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요  약　본 연구의 목적은 코로나19 팬데믹 이후 한국 청소년의 신체활동과 불안 수준의 연관성을 확인하는 것이다. 연구방
법은 2020년 청소년건강행태조사 국가자료를 활용한 이차분석 연구이다. 통계분석은 SPSS 27 프로그램을 사용하여 복합표
본 빈도와 백분율, 복합표본 교차분석을 실시하였다. 연구결과, 하루에 60분 이상 신체활동을 하는 청소년은 60.9%, 하지 않
는 청소년은 39.1%였다. 청소년의 불안 수준은 경도 불안 22.2%, 중등도 불안 7.6%, 심한 불안 3.6%로 나타났다. 청소년의 
신체활동은 불안 수준과 유의한 연관성이 있는 것으로 나타났다(p <.001). 따라서 청소년의 정신건강 증진을 위한 국가 정책
에 신체활동을 증가시키기 위한 방안이 마련되어야 한다.
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Abstract　The purpose of this study is to determine the association between physical activity and anxiety 
levels in Korean adolescents after COVID-19 Pandemic. This study performed a secondary analysis of the 
16th Korea Youth Risk Behavior Survey 2020. Complex-sample descriptive statistics and the chi-square test 
were used for data analysis in SPSS 27. As a result, 60.9% of adolescents engaged in physical activity for 
more than 60 minutes a day and 39.1% of those did not. The level of anxiety among adolescents was found 
to be mild anxiety at 22.2%, moderate anxiety at 7.6%, and severe anxiety at 3.6%. A significant association 
was found between physical activity and anxiety levels (p <.001). Therefore, there should be a plan to 
increase physical activity in the national policy for the promotion of youth mental health.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성
2020년 COVID-19 팬데믹(pandemic) 이후 우리의 

일상에는 많은 변화가 생겼다. 코로나바이러스감염증
-19 (이하, 코로나19)의 장기화가 지속되면서 전 국민은 
사회적 거리를 유지해야 했고, 대면 활동 대신 비대면으
로 생활하며 지내고 있다. 학생들은 온라인 수업으로 대
체되고, 직장인들은 재택근무로 전환되면서 외부 활동이 
줄고 집안에서 머무는 시간이 증가되었다. 이른바 ‘집콕’ 

생활의 증가는 신체활동 시간을 감소시키며 다양한 신체
적, 정신적 건강문제를 야기하게 되었다[1]. 

청소년기는 아동기와 성인기 사이의 과도기로, 생물학
적, 인지적, 심리·사회학적으로 큰 변화가 일어나는 중요
한 시기이다[2]. 최근 청소년의 정신 건강에도 적신호가 
켜졌다. 코로나19 사태가 청소년의 정신건강에 더 악영
향을 미치고 있는 것으로 나타났다[3-5]. 실제로 여성가
족부에서 조사한 청소년 통계에 따르면, 2020년 청소년
(9~24세)은 코로나19로 인해 학교생활은 부정적으로 변
화하였고, 최근 1년 내 우울감을 경험한 중·고등학생 비
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율은 25.2%로 나타났다. 또한 학업 스트레스가 증가했다
고 응답한 비율은 26.0%였다. 더욱 큰 문제는 2010년 이
전 청소년 사망원인 1위는 안전사고였으나, 2011년 이
후 현재까지 고의적 자해(자살)가 사망원인 1위를 차지하
고 있다[6]. 이처럼 한 나라의 미래 세대 주역인 청소년의 
건강문제는 우리에게 당면한 시급하면서도 중요한 과제
이다.

