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  요  약 : 본 연구의 목적은 대학생의 코로나19 감염예방행위 지속의도 영향요인을 확인하기 위함이다. 
연구대상자는 D대학 재학생 209명을 대상으로 2022년 5월 9일부터 6월 17일까지 수집하였으며, 수집된 
자료는 기술통계, t-test, ANOVA, Pearson 상관계수, 다중회귀분석을 이용하였다. 본 연구 결과, 코로나
19 백신접종태도는 코로나19 관련 불안, 건강신념, 코로나19 예방행위 지속의도와 유의한 정적 상관관계
를, 코로나19 관련 불안은 코로나19 스트레스, 건강신념, 코로나19 예방행위 지속의도와 유의한 정적 상관
관계를, 코로나19 스트레스는 건강신념과 유의한 정적 상관관계를, 건강신념은 코로나19 예방행위 지속의
도와 유의한 상관관계가 있었다. 코로나19 감염예방행위 지속의도에 유의하게 영향을 미치는 요인은 코로
나19 관련 불안(β=.35, p=<.001), 건강신념(β=.17, p=.011), 백신접종태도(β=.14, p=.035) 순이며 총 
설명력은 25.2%이었다. 따라서 감염예방행위의 대한 지속성을 유지하여 향후 유사 감염병 발생 시 감염확
산을 방지할 수 있는 대응마련의 전략적인 개발 필요성에 대한 시사점을 제공하였다.  

주제어 : 대학생, 코로나19, 감염예방행위, 지속의도, 건강신념


✝Corresponding author
 (E-mail: blueeye1112@hanmail.net)     

 * 이 연구는 2022학년도 대전보건대학교 교내연구비 지원에 의해 수행된 것임.



2   박소윤․송효숙․방성환․한창화                         Journal of the Korean Applied Science and Technology

- 1043 -

  Abstract : The purpose of this study is to identify the factors influencing college students' intention 
to continue COVID-19 infection prevention behavior. The study subjects were collected from May 9 
to June 17, 2022, from 209 students at D College, and the collected data were descriptive statistics, 
t-test, ANOVA, Pearson correlation coefficient, and Multiple regression analysis. As a result of this 
study, COVID19 vaccination attitude was significantly positively correlated with COVID19-related 
anxiety, health beliefs, and intention to continue COVID19 prevention behavior, COVID19-related 
anxiety was significantly positively correlated with COVID19 stress, health beliefs, and COVID19 
stress was significantly positively correlated with health beliefs, and health beliefs were significantly 
correlated with COVID19 prevention behavior intention. As a result of multiple regression analysis, the 
factors that significantly influence the intention to continue COVID19 infection prevention behavior 
were COVID19-related anxiety (β=.35, p=<.001), health beliefs (β=.17, p=.011), and COVID19 
vaccination attitude (β=.14, p=.035), followed by explanatory power of 25.2%. Therefore, it provided 
implications for the need for strategic development of countermeasures to prevent the spread of 
infection in the event of similar infectious diseases in the future by maintaining the continuity of 
infection prevention actions.

Keywords : College Students`, COVID-19, Prevention behaviors, Continuance intention, Health belief,

1. 서 론
  
1.1. 연구의 필요성

  코로나19는 2019년 12월 최초 확진자가 발생
하면서 빠른 속도로 전 세계에 확산되었고, 대한
민국의 경우 2023년 8월 31일 기준 누적 확진자
가 34,571,873명, 사망자는 35,834명으로 집계되
었다[1]. 인간의 생존권이 우선적인 현시점에서 
최근 신종 감염병은 건강을 위협하는 요인 중 하
나이며, 이러한 감염병은 개인을 넘어 사회적 문
제로 이어질 수 있다. 코로나19의 감염경로는 재
채기나 기침 시 발생하는 비말과 감염자의 직접 
접촉 및 간접 접촉 등을 통해 전파된다. 주요 증
상으로는 기침, 발열, 권태감, 호흡곤란 및 폐렴 
등이 있으며, 고령자, 면역기능 저하자와 기저질
환자에서 높은 사망률을 나타냈으나 일반인은 철
저한 예방 수칙을 준수하면 예방이 가능하다[1].
  코로나19는 대부분 비말감염을 통해 발생하기 
때문에 감염예방행위의 대표적인 방법으로는 마
스크 착용, 사회적 거리 두기 및 비누를 이용한 
손 씻기가 있으며, 특히 KF94와 같은 마스크 착
용은 감염 위험이 높은 의료 환경에서 감염률을 
85%까지 낮출 수 있어 효율적인 예방 방법의 하
나이다[2]. 따라서 이러한 보건용 마스크 같은 경
우에는 코로나19 바이러스 및 인플루엔자 바이러
스 RNA(리보핵산) 검출량을 현저히 감소시켜 예

