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Cigarette smoking is one of the major causes of preventable diseases, disability, and death in Korea 
and worldwide. It has been clearly linked to the most common causes of death among the elderly 
and contributes to morbidity and disability associated with many chronic illnesses that are common 
in this age group. The health benefits of smoking cessation for the elderly have been clearly 
demonstrated. However, few studies have analyzed the relationship between health and smoking by 
considering the following many factors, especially among disabled people. In this study, we discuss 
the impacts of many factors on smoking among disabled people. Adults with disabilities are more 
likely to smoke than their peers. Public health agencies and practitioners should consider what reason-
able adjustments may need to be made to policies and interventions to ensure that they are effective 
for adults with disabilities.
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서 론

본 연구는 장애인의 사회 문화적인 요인들이 흡연율과 

흡연 요인에 미치는 영향을 분석하는데 연구목적이 있다. 
WHO[15]에 따르면 담배로 인한 사망자는 매년 600만명

에 이른다. 담배는 심혈관질환, 폐질환, 암 등 비전염성질

환과 조기사망에 매우 강한 인과관계를 갖는 것으로 알려

져 있다. UN이 제시한 지속가능 발전목표(Sustainable 
Development Goals, 이하 SDGs)는 건강한 삶의 보장과 모

든 세대의 복지 증진(Ensure healthy lives and promote well- 
being for all at all ages)을 위해 WHO의 담배규제기본협약

(Framework Convention on Tobacco Control)을 이행할 것을 

요구하고 있다. 이것은 흡연의 모든 과정에서 발생하는 

다양한 위협요인이 흡연자 뿐만 아니라 경제, 사회, 환경 

등 다양한 영역에서 다차원적으로 작용 및 위협하기 때문

이다[11].

흡연과 관련하여 가장 명백하게 나타나는 인구학적 특

성은 성별에 따른 흡연율 차이가 일반적으로 관찰된다는 

것이다. 세계 각국의 성별 흡연율 차이를 확인한 OECD 
[13]에 따르면 남성의 흡연율이 여성에 비해 평균 12.43% 
높은 것으로 확인되었다. 이 같은 경향은 한국, 중국 등 

아시아권 국가에서 더 뚜렷하게 나타났다. 
흡연은 개인의 소득, 경제수준 등 사회경제적 지위와도 

직접적인 관련을 갖는 것으로 알려져 있다. 특히 상대적

으로 낮은 수준의 사회경제적 지위를 가질수록 흡연의 

확률이 높게 나타났다[3, 4, 7].
선행연구 결과를 종합하면 비장애인에 비해 평균적인 

사회경제적 지위가 낮은 것으로 알려져 있는 장애인이 

더 높은 흡연의 가능성에 직면해 있음을 유추할 수 있다. 
이러한 결과는 장애인의 성별에 따라 다르게 나타날 것으

로 기대된다[1, 6]. 
장애인이 상대적으로 높은 흡연 확률을 갖고 있음에도 

불구하고 현재까지 장애인의 흡연에 대한 실증연구는 매

우 제한적이다. 성인남성을 중심으로 수행된 흡연 관련 

연구가 흡연 취약 계층으로 확대되어 왔음에도 불구하고 

장애인의 흡연과 관련한 연구는 제한적으로 이루어져 왔

고, 조사의 어려움으로 인해 연구결과를 일반화하는데 한

계가 있다. 현재까지 수행된 장애인에 대한 흡연 연구는 

정신장애나 척수장애 등 일부 장애 유형에 한정하고 있

고, 일부 집단을 중심으로 표집 되어 유병률을 확인하기 

어렵다는 한계가 뚜렷하다. 
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따라서 본 연구는 장애인의 흡연에 영향을 미치는 요인

을 실증적으로 분석하고자 하였다. 이를 위해 대표적인 

건강 관련 국가단위 조사자료인 국민건강영양조사 자료

를 분석에 활용하였다. 또한 선행연구를 통해 주요하게 

제시된 사회경제적 지위와 성별의 영향을 확인하고자 전

체 사례를 장애여부와 성별에 따라 4개의 집단으로 구분

하고 분석결과를 비교하였다. 
본 연구는 흡연과 관련한 장애인의 차별적 영향구조를 

확인하고 장애인의 건강행태를 파악하기 위한 기초연구

로서 기대된다.