살면서 우리는 다양한 불안을 경험한다. 대중 앞에서 
발표를 할 때, 시험을 볼 때, 중요한 업무 마감이 임박했
을 때, 코로나19 팬데믹 등 불안은 일상생활 속에서 우리
와 늘 함께 한다. 불안은 방어적인 반응을 유발하는 인간
의 기본적인 정서 중 하나이다[7]. 불안할 때 흔히 나타나
는 신체적 반응은 심계항진, 발한, 동공 확장, 근육의 긴
장 등이 있다. 불안은 염려와 긴장을 포함한 정서적 불편
감을 유발하는데, 위협적인 상황이 없을 때에도 발생할 
수 있다[8]. 문제는 위협적이고 두려운 상황에 처했을 때 
신체적, 정서적 반응이 과도하게 나타나면서 비적응적으
로 되어 병적인 사태를 초래할 수 있다는 것이다[7, 8]. 
이처럼 불안은 누구나 경험할 수 있지만 정신건강을 위협
하는 주요 문제가 될 수 있다. 

한편 운동과 같은 신체활동은 건강한 삶을 영위하기 
위해 필요하다. 청소년의 건강은 생애 전반에 영향을 주
게 되므로 청소년의 건강발달 핵심 지표 중 하나로 신체
활동을 꼽는다[9]. 그러나 코로나19 이후 비대면 생활이 
확산되면서 청소년의 신체활동은 더욱 감소하였으며, 코
로나19 장기화로 체육수업과 야외활동 시간이 줄면서 청
소년의 체력저하에 대한 우려는 더욱 심화되고 있다[10]. 
특별히 우리나라 청소년은 하루 대부분의 시간을 학교에
서 보내면서 입시 압박을 받고 있다[11]. 이러한 학업 스
트레스는 공부하는 시간을 늘리고 신체활동에 할애하는 
시간은 더욱 줄이게 되어 악순환을 되풀하 하고 있는 실
정이다[6, 12]. 

위와 같이 코로나19 이후 우리나라 청소년의 스트레
스, 우울, 불안과 같은 정신 건강문제는 더욱 심각해졌으
며[4, 5], 건강한 라이프 스타일을 구성하는 핵심 요소인 
신체활동도 크게 줄어들어 문제가 심각하다[9]. 따라서 
코로나19 이후 청소년의 신체활동과 정신건강에 대해 파
악해 볼 필요가 있다. 그 동안 선행 연구에서 신체활동과 
불안은 밀접한 관련이 있는 것으로 보고되었다[13, 14]. 
실례로 유럽의 청소년을 대상으로 한 연구에서 신체활동
의 빈도가 높을수록 불안 수준은 유의하게 감소하는 것으
로 나타났다[13]. 하지만 최근 메타분석 연구에서는 청소

년의 신체활동이 불안을 낮추는 효과가 미비하거나 약한 
것으로 나타났다[14]. 이렇듯 청소년의 신체활동과 불안
은 인과관계 분석이 제한적으로 진행되었고, 상반된 의견
이 있어 추가 확인이 필요한 실정이다[13-15]. 특별히 코
로나19 이후 현시점에서 청소년의 증가한 불안과 감소한 
신체활동에 주목하여 그 실태와 연관성을 분석해 볼 필요
가 있다. 

우리나라 질병관리청에서는 청소년의 건강행태 현황 
파악을 위해 매년 청소년건강행태조사를 진행하고 있다. 
2020년에는 신규 조사문항으로 정신건강 영역에서 범불
안장애 선별도구를 사용하여 청소년의 불안을 측정하였
다[16]. 이에 본 연구에서는 코로나19 이후 변화된 국내 
청소년의 신체활동과 불안 수준의 실태와 연관성을 알아
보고자 한다. 

1.2 연구의 목적
본 연구의 목적은 코로나19 팬데믹 이후 한국 청소년

의 신체활동과 불안의 수준을 파악하고, 신체활동과 불안 
수준의 연관성을 확인하는 것이다. 구체적인 목적은 다음
과 같다.

첫째, 한국 청소년의 신체활동 정도를 파악한다.
둘째, 한국 청소년의 불안 수준을 파악한다.
셋째, 한국 청소년의 신체활동과 불안 수준의 연관성

을 파악한다. 
 