방효과를 높여준다[3]. 사회적 거리 두기는 감염
병의 전파력을 이해하고 대처방안을 계획하는 데 
중요한 지표가 되는 재생산지수를 떨어뜨리기 위
한 가장 강력한 무기로서 질병관리청 및 미국 질
병통제예방센터 등에서도 강조하였고, 물리적 거
리를 1m 유지하는 경우 코로나19 감염 위험이 
82% 감소한다고 나타나[2] 감염병을 예방하기 
위해서 이루어지는 행위 즉, 감염예방행위가 감염
병 발생을 감소시킬 수 있다. 
  감염예방행위란 감염 전파를 막기 위해 전파 
방법, 자신과 다른 사람을 보호하기 위한 조치방
법을 수행하는 정도를 말하며, 개인마다 차이가 
있을 수 있다[4]. 본인의 건강 상태를 자신하면서 
마스크를 착용하지 않아 코로나19 확진이 되기도 
하고, 사회적 거리 두기를 지키지 않아 코로나19
의 확산으로 문제가 심각했을 당시, 국내 연령별 
확진자를 살펴보면 2023년 8월 31일 기준 평균 
연령 20대가 전체 확진자 중 5,001,095명
(14.47%)을 차지하고 있는 것으로 확인되었다
[1]. 20대를 대부분 차지하고 있는 대학생은 다른 
연령대에 비해 흡연, 음주, 불규칙한 식생활 등 
많은 건강 문제에 노출되어 있어[5] 비슷한 연령
층 중에도 대학생이 코로나19에 감염될 가능성이 
높은 것으로 나타났다[6]. 따라서 감염질환 전파 
발생률이 높은 대학생에게는 예방행위가 무엇보
다 중요하며, 이러한 예방행위는 백신 접종 이행
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이라 할 수 있으며 이는 대학생들의 예방백신 접
종 태도와 건강신념이 예방백신 접종 의향에 영
향을 미치는 요인임을 통해 알 수 있다[7]. 
  신종 감염병 발생으로 인한 선행연구를 살펴보
면, 코로나19 이전에 발생했던 메르스 관련 연구
에서 간호학과 학생의 감염예방행위는 관련 지식, 
위험 지각, 예방 가능성 및 불안 등과 유의한 상
관관계가 있었으며[8], 호흡기 감염병에 위험 인
식이 간호학과 학생들의 감염예방행위 수행도에 
가장 높은 영향 요인으로 확인되었다[9]. 뿐만 아
니라 코로나19 팬데믹 상황에서 간호대학생의 스
트레스와 관련된 요인에서는 자신의 주관적 건강 
상태를 건강하다고 지각하고 있는 경우 스트레스
가 유의하게 낮은 것으로 나타났고[10], 감염관리
에 대한 건강신념에 따라 감염관리 표준주의 수
행도에 영향을 미치는 것으로 확인되었다[11]. 
  일반적으로 대학생들은 성인과 비교하였을 때 
감염병에 대한 지식과 예방행위에 대한 인식이 
부족하며, 밀집된 생활 환경에서 공동생활을 하는 
경우가 많아 감염병이 빠르게 확산될 위험이 높
을 뿐 아니라 흡연, 음주, 불규칙한 식생활 등 건
강에 부정적인 영향을 미치는 행동 패턴이 더 많
이 나타나기 때문에, 감염 예방의 중요성은 더욱 
크다[6]. 그러므로 많은 선행연구로 확인되고 있
는 간호대학생이 아닌 일반 대학생들을 대상으로 
감염병 예방행위에 관한 연구가 필요한 실정이다. 
또한 다른 신종 감염병이 발생할 수 있어 지속적
인 예방행위가 필요하며, 예방행위가 일상화되면 
장기적으로 다른 감염병 확산을 막을 수 있는 문
화가 정착될 수 있다.
  따라서 본 연구는 대학생들을 대상으로 코로나
19 등의 감염병에 대한 감염예방행위 지속의도를 
파악하여 추후 발생할 수 있는 감염병 발생 상황
에서 감염예방을 위한 기초 교육자료 개발[12]과 
대학생들의 건강 증진을 위한 정책 개발의 근거
자료를 제시하여 신종 감염병 발생 시 대응 지침 
수립을 위한 자료 제공을 위해 본 연구를 수행하
였다.

1.2. 연구목적

  본 연구의 목적은 대학생의 코로나19 백신접종
태도, 코로나19 관련불안, 코로나19 스트레스, 건
강신념 및 코로나19 감염예방행위 지속의도의 정
도를 확인하고, 연구대상자의 코로나19 감염예방
행위 지속의도에 미치는 영향요인을 파악하는 것
이다. 구체적인 목적은 다음과 같다. 

  첫째, 대상자의 일반적 특성과 코로나19 백신
접종태도, 코로나19 관련불안, 코로나19 스트레
스, 건강신념 및 코로나19 감염예방행위 지속의
도의 정도를 파악한다.
  둘째, 일반적 특성에 따른 코로나19 백신접종
태도, 코로나19 관련불안, 코로나19 스트레스, 건
강신념 및 코로나19 감염예방행위 지속의도의 차
이를 확인한다. 
  셋째, 대상자의 코로나19 백신접종태도, 코로나
19 관련불안, 코로나19 스트레스, 건강신념 및 
코로나19 감염예방행위 지속의도 간의 상관관계
를 확인한다.
  넷째, 코로나19 감염예방행위 지속의도에 미치
는 영향요인을 파악한다.

2. 연구방법

2.1. 연구설계

 본 연구는 대학교에 재학중인 대학생을 대상으
로 코로나19 감염예방행위 지속의도에 미치는 영
향요인을 확인하기 위한 서술적 조사연구이다.

2.2. 연구대상 

 연구 대상자는 D광역시에 재학 중인 대학생을 
대상으로 본 연구의 목적을 이해하고 자발적인 
동의에 의해 실시하였다. 자료수집의 용이함을 고
려하여 임의 표집방법을 이용하였으며, 본 연구의 
표본크기는 G*Power 3.1 program을 이용하여 
다중회귀분석을 위한 양측검정, 코로나19 감염예
방행위와 관련된 선행연구[13]를 참조하여 중간 
정도의 효과크기=.15, 유의수준=.05, 검정력 
90%, 예측 요인 16개로 설정하여 산출했을 때 
최소 175명이 산출되었으며, 탈락률을 고려하여 
210명에게 설문지를 배포하고 이 중 응답내용이 
불성실한 1명을 제외한 총 209명을 최종 분석하
였다.