재료 및 방법

Data

본 연구의 목적은 개인의 흡연여부와 다양한 사회경제

적 변수 간 영향관계가 성별과 장애여부에 따라 갖는 차

별성을 확인하는 것이다. 이를 위해 본 연구에서 활용한 

분석자료는 2013년 국민건강영양조사이다. 국민건강영

양조사는 국민의 건강 및 영양 상태에 관한 현황 및 추이

의 확인을 위해 보건복지부 질병관리본부가 1998년 이후

로 매년 생산하는 조사자료이다. 본 연구는 장애관련 자

료의 확보가 가능한 2013년 생산자료를 활용하였다. 조사

참여자 8,018명 중 만 19세 이상 4,573명을 분석에 활용하

였다. 조사대상은 총 장애여성 94명, 비장애여성 2,339명, 
장애남성 199명, 비장애남성 1,935명이다.

Definitions

종속변수는 현재 흡연여부를 활용하였다. 흡연여부에 

영향을 미치는 독립변수로 성별(여성 0, 남성 1), 연령(단
위: 세), 교육수준(초졸 이하 1, 중졸 2, 고졸 3, 대졸이상 

4), 소득수준(단위: 백만원), 가구원 수(단위: 명), 가구주 

여부(비가구주 0, 가구주 1), 배우자 유무(무배우자 0, 유
배우자 1), 거주지역(농어촌(읍면) 0, 도시(동) 1) 등이 활

용되었다. 이와 함께 투입된 삶의 질 변수는 5에서 15점 

범위 내에 분포하며 높을수록 삶의 질이 좋음을 의미한

다, 주관적 건강도 1에서 5점 범위 내에 분포하고 높을수

록 주관적 건강상태가 좋음을 의미한다. 이와 함께 주택

소유 여부(미소유 0, 소유 1), 수급여부(비수급 0, 수급 1), 
체중조절(안함 0, 함 1)가 투입되었으며 우울 여부는 우울 

진단이력이 있는 지의 여부에 따라 비해당 0, 해당 1으로 

구분하여 분석에 투입되었다. 스트레스 수준은 4점 평정

척도로 점수가 높을수록 스트레스가 높은 상태임을 말한

다. 자살생각은 최근 1년 내 자살생각 유무(없음 0, 있음 

1)를 측정하였고 문제음주 여부는 AUDIT 점수가 8점 이

상일 경우 문제음주에 해당하는 것으로 보았다. 

Statistical analyses

본 연구는 먼저 기술통계와 빈도분석을 수행하여 자료

의 특이성을 우선 확인하였다. 또한, 흡연 여부를 종속변

수로 하는 로지스틱회귀모형을 채택하여 변수 간 인과관

계를 분석하였다. 회귀분석모형과 달리 비선형 모형은 영

향력의 크기가 독립변수의 수준에 따라 다르게 나타날 

수 있으며 이에 따라 측정된 계수를 활용한 인과관계의 

해석이 불가능하다. 이에 대한 대안으로 활용되는 것이 

한계효과(marginal effect)이다. 일반적으로 한계효과의 평

균값(average marginal effect)을 활용되기도 하지만, 해석

을 고려할 때 독립변수의 평균(marginal effect at the mean)
이 더 자주 활용되는 효과크기 산출 기준이다. 이에 따라 

본 연구에서는 독립변수의 평균에서 나타나는 한계효과

를 결과로 제시하였다. 통계패키지는 STATA MP 13.0을 

활용하였다. 