2. 연구방법

2.1 연구설계
본 연구는 한국 청소년의 불안, 신체활동 실태와 연관

성을 알아보기 위해 제16차(2020년) 청소년건강행태조
사[16]를 이차 분석한 연구이다.

2.2 연구대상자
제16차(2020년) 청소년건강행태조사의 목표 모집단

은 2020년 4월 기준, 전국의 중·고등학교 재학생이다. 표
본 추출은 모집단 층화, 표본배분, 표본추출의 3단계로 
진행되었으며, 표본추출은 층화집락추출법을 사용하였
다. 제16차(2020년) 조사는 중학교 400개교, 고등학교 
400개교 총 800개교의 57,925명을 대상으로 실시하였
다. 하지만 코로나19로 인한 조사지원 담당교사의 업무 
과부담과 컴퓨터실 사용불가로 총 793개교(중학교 398
개교, 고등학교 395개교), 54,948명이 참여하여 실제 참
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여율은 94.9%였다. 조사 제외 대상자는 표본학급 학생 
중에서 장기결석, 스스로 조사 참여가 불가능한 특수아
동, 문자해독장애 학생이었다[16]. 따라서 본 연구는 국
내 중·고등학교 재학생 54,948명을 대상으로 하였다.

2.3 자료수집 기간 및 방법
제16차(2020년) 청소년건강행태조사 기간은 코로나

19로 인해 2020년 8월 ~ 11월까지였다. 모든 조사 항목
은 자기기입식 온라인 설문 응답 방식으로 진행되었다[16].

2.4 측정항목 및 방법
2.4.1 불안 수준
본 연구에서 불안 수준은 범불안장애를 선별하는 조사 도

구(GAD-7, Seven-item Generalized Anxiety Disorder 
scale)로 측정하였다[16]. GAD-7 은 최근 2주 동안에 
경험한 불안 관련 총 7문항으로, 4점 Likert 척도이다
[17]. GAD-7 불안 수준은 정상(minimal) 0-4점, 경미
(mild) 5-9점, 중등도(moderate) 10-14점, 심각
(severe) 15-21점으로 분류하였다[17].

2.4.2 신체활동
본 연구에서 신체활동은 ‘최근 7일 동안, 심장박동이 

평상시보다 증가하거나, 숨이 찬 정도의 신체활동을(종
류에 상관없이) 하루에 총합이 60분 이상 한 날은 며칠입
니까?’ 라는 문항에 대한 답변으로 ‘안한다’(최근 7일 동
안 없다), ‘한다’(주 1일~주 7일)로 측정하였다[16].

 
2.5 자료분석
본 연구는 청소년건강행태조사 원자료(raw data)에

서 자료정제(논리적 오류, 이상치 처리, 무응답 처리), 가
중치 적용, 층 통합의 과정을 거친 후에 제공된 자료를 사
용하여 분석하였다[16]. 자료 분석은 SPSS 27 프로그램
을 사용하여 α=.05의 유의수준에서 양측검증으로 분석
하였다. 자료 분석 시 통합층(strata), 가중치(weight), 
집락변수(cluster), 등확률 비복원추출방법(FPC)을 적용
하여 통계분석을 하였다. 모든 자료는 복합표본분석
(complex samples analysis) 방법을 적용하여 통계분
석 하였다. 일반적 특성, 신체활동과 불안 수준은 복합표
본 빈도 분석을 실시하여 가중되지 않은 빈도와 가중치가 
반영된 백분율(%)로 산출하였다. 신체활동과 불안 수준
의 연관성 검정은 복합표본 교차분석을 실시하였다.