2.3. 연구도구

  2.3.1. 코로나19 백신접종태도
  코로나19 백신접종태도는 일반 성인을 측정하
기 위해 Freeman 등[14]이 개발하고, Lee [15]가 
수정하여 사용한 도구를 기반으로 감염내과 전문
의 1명, 간호학 교수 1명, 감염관리 전문간호사 
1명에게 자문을 받아 5점 Likert 척도 기반의 측
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정을 위해 문항의 내용을 대학생에게 최적화된 
설문 내용으로 수정하였다. 본 도구는 7개 문항
으로 구성되었으며, 5점 Likert척도로서 점수가 
높을수록 코로나19 백신접종태도의 순응 정도가 
높음을 의미한다. 본 도구의 신뢰도 Cronbach's 
α는 Lee [15]의 연구에서 .88이었으며, 본 연구
에서도 .88이었다.

  2.3.2. 코로나19 관련 불안
  코로나19 관련 불안을 측정하기 위해 Cox 등
[16]이 개발하고, Lee [15]가 수정하여 사용한 도
구를 기반으로 본 연구자가 감염내과 전문의 1명, 
간호학 교수 1명, 감염관리 전문간호사 1명에게 
자문을 받아 연구 대상자에게 맞게 수정 후 측정
하였다. 본 도구는 8개 문항으로 구성되었으며, 5
점 Likert척도로 점수가 높을수록 불안 수준이 높
음을 의미한다. 본 도구의 신뢰도 Cronbach's α
는 Lee [15]의 연구에서 .76이었으며, 본 연구에
서는 .80이었다. 

  2.3.3. 코로나19 스트레스
  코로나19 스트레스는 Jo [17]가 개발한 도구를 
사용하여 측정하였다. 8개 문항으로 구성되었고, 
4점 Likert척도로 점수가 높을수록 코로나19 스
트레스가 수준이 높음을 의미한다. 본 도구의 신
뢰도 Cronbach's α는 Jo [17]의 연구에서 .75이
었으며, 본 연구에서는 .86이었다.

  2.3.4. 건강신념
  건강신념은 Kim [18]이 개발하고, Jo [17]가 
수정한 도구를 사용하여 측정하였다. 본 도구는 
11개 문항의 5점 Likert척도로 점수가 높을수록 
건강신념 수준이 높음을 의미한다. 본 도구의 신
뢰도 Cronbach's α는 Jo [17]의 연구에서 .70이
었으며, 본 연구에서는 .71이었다.

  2.3.5. 코로나19 감염예방행위 지속의도
  코로나19 감염예방행위 지속의도는 Zhang 
[19]이 개발한 도구를 기반으로 사용하여 본 연
구자가 감염내과 전문의 1명, 간호학 교수 1명, 
감염관리 전문간호사 1명에게 자문을 받아 연구 
대상자에게 맞게 수정 후 측정하였다. 본 도구는 
7개 문항의 5점 Likert척도로 점수가 높을수록 
예방행위 지속의도가 높음을 의미한다. 본 도구의 
신뢰도 Cronbach's α는 Zhang [19]의 연구에서 
.80이었으며, 본 연구에서도 .80이었다.

2.4. 자료수집

  본 연구의 자료수집은 D대학교 재학생을 대상
으로 진행하였으며, 해당 학과 학과장에게 연구목
적과 의의를 설명하고 협조를 요청한 후 2022년 
5월 9일부터 6월 17일까지 수집하였다. 자료를 
수집하기 전 해당학과 학생들에게 연구의 목적을 
설명하고 자발적으로 동의한 210명에게 설문지를 
배부하였다. 자료수집은 자가보고형의 구조화된 
설문지를 이용하였으며, 설문지 작성 소요시간은 
10-15분 소요되었고, 완료된 설문지는 연구자가 
직접 수거하였다. 회수된 설문지 중 불충분한 응
답 1부를 제외한 총 209부가 최종 분석되었다.

2.5. 자료분석방법

  수집된 자료는 SPSS/WIN 25.0 program을 이
용하여 분석하였다. 
 ㆍ대상자의 일반적 특성과 측정 변수들의 정도

는 기술통계를 이용하여 분석하였다.
 ㆍ대상자의 일반적 특성에 따른 코로나19 백신

접종태도, 코로나19 관련 불안, 코로나19 스
트레스, 건강신념 및 코로나19 감염예방행위 
지속의도의 차이는 평균과 표준편차, 독립표본 
t-test, ANOVA, 사후 분석은  Scheffé test를 
시행하였다.

 ㆍ제 변수들의 관계를 파악하기 위해 Pearson 
correlation coefficients를 이용하여 분석하였
다. 

 ㆍ대상자의 코로나19 감염예방행위 지속의도에 
미치는 영향요인을 파악하기 위해 다중회귀분
석을 시행하였다.

 ㆍ신뢰도 분석은 Cronbach`s 신뢰도 계수를 사
용하였다.

