자주 경험하지 못하게 

되며, 이는 결국 채소에 대한 선호 감소로 이어지게 된

다(Park et al., 2021). 즉, 어머니를 통해 자주 경험한 

음식을 중심으로 아동이 선호하는 음식이 결정되기 때

문에 어머니가 과일 또는 채소 섭취를 자주 섭취하는 

경우 아동도 과일 또는 채소를 자주 접하게 되어 이에 

대한 선호가 증가할 수 있다. 이와 같은 맥락으로 어머

니가 자주 단 음료를 섭취할 때는 아동도 단 음료를 자

주 접하여 단 음료에 대한 선호가 증가할 수 있다. 따

라서 부모는 단 음료 구매를 자제하고 과일과 채소 섭

취를 증가시켜 아동의 단 음료 노출 기회를 감소시키기 

위한 노력을 해야 하며, 이를 위한 부모 교육과 효과적

인 전략이 제공되어야 한다.

또한 아동은 부모의 식습관을 관찰하며 이를 통해 

섭취하는 음식에 대한 허용 수준을 인식하고, 부모의 

식습관을 모방하게 된다(Paes et al., 2015). 체계적문

헌고찰 결과에 따르면, 부모가 자주 단 음료를 마시는 

모습을 보일 때 아동은 단 음료에 대한 긍정적인 태도

와 믿음을 갖게 되고 부모의 행동 패턴을 따라 단 음료

를 자주 섭취하였다(Paes et al., 2015). 이에 더하여 

어머니가 설탕이 많이 포함된 간식이나 패스트푸드 섭

취에 대한 제한을 설정하거나 제한적 식이 관리 방식을 

갖고 있을 때, 학령전기 아동의 비만도와 상관없이 아

동의 단 음료 섭취가 유의하게 감소하였다(Park, Li, & 

Birch, 2015). 설탕이 다량 포함된 쿠키 또는 사탕을 

즐기는 학령전기 아동의 경우 단 음료 역시 선호하는 

것으로 나타났으며, 패스트푸드 섭취는 단 음료 섭취를 

촉진하여, 설탕이 포함된 간식이나 패스트푸드 섭취에 

대한 제한은 아동의 단 음료 섭취 감소로 이어질 수 있

다(Park et al., 2015). 또한 설탕이 포함된 간식이나 

음료를 제한하는 경우 과일이나 채소 같은 건강한 음식

으로 이를 대체하는 것으로 나타나, 부모가 아동의 단 

음료 섭취를 제한하는 경우 아동의 단 음료 섭취를 감

소시키고 과일 또는 채소의 섭취를 증가시킬 수 있다

(Park et al., 2015). 따라서 아동의 단 음료 섭취 감소

를 위해서 부모가 아동의 단 음료 섭취를 통제하고 단 

음료를 대체할 수 있는 건강한 식이를 소개할 수 있어

야 하며, 이를 위해 부모 대상 교육과 상담 프로그램 

개발이 필요하다.

본 연구 결과, 아동의 성별, 비만도, 신체활동, 스크

린 기반 좌식활동은 아동의 단 음료 섭취와 유의한 관

련성이 없었다. 또한 어머니의 연령, 교육수준, 취업상

태, 가계의 경제적 수준, 비만도 역시 아동의 단 음료와 

관련성이 확인되지 않았다. 말레이시아 학령전기 아동

을 대상으로 한 연구에서도 본 연구 결과와 같이 어머

니의 교육수준과 가계의 사회경제적 수준은 아동의 단 

음료 섭취와 관련이 없었다(Foo et al., 2020). 그러나 

체계적문헌고찰에서는 부모의 교육수준과 가계의 사회

경제적 수준이 낮은 경우와 부모가 비만일 때 아동의 

단 음료 섭취가 증가하였다(Paes et al., 2015). 또한 

Foo 등의 연구(2020)에서는 학령전기 아동의 신체활동

과 스크린 기반 좌식활동이 증가할수록 아동의 단 음료

가 섭취가 증가하는 것으로 나타나 본 연구 결과와 일

치하지 않았다. 이처럼 연구에 따라 아동의 단 음료 섭

취 관련 요인의 유의성이 다른 이유로 van de Gaar 

등(2017)은 학령전기 아동의 단 음료 섭취와 관련된 유

의한 개인적, 가족적, 사회문화적 환경 요인에 대한 충

분한 통제 부족을 언급하였다. 따라서 충분한 공변수 

통제가 이루어진 상태에서 주요 잠재 요인과 학령전기 

아동의 단 음료 섭취와의 관련성을 확인할 필요가 있다.