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성
본 연구 대상자의 성별은 남자 51.9%, 여자 48.1%였

다. 학교별 특성에서는 중학생 49.6%, 고등학생 50.4%
였고, 학년은 1학년부터 3학년까지 고른 분포로 나타났
다. 경제상태, 학업성적은 ‘중’ 이라고 응답한 비율이 가
장 많았고 그 다음 순으로 ‘중상’이 많았으며, ‘하’ 라고 
응답한 비율이 가장 낮았다(Table 1). 

Table 1. Participants’ characteristics
(N=54948)

Characteristics Categories n %
Gender Male 28353 51.9

Female 26595 48.1
School type and Middle school

grade 1st 10005 17.8
2nd 9564 16.2
3rd 9392 15.6

High school
1st 8907 16.9
2nd 8907 17.0
3rd 8173 16.5

Economic Very high 6039 11.2
status Upper middle 15300 28.6

Middle 26397 47.5
Low middle 5937 10.4

Very low 1275 2.2
Academic Very high 6736 12.2

achievement Upper middle 13410 24.6
Middle 16585 30.1

Low middle 12684 23.0
Very low 5533 10.0

Note. n=unweighted, %=weighted.

3.2 청소년의 신체활동과 불안 수준 
하루에 60분 이상 신체활동을 하는 청소년은 60.9%, 

하지 않는 청소년은 39.1%였다. 청소년의 불안 수준은 
경도 불안 22.2%, 중등도 불안 7.6%, 심한 불안 3.6%로 
나타났다(Table 2). 

Table 2. Participants’ physical activities and anxiety 
levels

(N=54948)
Characteristics Categories n %

Physical No 21111 39.1
activities Yes 33837 60.9
Anxiety Severe 1965 3.6
levels Moderate 4134 7.6

Mild 12138 22.2
Minimal 36711 66.6

Note. n=unweighted, %=weighted.
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3.3 청소년의 신체활동과 불안 수준 연관성
본 연구에서 청소년의 신체활동과 불안 수준과의 연관

성 검정 결과는 다음과 같다(Table 3).
청소년의 신체활동률은 경도 불안 수준에서 59.3%, 

중등도 불안에서 58.8%, 심한 불안에서 53.7%였으며, 
통계적으로 유의한 연관성이 있는 것으로 나타났다(

=82.34, p<.001)(Table 3).

Table 3. Association in physical activities and 
anxiety levels in adolescents

Characteristics Categories
Physical
activities 

(p-value)No Yes
Anxiety Severe 46.3% 53.7% 82.34
levels Moderate 41.2% 58.8% ( p <.001)

Mild 40.7% 59.3%
Minimal 38.0% 62.0%

Note. %=weighted.

4. 논의

본 연구는 2020년 청소년건강행태조사 자료를 활용
하여 한국 청소년의 신체활동과 불안 수준의 실태와 연관
성을 분석하였다. 그 결과 하루에 60분 이상 신체활동을 
하는 청소년은 60.9%, 하지 않는 청소년은 39.1%였다. 
청소년의 불안 수준은 경도 불안 22.2%, 중등도 불안 
7.6%, 심한 불안 3.6%로 나타났으며, 신체활동을 하지 
않는 청소년은 신체활동을 하는 청소년보다 불안 수준이 
유의하게 높은 것으로 파악되었다. 이상의 연구 결과를 
토대로 다음과 같이 논의하고자 한다. 

세계보건기구(World Health Organization, WHO)
는 청소년의 건강 행동 가이드라인을 통해 ‘일일 MVPA 
60분’을 권고하고 있다[18]. 일상생활에서 신체활동은 
수준별(비활동, 저강도, 중강도, 고강도)로 분류하여 평
가할 수 있는데, 청소년은 매일 적어도 60분의 중-고강
도 신체활동(Moderate to Vigorous Physical Activity, 
MVPA)을 일상생활에서 실천하도록 권장한다[18, 19]. 
하지만 코로나19 팬데믹 이후 청소년의 신체활동량은 전 
세계적으로 크게 감소하였다[20-22]. 본 연구에서 분석
한 결과에서도 나타났듯이 한국 청소년은 하루에 60분 
이상 신체활동을 하는 비율이 60.9%에 불과하였다. 코로
나19 초기 발병지로 지목된 중국의 청소년은 코로나19 
이전 주당 신체활동 540분에서 코로나19 이후 105분으
로 급격히 감소한 것으로 보고되었다[21]. 국내 청소년도 
유사한 조사 결과가 있었는데, 코로나19 이후인 2020년 