2.6. 연구 윤리적 고려

  본 연구는 D대학의 연구윤리심의위원회 심의
승인(IRB No. 1041490-20220222-HR-008)을 
받은 후 시행되었고, 연구 참여 대상자가 연구자
가 소속되어 있는 재학생이므로 연구자의 해당 
소속학과의 자료수집은 제외하였다. 연구의 윤리
적 고려를 위해 학생들에게 연구의 목적을 설명
하고, 참여하지 않을 경우 불이익이 없으며, 언제
든지 자발적인 거부가 가능함을 충분히 설명하고, 
개인 정보 비밀이 철저하게 보장된다는 것을 설
명하였다. 설문을 완료한 대상자에게는 소정의 사
례를 제공하였다.
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3. 결과 및 고찰

3.1. 대상자의 일반적 특성과 코로나19 백신접

종태도, 코로나19 관련 불안, 코로나19 스

트레스, 건강신념 및 코로나19 예방행위 

지속의도

  대상자의 연령은 평균 22.29±2.89세이며, 여학
생이 145명(69.4%)이었고, 2학년이 89명(42.6%)
으로 가장 많았다. 전공학과는 비보건계열 121명
(57.9%), 종교는 ‘없음’ 151명(72.2%), 학교만족
도는 ‘만족’이 196명(93.8%)으로 나타났다. 주관
적으로 생각하는 건강상태는 ‘좋음’ 197명(94.3%), 
해당 학기 원하는 교육방식은 ‘대면수업’ 139명
(66.5%)으로 비대면 수업을 원하는 학생들 보다
는 높게 나타났으며, 대상자의 코로나19 양성 경
험 유무에서는 ‘없음’이 137명(65.6%)으로 확인
되었다. 과거에 자가격리 3일이상 경험 유무에서
는 ‘없음’ 112명(53.6%), 가족 중 코로나19 양성 
확진 유무에서는 ‘있음’ 133명(63.6%)이었고, 코
로나19의 빠른 종식 가능성 유무에 대한 의견에
서는 ‘아니오’ 111명(53.1%)으로 분석되었다. 각 
변수의 평균점수를 확인한 결과, 코로나19 백신
접종태도의 평균점수는 5점 만점에 3.43±.87점, 
코로나19 관련불안 평균점수는 5점 만점에 
3.94±.66점, 코로나19 스트레스 평균점수는 4점 
만점에 2.55±.72점, 건강신념 평균점수는 5점 만
점에 3.28±.70점이었으며, 코로나19 예방행위 
지속의도 평균점수는 5점 만점에 3.60±.68점으
로 나타났다<Table 1>.

3.2. 대상자의 일반적 특성에 따른 코로나19 

백신접종태도, 코로나19 관련 불안, 코로

나19 스트레스, 건강신념 및 코로나19 감

염예방행위 지속의도의 차이

  대상자의 일반적 특성에 따른 코로나19 백신접
종태도에서 학교만족도(t=2.10, p=.036), 해당 학
기 원하는 교육방식(t=2.92, p=.004)에 따라 유의
한 차이가 있었고, 코로나19 관련불안에서는 전
공학과(t=2.28, p=.023), 코로나19 종식 확신유무
(t=-2.98, p=.003)에 따라 차이가 있었으며, 코로
나19 스트레스에서는 해당학기 원하는 교육방식
(t=2.38, p=.018)에 따라 유의한 차이가 있는 것
으로 나타났다<Table 2>. 대상자의 일반적 특성
에 따른 건강신념에서는 학년(F=6.30, p=<.001)
에 따라서 1, 2, 3학년보다 4학년이 유의하게 건
강신념 정도가 높은 것으로 나타났으며, 전공학과

(t=2.72, p=.007)에 따라 비보건계열 대학생보다 
보건계열의 대학생들이 유의하게 건강신념 정도
가 높은 것으로 나타났다. 코로나19 감염예방행
위 지속의도에서는 학교만족도(t=2.26, p=.024)에 
따라 유의한 차이를 나타냈다<Table 3>.

3.3. 대상자의 코로나19 백신접종태도, 코로나

19 관련불안, 코로나19 스트레스, 건강 

신념 및 코로나19 감염예방행위 지속의도 

간의 관계

  대상자의 코로나19 백신접종태도는 코로나19 
관련불안(r=.31, p=<.001), 건강신념(r=.14, p= 
.034), 코로나19 예방행위 지속의도(r=.27, p= 
<.001)와 유의한 정적 상관관계가 있었다. 또한 
코로나19 관련 불안은 코로나19 스트레스(r=.21, 
p=.002), 건강신념(r=.43, p=<.001), 코로나19 예
방행위 지속의도(r=.46, p=<.001)와 유의한 정적 
상관관계가 있었다. 코로나19 스트레스는 건강신
념(r=.19, p=.006)과 유의한 정적 상관관계가 있
었고, 건강신념은 코로나19 예방행위 지속의도
(r=.34, p=<.001)와 유의한 정적 상관관계가 있
었다<Table 4>.

3.4. 대상자의 코로나19 예방행위 지속의도 

영향요인

  대상자의 코로나19 감염예방행위 지속의도에 
영향을 미치는 요인을 확인하기 위하여 코로나19 
백신접종태도, 코로나19 관련 불안, 코로나19 스
트레스 및 건강신념을 영향요인으로 선정하였고, 
일반적 특성이 갖는 건강신념에 영향을 주는 것
으로 확인된 학교 만족도를 가변수(Dummy 
variables)로 처리하여 통제한 후 분석하였다. 독
립변수들의 다중공선성과 종속변수의 자기상관을 
확인한 결과는 다음과 같다. 다중공선성은 공차한
계(tolerance)값이 0.73-0.94로 모두 0.10이상으
로 충족되었고, 분산팽창지수(Variance inflation 
factor)는 1.06-1.36으로 모두 10을 넘는 변수가 
없는 것으로 확인되어 모든 독립변수의 다중공선
성은 문제가 없는 것으로 확인되었다. Durbin- 
Watson지수를 사용하여 오차의 자기상관성을 검
정한 결과 1.88로 기준값에 근접하여 종속변수가 
독립적임을 확인하였다. 다중회귀분석 결과, 대상
자의 코로나19 예방행위 지속의도는 수정된 결정
계수(Adjusted R2) 25.2%의 설명력으로 통계적으
로 유의하였다(F=18.21, p=<.001). 독립변수 중 
코로나19 예방행위 지속의도에 가장 큰 영향을
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Table 1. The General Characteristics and Descriptive Statistics of Measurement Variables           
                                                                          (N=209) 