결과 및 고찰

장애인의 흡연율

장애인 사례 전체에서 흡연율은 22.2%로 장애여성

(5.0%)에 반해 장애남성(30.7%)의 흡연율이 월등히 높은 

것으로 나타났다. 장애 중증도에 따라 구분된 집단에서 

흡연율의 차이를 확인한 결과 중증 장애여성의 경우 17.4 
%의 흡연율을 보인데 반해 중증 장애남성은 20.2%를 나

타냈다. 경증 집단에서는 1.4%의 장애여성만이 흡연한다

고 응답한 반면 장애남성은 29.2%가 흡연한다고 응답하

였다. 즉, 여성에 비해 남성의 흡연율이 높고 중증장애인

의 흡연율이 경증장애인에 비해 높다고 볼 수 있다.
장애유형에 따른 흡연율 차이를 확인한 결과 신체적 

장애인의 흡연율은 21.5%인 반면 정신적 장애인은 57.1%
로 나타나 정신적 장애인이 더 높은 흡연경향을 보이는 

것으로 확인되었다. 성별에 따라 구분한 결과 신체적 장

애 집단에서는 여성이 4.4%, 남성이 29.7%로 나타났고 정

신적 장애인 집단의 여성 흡연율은 50.0%, 남성 흡연율은 

60.0%로 나타나 여성에 비해 남성이 높은 흡연율이 나타

났다.

장애인의 흡연에 영향을 미치는 요인

개인의 흡연여부를 종속변수로 한 로지스틱 모형 분석 

결과는 아래 표와 같다. 흡연에 영향을 미치는 변수는 성

별과 장애에 따라 차별적인 관계를 갖는 것이 확인된다. 
모형은 장애여성 집단에 대한 분석결과를 의미하는데 

유의한 영향을 미치는 변수는 가구원 수, 가구주 여부, 
삶의 질 등으로 나타났다. 이중 가구원 수, 가구주 여부는 

흡연에 유의한 정적 영향을 미치는데 이는 선행연구와 

일치하는 것이다. 반면 삶의 질은 선행연구를 통해 흡연

여부와의 부적 상관관계가 확인되고 있으나 분석결과에 
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Table 1. The impacts of sociocultural variables on the smoking

Smoking status
Gender, Disability status

Disabled women Nondisabled women Disabled men Nondisabled men
coeff Exp coeff Exp coeff Exp coeff Exp

Age
Education level
Income level(one million one)
Household members
Householder
Spouse effect
Residential district
Quality of life
Selfrate health
Home ownership
Salary
Depression level
Stress level
Suicidal ideation
Problem drinking
Weight control

-.035
-.671
.120

1.266*
3.671*
.242
-.420
.907*
-1.249
.035
.989
.147
.476
.345
.027
-.343

.966

.511
1.127
3.547

39.291
1.274
.657

2.477
.287

1.035
2.689
1.158
1.610
1.412
1.028
.710

-.035***
-.409***

-.021
-.168*
.483**
-.028
-.041

-.180**
.200*

-.936***
.689**
.800**

.379***
-.214

.131***
-.182

.966

.664

.980

.845
1.621
.973
.960
.835

1.221
.392

1.992
2.226
1.461
.807

1.140
.834

-.026
.345*

-.282**
-.197
-.424
-.121
-.182
-.074
.195
-.390
.176

-1.272
.223
.742

.077***
-.475

.975
1.412
.754
.821
.654
.886
.834
.929
1.215
.677
1.192
.280
1.250
2.100
1.080
.622