후반기 중·고등학생의 신체활동은 코로나19 이전보다 
155분 감소한 것으로 나타났다[9].

우리나라 청소년은 대부분의 시간을 학교에서 보낸다
[11]. 하지만 코로나19 이후에는 비대면 수업이 확대되
어 청소년의 신체활동은 더욱 감소하였다[5, 9]. 제한적
으로 진행된 학교에서의 체육 수업에서 조차 마스크를 착
용해야 되기 때문에 중-고강도의 신체활동 수준을 기대
하기는 어려웠다. 특별한 변화로 코로나19로 인한 비대
면 온라인 활동의 확대는 집안에서의 운동 ‘홈트(홈피트
니스)’를 활성화 시켰다[23]. 이런 점에서 청소년의 신체
활동을 증진시키기 위한 한 방법으로 가정에서의 신체활
동을 적극 활용하는 것이 효과적일 수 있다[9]. 코로나19 
이후 학교에서 신체활동 기능은 약화되고 있으며 향후에
도 이러한 변화는 쉽게 개선되기 어렵다. 앞으로 청소년
의 신체활동을 학교에서 충분히 제공하기란 사실상 불가
능에 가깝다. 따라서 학교 밖에서의 청소년 신체활동 증
진을 위한 방안을 모색해 보아야 한다. 가장 손쉬운 방법
은 가정에서의 신체활동을 증진시키기 위한 프로그램을 
개발하고 적용해 나가는 일일 것이다.

본 연구에서 분석된 또 다른 의미 있는 결과는 국내 청
소년의 불안이 경미한 수준 22.2%, 중등도 이상의 고위
험 수준 11.2%로 파악된 것이다. 우리나라 성인을 대상
으로 조사한 2021년 정신건강실태조사 결과 보고서에 
따르면 불안장애 유병률은 3.1%였다[24]. 동일한 도구를 
사용하여 측정한 불안 수준이 아니기 때문에 직접적인 비
교는 어렵지만, 우리나라 청소년의 불안 수준은 성인에 
비해 매우 높은 것으로 평가할 수 있다. 코로나19 이후 
주목된 청소년의 불안을 비롯한 정신건강 문제는 향후에
도 문제될 것으로 예상된다. 따라서 지속적인 관리와 추
가 연구가 필요하다. 본 연구에서 청소년의 불안 수준은 
코로나19 이후에 2020년 청소년건강행태조사에서 청소
년의 정신건강 영역 심층조사를 위해 범불안장애 조사도
구(Seven-item Generalized Anxiety Disorder scale, 
GAD-7)를 처음 추가한 내용을 분석한 데 그 의의가 있
다. 코로나 엔데믹(endemic)이 되지 않은 현시점에서 본 
연구와 더불어서 청소년의 불안 관련 국가적 차원의 지속
적인 조사와 분석은 진행되어야 할 것으로 사료된다.