 Characteristics  Categories n(%) or M±SD

Age(years)

≤20 44(21.1)

22.29±2.8921-23 127(60.8

≥24 38(18.2)

 Gender
Male 64(30.6)

Female 145(69.4)

 Grade

1st 68(32.5)

2nd 89(42.6)

3rd 41(19.6)

4rd 11(5.3)

Major
Health Science 88(42.1)

Non Health Science 121(57.9)

 Religion
Yes 58(27.8)

No 151(72.2)

school satisfaction
satisfaction 196(93.8)

dissatisfaction 13(6.2)

 Subjective health status
 Healthy 197(94.3)

 Unhealthy 12(5.7)

The type of education required during this 
semester

face-to-face class 139(66.5)

non-face-to-face class 70(33.5)

Positive experience of COVID-19
Yes 72(34.4)

No 137(65.6)

Whether or not to experience self-isolation for 
more than 3 days

Yes 97(46.4)

No 112(53.6)

Whether or not a family member has 
confirmed positive for COVID-19 in the past

Yes 133(63.6)

No 76(36.4)

Whether or not COVID-19 is over
Yes 98(46.9)

No 111(53.1)

COVID-19 Vaccination Attitudes 3.43±.87

COVID-19 anxiety 3.94±.66

COVID-19 stress 2.55±.72

 health belief 3.28±.70

Intention to continue COVID-19 prevention 
activities

3.60±.68
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 Characteristics  Categories

COVID-19 
Vaccination 

Attitudes

COVID-19 
Anxiety

COVID-19 Stress

M±SD
t/F
(p)

M±SD
t/F
(p)

M±SD
t/F
(p)

Age(years)

≤20 3.45±.92
0.81

(.444)

3.98±.70
0.14

(.862)

2.40±.68
1.26

(.285)
21-23 3.48±.83 3.92±.67 2.58±.73

≥24 3.27±.96 3.93±.60 2.63±.70

 Gender
Male 3.34±.91 -1.02

(.306)
3.92±.68 -0.18

(.851)
2.50±.75 -0.70

(.484)Female 3.47±.86 3.94±.65 2.58±.70

 Grade

1st 3.43±.90

1.28
(.281)

3.97±.62

1.73
(.161)

2.49±.67

2.31
(.077)

2nd 3.54±.79 3.84±.67 2.51±.74

3rd 3.23±.94 4.11±.58 2.81±.73

4rd 3.31±1.09 3.85±.96 2.36±.67

Major
Health Science 3.56±.95

1.77
(.077)

4.06±.65
2.28

(.023)

2.53±.76
-0.32
(.748)Non Health

 Science
3.34±.80 3.85±.65 2.57±.68

 Religion
Yes 3.30±.92 -1.32

(.186)
3.90±.68 -0.45

(.652)
2.59±.81 0.39

(.697)No 3.48±.85 3.95±.65 2.54±.68

school satisfaction
satisfaction 3.47±.88 2.10

(.036)
3.95±.64 1.39

(.164)
2.57±.72 1.19

(.233)dissatisfaction 2.94±.63 3.69±.83 2.32±.68

 Subjective health
 status

 Healthy 3.45±.88 1.49
(.137)

3.93±.66 -0.59
(.551)

2.54±.71 -1.46
(.144) Unhealthy 3.07±.71 4.05±.60 2.85±.82

The type of education 
required during this 

semester

face-to-
face class

3.56±.85
2.92

(.004)

3.98±.70
1.35

(.178)

2.64±.74
2.38

(.018)non-face-to-
face class

3.19±.87 3.85±.57 2.39±.64

Positive experience of 
COVID-19

Yes 3.41±.86 -0.22
(.823)

4.02±.55 1.51
(.132)

2.69±.72 1.93
(.054)No 3.44±.88 3.89±.70 2.48±.71

Whether or not to 
experience self-isolation 
for more than 3 days

Yes 3.43±.86
-0.02
(.981)

3.98±.59
0.94

(.349)

2.60±.69
0.90

(.369)No 3.43±.88 3.90±.71 2.51±.74

Whether or not a family 
member has confirmed 
positive for COVID-19 

in the past

Yes 3.43±.89
0.01

(.986)

3.96±.67
0.56

(.570)

2.60±.72
1.28

(.199)No 3.43±.85 3.90±.64 2.47±.70

Whether or not 
COVID-19 is over

Yes 3.42±.85 -0.18
(.856)

3.79±.71 -2.98
(.003)

2.61±.71 0.98
(.325)No 3.44±.90 4.06±.58 2.51±.72

Table 2. COVID-19 Vaccination Attitudes, COVID-19 Anxiety and Stress according to General 
Characteristics                                                               (N=209)
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 Characteristics  Categories

Health belief
Intention to continue 

COVID-19 
prevention activities 

M±SD
t/F
(p)

scheffe
M±SD

t/F
(p)

Age(years)

≤20 3.29±.59
2.54

(.081)

3.59±.66
0.24

(.785)
21-23 3.21±.49 3.63±.68

≥24 3.50±1.20 3.54±.70

 Gender
Male 3.37±.98 1.30

(.193)
3.58±.67 -0.27

(.782)Female 3.24±.52 3.61±.68

 Grade

1sta 3.21±.51
6.30

(<.001)
a,b,c<d

3.52±.64

0.76
(.515)