-.035***
-.132**

.013
-.063
-.080

.614***
-.190
-.064

.167**
-.634***

-.343
-.470
-.023
.446

.056***
-.535***

.965

.876
1.013
.939
.923
1.848
.827
.938
1.182
.530
.710
.625
.978
1.562
1.057
.586

Constant
Observations

-9.594
94

-.042
2,339

1.050
199

1.753***
1,935

LL
LR chi2
Pseudo R2

-11.985
15.10
.386

-470.795
251.49***

.211

-103.909
37.47**

.153

-1187.463
239.05***

.092

***p<0.001, **p<0.01, *p<0.05

따르면 장애여성만을 대상으로 하는 경우 정적 상관관계

가 확인된다. 이 같은 결과는 장애여성이 흡연을 대함에 

있어 가질 수 있는 심리적, 사회문화적 태도의 영향 등 

다양한 원인을 고려할 수 있을 것으로 판단되나 이에 대

한 더 면밀한 후속연구를 통해 정확한 배경을 논할 수 

있을 것으로 판단된다. 
모형의 분석결과가 제시하는 중요한 의미는 흡연과 관

련한 선행연구의 요인구조 설명이 장애여성에 대해서는 

그 유용성을 상실하고 있다는 점이다. 이는 선행연구를 

통해 채택된 대부분의 요인들이 통계적 설명력을 확보하

지 못하였거나 삶의 질과 같이 선행연구에 반하는 결과를 

제시하고 있는 등에 따른 것이다. 이에 따라 장애여성의 

흡연에 대해서는 추가적인 연구의 필요성이 매우 강하게 

대두된다고 판단된다. 
반면, 비장애여성은 장애여성집단에서 유의한 변수 외

에도 연령, 교육수준, 주관적 건강상태, 삶의 질, 주택소유 

여부, 수급여부, 우울 여부, 스트레스 수준, 문제음주 여부 

등이 유의하였다. 모형Ⅱ는 비장애 여성집단을 대상으로 

한 분석결과인데 대부분의 유의한 변수들이 선행연구의 

결과와 일치하는 영향관계를 보이고 있다[2, 5, 12]. 다만 

눈에 띄는 분석결과로 가구원 수는 흡연에 유의한 부적 

영향을 미치는 것으로 확인된다. 즉 장애여성의 경우 가

구원 수가 많을 경우 흡연할 확률이 높은 반면 비장애 여

성은 가구원 수가 적을 경우 흡연확률이 높다는 것이다. 
가구원 수와 함께 가구주 여부 삶의 질 등은 영향방향

과 관계없이 여성집단에만 한정적인 영향력을 확보한 변

수로 확인되는데 남성집단에 대해서만 한정적인 영향을 

가진 변수가 없다는 점을 고려할 때 전체 집단에 비해 

여성집단의 흡연에 대한 특수성이 확인된다.
장애남성 집단은 교육수준, 소득수준, 문제음주 여부 

등이 유의하였다. 특히 장애남성 집단에서는 교육수준이 

흡연에 정적 영향을 미치는 것으로 나타나 선행연구의 

결과에 반하였다. 즉 교육수준이 높을수록 흡연할 확률이 

높다는 것이다. 또한 소득수준이 갖는 영향력은 모든 집

단 중 장애남성 집단에서만 유의한 영향력을 확인할 수 

있었다. 이 결과는 이외의 대부부분의 요인들이 통계적으

로 안정적인 인과관계를 확인하지 못한 부분과 더불어 

장애남성이 갖는 집단 내 특이성에 대한 관심을 환기시킨

다. 다만 이 같은 결과는 장애여성에 대한 분석결과와 연

결지어 고려될 필요가 있다. 즉 비장애 집단의 분석결과

와 다르게 장애집단의 경우 유의하지 않은 요인들이 상대

적으로 많고 선행연구에 따른 예측에 반하는 인과관계가 

나타나는 경우도 있어 선행연구의 유용성에 의문이 제기

된다는 것이다. 이에 따라 우선적으로 장애에 직접 관련
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Table 2. The impacts of sex and disability variables on the smoking

dy/dx
Gender, Disability status

Disabled women Nondisabled women Disabled men Nondisabled men
coeff S.E. coeff S.E. coeff S.E. coeff S.E.