본 연구는 우리나라 아동 초기 단 음료 섭취와 관련

된 아동과 어머니 요인을 탐색하여 아동 초기 단 음료 

섭취 감소 중재 프로그램 개발을 위한 기초 자료를 제

공하였다. 그러나 본 연구는 몇 가지 제한점을 갖고 있

다. 첫째, 본 연구는 횡단적 조사연구로서 독립변수와 

결과변수와의 인과적 관련성을 확인하는 데 한계가 있

다. 따라서 종단연구를 통해 그 인과적 관련성을 확인

할 필요가 있다. 둘째, 본 연구에서는 아동의 단 음료 

섭취 수준을 일주일 중 단 음료를 섭취한 날(days)로 

확인하였다. 그러나 섭취한 음료의 종류별 당 함유량과 

섭취 빈도를 확인하여 정확한 당 섭취량을 확인할 필요

가 있다. 추후 연구에서는 구조화된 도구를 활용하여 
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아동의 단 음료 섭취 수준을 확인할 필요가 있다. 셋째, 

아동의 과일 또는 채소 섭취, 신체활동, 스크린 기반 좌

식활동을 측정함에 있어 일부 연구에서 사용된 소수 문

항으로 구성된 도구를 활용하였다. 따라서 이들 도구에 

대한 타당도와 신뢰도 확보가 미흡하였다. 따라서 추후 

연구에서는 타당도와 신뢰도가 확보된 도구를 사용하여 

아동의 과일 또는 채소 섭취, 신체활동, 스크린 기반 좌

식활동을 확인할 필요가 있다. 넷째, 본 연구에서는 아

동과 어머니 요인 중 일부 변수만을 잠재적 관련 요인

으로 포함하여 아동의 단 음료 섭취 관련 요인을 확인

하고자 하였다. 그러나 아동과 부모 요인 외에 아동을 

둘러싼 가정, 어린이집 또는 유치원, 지역사회 시설과 

사업, 국가 정책 등 다층적인 관련 요인이 아동의 식습

관 형성에 중요한 영향을 미치므로, 추후 연구에서는 

가정, 어린이집/유치원, 지역사회, 국가 차원에서의 다

층적 관련 요인 탐색이 필요할 것이다. 

Ⅴ. 결   론

본 연구결과, 학령전기 아동의 단 음료 섭취는 아동

의 과일 또는 채소 섭취와 같은 식습관 뿐만 아니라 어

머니의 과일 또는 채소 섭취 및 단 음료 섭취 같은 식

습관, 어머니의 제한적 식이관리 방식에 영향을 받았다. 

따라서 아동 초기 단 음료 섭취 감소를 위해서는 아동

의 건강한 식습관 형성, 부모의 건강한 식습관 형성과 

아동의 단 음료 감소를 위한 식이관리 방식 유지를 포

함한 가족 환경이 매우 중요하다. 따라서 아동뿐만 아

니라 부모 대상으로 학령전기 아동의 단 음료 섭취 이

용 감소를 위한 가족 환경 형성, 특히 부모의 건강한 

식습관 형성과 그를 통한 식이모델 구축, 아동의 단 음

료 접근 제한을 위한 부모의 식이 관리 방식 강화를 위

한 중재 프로그램 개발(예. 단 음료 제한 지침 제공, 단 

음료 제한 식이 방식 유지를 위한 지지 및 동기 강화)

이 강조된다.
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ABSTRACT

Factors Associated with Sugar-Sweetened Beverage Consumption 

in Preschool Children*

Ra, Jin Suk (Professor, College of Nursing, Chungnam National University)

Purpose: The purpose of this study was to identify factors associated with sugar-sweetened 

beverage consumption of Korean preschool children. Methods: Subjects for the study were 

recruited using the convenience sampling method. A total of 162 mothers with preschool 

children aged 3 to 5 years participated in the study using a self-reported questionnaire and 

provided data regarding the frequency and quantum of the children’s sugar-sweetened beverage 

consumption days in a week and the factors associated with such consumption. Hierarchical 

multiple regression analysis was conducted to analyze the factors associated with the 

sugar-sweetened beverage consumption of preschool children. Results: Among the children 

-specific factors, age (β=.13, p=.015) was positively associated, while fruits/vegetable consumption 

(β=-.22, p<.001) was negatively associated with sugar-sweetened beverage consumption of the 

preschool children. Among the mother-specific factors, fruits/vegetable consumption of mothers 

was negatively associated (β=-.16, p=.006), while the sugar-sweetened beverage consumption of 

the mothers was positively associated with the sugar-sweetened beverage consumption of the 

preschool children (β=.27, p<.001). In addition, the maternal restrictive feeding style was 

negatively associated with sugar-sweetened beverage consumption of preschool children (β

=-.23, p<.001). Conclusion: Based on these results, interventions targeted at children, parents, 

and the family environment should be developed to reduce the consumption of 

sugar-sweetened beverages in early childhood.

Key words : Preschool child, Sugar-sweetened beverages, Mothers
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