코로나19는 우리나라 청소년의 생활을 크게 변화시켰
다. 변화된 일상은 청소년의 불안을 가중시키고 행동의 
제약을 발생시켰다. 우리는 이러한 변화에 주목해야 하
며, 우리나라 미래를 짊어지고 나아갈 주인공인 청소년의 
건강 문제에 더욱 관심을 가져야 한다. 청소년의 신체적
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인 건강뿐만 아니라, 정신적인 건강까지 포함하여 진정한 
청소년의 건강증진에 중점을 두어야 할 것이다. 본 연구
를 통해 청소년의 건강증진을 위해 불안 감소와 신체활동 
증진을 위한 다각도의 노력과 환경 변화가 필요함을 알 
수 있었다. 즉, 청소년의 효과적인 불안과 신체활동 관리
를 위해서는 가정에서뿐만 아니라, 지역사회를 포함한 범
국가적 차원에서의 지속적인 관심과 지원이 필요하다. 무
엇보다도 청소년이 가장 많은 시간을 보내는 학교에서의 
체육 활동과 학교 보건에 좀 더 힘써야 하며 이를 위한 교
육정책도 함께 뒷받침 되어야 할 것이다. 

5. 결론

이상의 연구를 통해 한국 청소년은 하루에 60분 이상 
신체활동(심장박동이 평상시보다 증가하거나, 숨이 찬 
정도의 신체활동)을 하지 않는 경우 불안 수준이 더 높은 
것을 알 수 있었다. 특별히 본 연구는 한국 청소년을 대표
하는 청소년건강행태조사 빅데이터를 활용하여 코로나
19 이후 변화된 청소년의 신체활동과 정신건강의 한 영
역인 불안을 분석한 점에서 의미가 있다. 

청소년은 생애주기에서 신체적·심리적으로 큰 변화를 
경험하는 시기로 정신건강 측면에서는 가장 취약한 시기
이다[2]. 이러한 청소년의 발달적 특성과 본 연구 결과를 
토대로 청소년의 정신건강 증진을 위한 국가 정책 수립에 
신체활동을 증가시키기 위한 방안을 마련해야 한다. 또한 
2020년 청소년건강행태조사에서 처음 도입된 청소년의 
정신건강 영역을 심층조사하기 위한 범불안장애 조사도
구(GAD-7)의 활용은 지속되어야 할 것으로 판단된다. 
결론적으로 국가에서 정기적으로 실시하는 청소년건강
행태조사 항목에서 2020년 처음 도입된 GAD-7과 같은 
정신건강 영역 심층조사는 반드시 필요하다. 장기적인 추
적조사를 통해 청소년의 불안과 같은 정신건강 문제 추이
를 분석하고 관리하며, 그 결과를 토대로 한국 청소년의 
건강증진을 위한 국가 정책 마련을 위한 근거로 활용되어
야 할 것이다. 본 연구 결과가 우리나라 청소년의 건강증
진을 위한 교육 및 중재 프로그램 개발 시, 기초 자료로 
활용되길 기대한다.

본 연구를 통해 향후 다음과 같은 연구가 진행되길 제
언한다. 우선, 국내 청소년의 불안을 예방하고 관리하기 
위한 실험 연구가 진행되길 바란다. 이를 위한 한 방법으
로 국내 청소년의 신체활동 증진 중재 프로그램을 적용하
여 불안 감소와 예방 효과를 확인하는 연구가 진행되길 

바란다. 또한 청소년의 불안과 신체활동 간의 효과를 입
증하기 위한 반복적인 연구 및 체계적인 연구 설계를 적
용한 인과관계 확인 추가 연구도 진행되길 바란다. 다음
으로 우리나라 청소년의 신체활동 권고 기준을 마련하기 
위한 연구가 진행되길 제안한다. WHO는 청소년의 권장 
신체활동 수준을 발표하고는 있다. 국내에서도 우리나라
의 교육 환경 실정에 맞는 현실적인 신체활동 권고안을 
마련하여 구체적인 청소년의 신체활동량을 제시해야 될 
것이다. 마지막으로 청소년건강행태조사는 신체활동 영
역에 대한 조사 문항이 제한적이다. 청소년의 신체활동 
수준에 대한 면밀한 분석을 위해 청소년건강행태조사에
서 신체활동량을 보다 정확하게 파악할 수 있도록 다양한 
조사 문항과 타당한 척도가 추가되어야 할 것이다.
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