Age
Education level
Income level(one million one)
Household members
Householder
Spouse effect
Residential district
Quality of life
Selfrate health
Home ownership
Salary
Depression level
Stress level
Suicidal ideation
Problem drinking
Weight control

.000
-.005
.001
.010
.059
.045
-.004
.007
-.010
.000
.011
.001
.004
.003
.000
-.003

(.001)
(.013)
(.004)
(.011)
(.055)
(.029)
(.020)
(.008)
(.013)
(.016)
(.033)
(.016)
(.007)
(.021)
(.002)
(.013)

-.001**
-.016**

-.001
-.006
.020*
-.001
-.002

-.007*
.008

-.041***
.036
.043

.014**
-.007

.005***
-.007

(.000)
(.005)
(.002)
(.004)
(.010)
(.011)
(.009)
(.003)
(.005)
(.010)
(.023)
(.025)
(.005)
(.011)
(.001)
(.008)

-.005
.068

-.055*
-.039
-.086
-.024
-.036
-.014
.038
-.079
.035

-.183*
.044
.163

.015**
-.095

(.004)
(.040)
(.022)
(.035)
(.087)
(.161)
(.091)
(.023)
(.038)
(.096)
(.117)
(.082)
(.052)
(.157)
(.005)
(.074)

-.008***
-.032*
.003
-.015
-.019

.139**
-.046
-.015
.040*

-.153***
-.078
-.105
-.005
.110

.013***
-.129***

(.001)
(.015)
(.003)
(.011)
(.032)
(.040)
(.031)
(.015)
(.017)
(.027)
(.083)
(.091)
(.019)
(.075)
(.002)
(.025)

***p<0.001, **p<0.01, *p<0.05

된 요인을 포함하여 추가적인 분석을 수행할 필요가 있다

고 판단된다. 
한편 비장애 남성 집단에서는 연령, 교육수준, 배우자 

유무, 주관적 건강상태, 주택소유 여부, 문제음주 여부, 
체중조절 등이 종속변수에 영향을 미치는 것으로 확인되

었다. 
제시된 모형들에서 가장 안정적인 관계가 확인되는 변

수는 문제음주 여부로 나타나는데 연령과 상관없이 모든 

인구집단에서 흡연과 문제음주가 강한 상관관계를 갖는

다고 확인하고 있는 선행연구와 동일한 결과로 보인다[8, 
9, 10]. 

흡연의 한계효과(marginal effect)