2ndb 3.18±.51 3.61±.66

3rdc 3.40±.60 3.72±.71

4rdd 4.07±1.95 3.64±.94

Major
Health Science 3.44±.88 2.72

(.007)
3.66±73 0.99

(.322)Non Health Science 3.16±.49 3.56±.63

 Religion
Yes 3.34±.93 0.79

(.427)
3.53±.58 -0.91

(.362)No 3.26±.59 3.63±.71

School satisfaction
satisfaction 3.30±.70 1.85

(.065)
3.63±.66 2.26

(.024)dissatisfaction 2.93±.46 3.19±.82

 Subjective health
 status

 Healthy 3.28±.71 0.21
(.833)

3.59±.67 -1.17
(.242) Unhealthy 3.24±.46 3.83±.85

The type of education required 
during this semester

Face-to-face class 3.29±.55
0.43

(.667)

3.61±64
0.31

(.750)Non-face-to-
face class

3.25±.92 3.58±.75

Positive experience of COVID-19
Yes 3.39±.95 1.61

(.109)
3.57±.71 -0.45

(.650)No 3.22±.52 3.62±.66

Whether or not to experience 
self-isolation for more than 3 

days

Yes 3.35±.86
1.42

(.157)

3.57±.75
-0.59
(.552)No 3.22±.51 3.63±.61

Whether or not a family member 
has confirmed positive for 

COVID-19 in the past

Yes 3.28±.75
0.13

(.890)

3.61±.71
0.15

(.881)No 3.27±.59 3.59±.62

Whether or not COVID-19 is 
over

Yes 3.19±.58 -1.79
(.075)

3.53±.62 -1.41
(.157)No 3.36±.78 3.67±.72

Table 3. Health belief and Intention to continue COVID-19 prevention activities  according  to General 
Characteristics                                                                (N=209)
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Table 4. Correlation among Measurement Variables                                      (N=209)

 Categories

COVID-19 
Vaccination 

Attitudes

COVID-19 
Anxiety

COVID-19 
Stress

Health 
belief

Intention to 
continue 

COVID-19 
prevention 
activities

r(p) r(p) r(p) r(p) r(p)

COVID-19 Vaccination 
Attitudes

1

COVID-19 Anxiety .31(<001) 1

COVID-19 Stress .10(.140) .21(.002) 1

Health belief .14(.034) .43(<.001) .19(.006) 1

Intention to continue 
COVID-19 prevention 

activities
.27(<.001) .46(<.001) .06(.381) .34(<.001) 1

Table 5.  Multiple regression analysis on Intention to continue COVID-19 prevention activities     
                                                                                (N=209)

Variables B SE  β t p

 (Constant) 1.44 0.29 4.88 <.001

School satisfaction -0.24 0.17 -.08 -1.40 .163

COVID-19 Vaccination Attitudes 0.11 0.05 0.14 2.12 .035

COVID-19 Anxiety 0.36 0.07 0.35 5.03 <.001

COVID-19 Stress -0.06 0.05 -0.07 -1.09 .274

Health belief 0.17 0.06 0.17 2.57 .011

R2=.270  Adj R2=.252  F=15.03  p<.001

 +Dummy Variables; School satisfcation(ref.=dissatisfaction)

미치는 요인은 코로나19 관련 불안(β=0.35, 
p=<.001)인 것으로 나타났으며, 다음으로 건강신
념(β=0.17, p=.011), 코로나19 백신접종태도(β
=0.14, p=.035)의 순으로 나타났다<Table 5>.
  본 연구는 대학생의 코로나19 백신접종태도, 
코로나19 관련불안, 코로나19 스트레스, 건강신
념이 코로나19 감염예방행위 지속의도에 미치는 
영향요인을 파악하여 유사 감염병 발생 시 대응
방안 마련을 위한 기초자료를 제공하고자 수행되
었다. 연구 대상자의 코로나19에 대한 백신 접종
태도, 불안, 스트레스, 건강신념 및 감염예방행위 
지속의도 수준과 이에 따른 유의한 차이가 있는 
변수 결과에 대한 내용은 다음과 같다. 
  첫째, 대상자들의 코로나19 백신접종 태도의 

평균점수는 4점 만점에 3.43점으로 나타났다. 이
는 성인을 대상으로 백신 접종의향을 측정한 연
구[20]결과보다는 높은 수준이었다. 백신접종 태
도는 백신접종 의향과 같은 개념으로 추가적인 
백신접종의 가능성을 의미하는 지표로 사용될 수 
있다[21]. 백신접종 태도가 비교적 높게 나타난 
것은 자료수집 시점이 정부의 4차 백신 접종이 
진행되고 있던 시점[1]으로 백신에 대한 신뢰도
가 높아졌었기 때문으로 판단된다. 따라서 국민이 
백신접종에 대한 인식을 향상시키기 위해서는 전
염병 확산을 위한 정부의 재정적 투자 및 긍정 
효과적인 홍보전략 등이 필요할 것으로 생각된다. 
대상자의 코로나19 관련 불안 평균점수는 5점 만
점에 3.94점으로 나타났는데, 이는 간호대학생들



10   박소윤․송효숙․방성환․한창화                        Journal of the Korean Applied Science and Technology