변수 간 관계가 갖는 한계효과를 확인한 아래 표에 따

르면 대부분의 유의한 변수들은 5% 이내의 수준에서 흡

연확률을 증감시키는 것으로 확인된다. 다만 비장애 남성

집단에서 배우자 유무, 주택소유 여부와 체중조절, 장애

남성에서 우울여부 등은 다른 변수와 비교할 경우 상대적

으로 높은 수준의 확률 변화를 예측하고 있다. 우울여부

가 갖는 영향은 다양한 선행연구를 통해 그 중요성이 확

인되었음을 고려하여 이해할 수 있다고 판단되나 비장애 

남성집단에서 한계효과의 수준이 상대적으로 높게 나타

나는 변수들에 대해서는 해석에 유의할 필요가 있다고 

판단된다. 전통적으로 사회적․문화적으로 남성 역할의 요

구가 강한 한국사회에서 결혼의 선택과 이를 위한 배경으

로서 주택 등 재산의 확보는 비장애 남성에게 주요한 스

트레스 요인으로 작용하고 있기 때문이다[14]. 즉 한국사

회에서 남성의 흡연 선택은 자신에게 요구되는 성역할에 

영향을 받을 수 있다는 것으로 흡연과 관련한 사회문화적 

요인의 영향을 환기하는 결과라 할 수 있다. 
이상의 연구결과들을 바탕으로 다음과 같이 주요 연구

결과를 정리할 수 있다. 첫째, 각 하위집단별로 변수수준

에 대한 차이가 비교적 뚜렷하게 나타났다. 교육수준, 가
구주, 거주지역, 자가소유 여부, 수급자격, 우울경향, 자살

생각, 음주, 흡연 등 대부분의 독립변수 수준에서 성별, 
장애여부별 집단 간 차이가 나타났다. 주로 남성에 비해 

여성집단, 비장애인에 비해 장애인집단이 변수의 수준에

서 상대적으로 부정적인 경향을 나타냈으며 두 집단속성

이 중첩되는 장애여성집단이 가장 취약한 변수수준을 보

이는 것이 확인되었다. 
전체 장애인의 흡연율은 22.2%, 비장애인은 22.3%로 

두 집단 간 흡연율 차이는 크지 않았다. 그러나 하위집단

별로 확인한 결과 장애여성집단은 5.0%, 비장애여성은 

7.1%의 흡연율을 보인데 반해 장애남성은 30.7%, 비장애

남성은 40.6%가 흡연자에 해당하는 것으로 나타나 성별

에 따른 흡연율 차이가 큰 것으로 확인되었다. 
둘째, 장애인의 흡연 요인은 하위집단에 따라 매우 다

른 것으로 확인되었다. 장애여성의 흡연여부에 미치는 영

향이 통계적으로 확인된 요인은 가구원 수, 가구주 여부, 
삶의 질 등으로 나타났고 장애남성의 경우 교육수준과 

소득수준, 문제음주 여부 등이 유의하여 선행연구를 통해 

영향이 확인된 다양한 사회경제적 요인들이 장애인에 대

해서는 그 영향을 유지하지 못하는 것이 확인되었다. 또
한 이 같은 경향은 변수의 한계효과 분석에서도 비슷하게 
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나타났다. 반면 비장애인 집단에서는 더 많은 영향요인의 