- 1051 -

의 코로나19에 대한 불안을 측정한 연구[22] 결
과보다 높게 나타났다. 이러한 결과는 동 시점에 
정부의 4차 백신접종 권고에도 불구하고 코로나 
확진자의 수가 크게 줄지 않고 재감염 환자와 변
종 바이러스 발생 보고가 지속되어 대상자들의 
불안감이 심했을 것으로 판단된다. 또한 연구 대
상자가 성인이 아닌 대학생이라는 것을 생각하였
을 때 많은 대학이 비대면 수업으로 전환하거나, 
잦은 일정 변경으로 인하여 학업 계획을 불안정
하게 만들어 학업 성취에 대한 불안감을 높이는 
것에 영향을 주었을 것으로 판단된다. 본 연구에
서 대상자의 코로나19 관련 스트레스 평균점수는 
4점 만점에 2.25점으로 나타났으며, 이는 코로나
19 팬데믹의 동일한 시기에 대학생 및 간호대학
생의 스트레스 수준을 측정한 선행연구[23],[24], 
[25]결과와 유사한 수준으로 확인되었다. 이러한 
결과는 코로나19 펜데믹으로 인해 경제 상황이 
악화되면서 취업시장이 위축되어 졸업을 앞둔 학
생들은 취업 기회가 줄어들 것에 대한 걱정으로 
인하여 스트레스가 증가했을 것으로 판단된다. 또
한 사회적 거리두기와 봉쇄 조치로 인해 친구들
과의 정보 교류가 많은 제한을 받으면서 느끼는 
사회적 고립감이 스트레스 증가로 이어졌을 가능
성이 크다고 볼 수 있다. 또한 Choi와 Kim[25]
의 연구결과를 살펴보면, 대학생의 코로나19 스
트레스 지각에 영향을 준 요인이 급격한 변화로
부터 회복할 수 있는 능력인 복원력으로 확인되
었는데, 이러한 복원력을 높이기 위해 코로나 상
황에서도 자신의 강점을 활용하고, 위기상황을 긍
정적으로 해석하려고 노력하는 자세가 코로나19 
스트레스를 낮게 지각할 수 있다고 생각한다. 따
라서 복원력을 증진시킬 수 있는 프로그램을 개
발하고 위기상황에 지속적으로 적용한다면 코로
나19 스트레스를 감소시키는데 도움이 될 수 있
을 것으로 판단된다. 본 연구 대상자들의 건강신
념 평균점수는 5점 만점에 3.28점으로 나타났으
며, 대학생의 코로나19의 대한 건강신념을 측정
한 연구결과[26]와 유사한 것으로 확인되었다. 이
는 본 연구의 대상자 197명(94.3%)이 주관적인 
생각으로 자신이 건강하다고 생각하고 있으며, 코
로나19 양성경험자가 72명(34.4%)에 불과하여 
본인이 코로나19에 걸릴 확률이 낮을 것으로 생
각하는 것이 건강신념 평균점수에 반영되었을 것
으로 사료된다. 마지막 변인으로 대상자들의 코로
나19 감염예방행위 지속의도 평균점수는 5점 만
점에 3.60점으로 나타났으며, 이는 간호대학생의 