통계적 유의성이 확보된 것으로 확인되었다. 
이러한 결과로 부터 다음과 같은 함의를 제공할 수 있

다. 첫째, 본 연구의 가치는 선행연구에 확인된 흡연 영향

요인들이 성별과 장애여부에 따라 구분된 하위집단에서 

그 설명력이 차별적이라는 점이다. 즉 다양한 변수들은 

비장애인의 흡연을 설명함에 있어 유용하였으나 장애인

의 흡연에 대해서는 그렇지 못하였다. 이러한 결과는 결

국 지금까지 이루어진 장애인의 흡연에 대한 학술적 접근

이 장애인의 특성에 대한 몰이해의 기반에서 수행되어 

왔음을 의미한다. 이에 따라 장애인의 물리적·심리적 특

수성을 충분히 고려하여 설정된 연구모형을 통해 흡연과 

다양한 변인 간의 인과관계를 다시 확인할 필요가 절실하

다. 
둘째, 이론적 한계에도 불구하고 장애인의 흡연은 비장

애인에 비해 결코 작다고 하기 어렵다. 흡연이 신체에 미

치는 부정적 영향이 신체·심리적 취약성을 가진 장애인에

게 더 치명적일 수 있음으로 고려할 경우 더욱 그렇다. 
또한, 장애인의 흡연을 예방하거나 금연을 유도하는 다양

한 실천적 시도의 필요성을 강조된다. 
장애여부와 성별에 따라 나타나는 흡연에 대한 차별적

인 영향구조를 확인한 본 연구는 그러나 몇 가지의 한계

를 가진다. 
첫째, 분석 사례수의 한계이다. 본 연구에서는 성인 

4,573명의 사례를 분석에 투입하여 결과를 확인하였다는 

점에서 전체 사례규모의 문제가 존재하기 어렵다. 그러나 

하위집단별로 장애여성은 94명(2.1%), 장애남성은 199명
(4.4%)으로 비장애집단에 비해 상대적으로 그 규모가 작

다. 이에 따라 분석결과의 적용에 한계가 있을 수 있다. 
둘째, 모형에 적용된 요인의 한계이다. 선행연구에서 

흡연에 관계된 다양한 요인들의 영향관계가 탐색된 바 

있다. 이에 따르면 인구사회학적 요인 이외에 알려진 다

양한 개인·사회·문화 영역의 변수를 투입하여 흡연과의 

관계를 확인할 수 있다. 그러나 본 연구에서는 각 요인이 

하위집단별로 나타내는 차별적 영향의 여부를 확인하는

데 초점을 두었으며 이에 따라 흡연과의 인과관계가 가장 

잘 알려진 개인의 인구사회학적 요인으로 그 범위를 한정

하였다. 후속연구에서 확장된 모형을 활용하여 인과관계

의 이해를 확장할 필요가 있다. 추후 장애인의 흡연여부

가 건강과 질병에 미치는 다양한 기전적인 연구들이 진행

되어져야 할 것이다. 
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초록：장애인의 흡연에 영향을 미치는 요인분석
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본 연구의 목적은 개인의 흡연여부와 다양한 사회경제적 변수 간 영향관계가 성별과 장애여부에 따라 

구분된 하위집단에서 차별적으로 나타나는지를 확인하는데 있다. 특히 본 연구는 일반인의 흡연 여부가 

아니라 장애인을 대상으로 흡연의 여부가 장애인의 건강에 미치는 영향을 분석한 연구로 연구의 의의가 

있다고 볼 수 있다. 본 연구에서는 장애인의 흡연율과 흡연 요인을 분석하는데 목적이 있다. WHO에 따르

면 담배로 인한 사망자는 매년 600만명에 이른다. 담배는 심혈관질환, 폐질환, 암 등 비전염성질환과 조기

사망에 매우 강한 인과관계를 갖는 것으로 알려져 있다. UN이 제시한 지속가능 발전목표(Sustainable 
Development Goals, 이하 SDGs)는 건강한 삶의 보장과 모든 세대의 복지 증진(Ensure healthy lives and pro-
mote well-being for all at all ages)을 위해 WHO의 담배규제기본협약(Framework Convention on Tobacco 
Control)을 이행할 것을 요구하고 있다. 이것은 흡연의 모든 과정에서 발생하는 다양한 위협요인이 흡연자

뿐만 아니라 경제, 사회, 환경 등 다양한 영역에서 다차원적으로 작용하는 위협하기 때문이다. 본 연구 

목적의 달성을 위해 본 연구는 2013년 국민건강영양조사를 활용하여 흡연과 선행연구에서 확인된 흡연 

영향요인 간 인과관계를 확인하였다. 본 연구를 위하여 특히 성별과 장애여부에 따라 구분된 4개의 하위집

단을 독립적 모형으로 하여 분석하였으며 흡연여부를 종속변수로 하는 로지스틱회귀분석을 활용하였다. 
본 연구 분석결과 독립변수의 영향력 여부는 성별과 장애유무에 따라 구분된 각 집단별로 뚜렷한 차이를 

나타내는 것이 확인되었다. 상대적으로 비장애집단에서 독립변수의 영향이 유의한 반면 장애집단에서는 

유의성이 상실되는 경향을 보였으며 이 같은 경향은 특히 장애여성집단에서 더욱 명백하게 확인되었다. 
분석결과를 기반으로 장애집단의 특성을 고려하지 않은 기존의 선행연구가 가진 설명의 한계를 확인하였

으며 장애의 물리적·심리적 특수성을 충분히 고려한 연구모형을 통해 흡연과의 상관관계를 재분석해야 

함을 함의로 제시하였다. 추후 장애인의 건강한 삶의 질을 개선하기 위하여 건강증진 영향들을 분석한 

이후 건강증진에 기여할 수 있는 대표적인 변인들을 고려하여 적용하는 다양한 연구들이 수행되어져야 

할 것으로 여겨진다. 