코로나19에 대한 감염예방행위 수행을 확인한 연
구[22]결과보다 낮게 나타났고, 코로나 시대 간호
대학생의 건강증진행위를 확인한 연구[27]에서는 
유사한 수준으로 나타났다. 일반적으로 감염병에 
대한 위험인식과 지식을 가지고 있는 보건계열의 
대학생보다 일반 대학생들의 감염예방행위 수행
정도는 낮을 수 있다. 이러한 결과는 코로나19 
정보이해력이 높을수록 감염예방행위 수준이 높
은 것으로 확인되는 연구결과[18]에서 나타났으
며, 이전 발생했던 메르스 지식수준이 높을수록 
감염예방행위 수준이 높다는 연구결과[28]에서 
알 수 있다. 따라서 감염예방행위를 지속하기 위
해서는 감염병에 대한 정확한 이해를 할 필요가 
있다.
  둘째, 대상자에 따른 유의한 차이가 있는 변수
를 확인한 결과, 학년이 높을수록 건강신념이 높
았으며, 특히 1,2,3학년 보다 4학년에게서 유의하
게 건강신념이 높은 것으로 나타났다. 건강신념에
서 건강은 사회적, 정신적, 신체적 등의 요인에 
의해 결정될 수 있는 것을 일반적임을 감안하였
을 때 학년이 올라가면서 나이가 들고 다양한 사
회적 문화에 접촉될 수 있는 기회가 많아짐에 따
라 주관적인 건강신념은 높아질 수 있고, 따라서 
본 연구의 결과에서도 사회적인 문화 접촉이 많
아지는 높은 학년에서 건강신념이 높은 것으로 
확인되었다. 학교만족도가 높을수록 코로나19 백
신접종 태도와 코로나19 감염예방행위 지속의도
가 높은 것으로 나타났다. 이는, 질병관리본부의 
사회적 거리두기 완화기에 맞추어 교육부 방침에 
따라 대학에서도 방역수칙을 준수하여 대면 수업
을 권고하였다. 학교만족도가 높을수록 코로나19 
백신접종 태도와 코로나19 감염예방행위 지속의
도가 높았던 것은 대학생의 백신 접종 행동요인
을 분석한 선행연구[29]와 유사한 결과로 대학에
서 학생들의 편의를 고려하여 대면과 비대면 수
업을 병행하였고 방역물품 배부, 교육학점 절대평
가 비율 확대 등 학생들의 학업의지를 높이기 위
한 방안을 강구하였기 때문으로 판단된다. 코로나
19 관련 불안과 스트레스는 전공학과와 교육방식
의 따라 유의한 차이를 보였다. 이러한 결과는 
학생들의 코로나19 관련 불안과 스트레스를 측정
한 선행연구[30]와 유사한 결과로서, 전공학과와 
교육방식의 영향을 받았고, 이는 감염병에 대한 
기초 지식이 높은 보건계열과 상대적으로 감염병 
관련지식이 낮은 비보건계열의 대학생에서 차이
가 나타난 결과로 유추되며, 실습수업이 필수인 
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학과와 필수가 아닌 학과의 대면수업 빈도 또한 
영향을 미쳤을 것으로 판단된다. 건강신념에서는 
보건계열 대학생들의 건강신념이 유의하게 높은 
것으로 나타났다. 이는 보건계열의 경우 코로나
19 상황임에도 불구하고 병원임상실습이 진행되
었어야 했으므로 임상기관에서 요청한 추가 예방
접종과 공중보건, 감염관리 등의 감염병 관련 질
환의 학습 효과가 건강신념에 영향을 미쳤을 것
으로 보인다[31].
  셋째, 본 연구 결과에서 코로나19 백신접종 태
도, 불안, 스트레스, 건강신념 및 코로나19 감염
예방행위 지속의도 간의 상관성에서는 코로나19 
백신접종 태도수준, 불안정도 및 건강신념이 높을
수록 코로나19 감염예방행위 지속의도가 높은 것
으로 나타났다. 이는 Park 등[22]의 코로나19에 
대한 불안이 높을수록 감염예방행위 수행정도가 
높은 것으로 확인된 연구결과와 유사하다. 특히, 
감염에 대한 백신접종 태도는 집단면역을 형성하
는데 중요한 지표이며 집단면역을 형성하기 위해
서는 95%이상의 면역항체 보유율이 유지되어야 
한다[32]. 코로나19 감염병 확산 초기 영국에서
는 국민 중 47.5% 만이 백신접종의사를 밝혔고
[33], 2020년에 실시한 추가 조사에서는 30%의 
국민이 백신 접종의사를 밝혔다[34]. 반면 호주에
서는 85.8%[35], 중국에서는 91.3%[36]에서 백
신접종 의사를 보였다. 이러한 결과들은 백신의 
안전성과 효과에 대한 과학적 정보를 제공받는 
것에 따라서 백신접종 의향이 향상될 수 있으며, 
백신접종을 용이하게 이용할 수 있도록 병원이나 
보건소 뿐만 아니라 학교, 단체 기관내 건물 등 
다양한 장소에서 백신접종을 유도하여 접근성을 
높이고, 운영시간을 탄력적으로 계획하여 국민들
이 쉽게 접근할 수 있는 방안 마련도 필요할 것
으로 생각된다. 
  넷째, 코로나19 감염예방행위 지속의도에 가장 
큰 영향을 미치는 요인은 코로나19 관련 불안(β
=0.35, p=<.001)으로 나타났다. 불안을 유발하는 
가장 큰 요소는 가족 및 친구들이 코로나19 감염
발생에 대한 두려움으로 느끼는 불안이라고 할 
수 있다[37]. 또한, 바이러스와 백신에 대한 지식
이 낮을수록 불안은 커진다[38]. 과거에 경험하지 
못한 질병의 발생은 현재 상황을 과대평가하게 
만들고 잘못된 예방책을 공식 사실로 확산시킨다. 
하루하루 늘어나는 감염병 환자의 수는 공포심을 
키우고 방역수칙을 지키지 않은 사람들의 인근지
역 방문은 ‘코로나 포비아(fobia)’를 형성한다. 이

러한 공포심은 불안을 극대화 시키고 사람들의 
의사결정 능력, 수면, 정신건강, 신체건강에 영향
을 미친다[39]. 선행연구[40]에서도 불안은 예방
적 건강행위 실천의도에 영향을 미친다는 보고가 
있었던 만큼 정부에서는 감염병 발생 상황을 모
니터링하여 조기 경보 시스템을 통해 대응하며, 
재유행을 예측하고, 국민의 건강을 보호하기 위한 
다양한 전략과 조치가 요구된다. 

4. 결 론 
 
  본 연구는 대학생들의 코로나19 감염예방행위 
지속의도에 미치는 영향요인을 규명하기 위하여 
시도되었다. 연구결과, 코로나19 백신접종 태도, 
코로나19 불안 및 건강신념이 대학생의 코로나19 
감염예방행위 지속의도에 영향을 미치는 요인으
로 확인되었으며, 이 중 코로나19 불안이 가장 
영향을 미치는 것으로 나타났다. 코로나19 펜데
믹은 종결된 시점이지만 새로운 감염병은 언제든
지 발생할 수 있으므로 본 연구 결과에 다음과 
같은 의미를 부여할 수 있다. 첫째, 코로나19와 
관련된 불안은 백신 예방접종태도를 변화시킬 수 
있다. 둘째, 코로나19 관련 불안은 감염예방행위 
지속의도를 변화시킬 수 있다. 셋째, 코로나19로 
인한 스트레스는 예방행위 지속 의도를 변화시킬 
수 있다. 
  따라서 감염병 관련 불안, 감염병 관련 스트레
스, 백신접종 태도, 감염병 예방행위 지표를 지속
적으로 모니터하고, 감염병 예방을 위한 다양한 
연구들이 이루어진다면 유사 감염병 발생 시 발
병률을 줄일 수 있는 시사점을 정책에 반영할 수 
있다. 하지만, 본 연구는 일개 대학의 재학생 
209명으로 본 연구결과를 검증하기에는 제한이 
있을 수 있으므로, 여러 지역의 대학생들과 표본 
수를 늘리고, 감염예방행위 지속의도에 관련된 잠
재적 요인을 확인하는 반복연구를 제언한다.   
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