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의과대학생들의 영적안녕이 사회적 니코틴 의존성, 음주, 
인터넷 사용 및 도박에 미치는 영향
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Background: The purpose of this study is to examine the effect of the spiritual well-being on social nicotine de-
pendence, alcohol consumption, use of internet and gambling among medical students (n＝271). 
Methods: A cross-sectional survey was conducted on 271 medical students using self-administered ques-
tionnaires including the spiritual well-being scale, KTSND score, the alcohol use disorder identification test, the 
internet addiction test, and the Canadian problem gambling index (Korean Version). 
Results: : There were significant negative relationships between spiritual well being and addictive behaviors 
such as social nicotine dependence (r＝-0.160, P＜0.05), alcohol consumption (r＝-0.357, P＜0.001), internet 
overuse (r＝-0.156, P＜0.01). High social nicotine dependence was related with high alcohol consumption (r＝
0.317, P＜0.01), as well as internet overuse with gambling (r＝0.165, P＜0.01). Spiritual well being on was sig-
nificantly related to alcohol consumption (β＝-0.244, P＜0.01) and use of internet (β＝-0.136, P＜0.01). This 
suggests the higher spiritual well being score the student has, the lower possibility of alcohol or internet overuse 
he or she tends to have. On the other hand, the impact of spiritual well being on social nicotine dependence or 
gambling were not significant. 
Conclusions: The milestone of the current study is to provide the importance of better understanding of spiritual 
background of an individual, and to address the necessity of its holistic approach. Moreover, new spiritual coun-
seling model and its healing program should be developed and validated before application. 
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서 론

최근 관심이 증가하고 있는 전인적 건강(Wellness)은 “인

간의 신체 ․ 심리 ․ 영성이 최적으로 통합된 상태”를 의미한

다.1) 이러한 맥락과 더불어 세계보건기구(World Health 
Organization, WHO)에서는 근래에 와서 건강에 대한 생물

․ 심리 ․ 사회적 모델(Biopsychosocial model)에 영적인 부분

을 추가하여 설명하고 있다.2) 지난 20년에 걸쳐 사회복지

학, 심리학, 간호학 및 의학과 같은 분야에서 급속히 영성

에 관한 선행연구들이 이루어져, 영성이 사람들을 치유시

켜 주거나, 최적의 삶의 질 향상에 기여할 수 있음을 보여

주고 있다.3) 또한 과학은 모든 생리 ․ 심리 ․ 사회적 환경문
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제 및 과제들의 병인학과 관련된 영적인 요소들이 있음을 

알려주며, 영적인 접근이 우리의 현 문제 및 과제들을 다루

려는 시도에 대해서 상당히 효과적으로 기여할 수 있음을 

보여준다.3) 지금까지 연구들에서 다룬 종교 혹은 영성관련 

변인으로는 신의 개념, 내․외재적 방향성, 종교성, 영적 대

처 방식, 영적안녕(Spiritual well-being) 등이 있는데 본 연구

에서는 영적안녕을 영성 변인으로 다루고자 한다.4-7) 영적

안녕은 수직적 차원의 ‘종교적 영적안녕(Religious Spiritual 
Well-being)’과 수평적 차원의 ‘실존적 영적안녕(Existential 
Spiritual Well-being)’으로 구성되어 있다. 종교적 영적안녕

은 신과의 관계, 즉 신과 의미 있는 관계를 가지고 있는지, 
신이 나를 사랑하고 돌봐주신다는 것을 믿는지를 의미하며, 
이는 대부분 규정되어 있는 종교 집단에 속해져 있거나 종

교모임에 참여하는 사람들에게서 관찰된다. 반면에, 실존

적 영적안녕은 종교성과는 별개로 삶의 의미와 만족감, 즉 

삶의 의미와 목적, 방향에 대해 알고 있으며 삶에 대해 만

족감을 느끼고 있는지, 장래에 대한 안정감이 있는지 등을 

의미한다. 즉, 영적안녕감은 종교적 선호, 신념, 행위에 더

하여 삶의 의미 탐색과 삶에 대한 긍정적인 느낌과 태도 

또한 포함하는 개념이다.8) 영적안녕은 영적 건강상태를 비

교적 분명하게 나타내는 행동적 표현이자, 인간에게 영향

을 미치는 삶의 원리로 신(하나님, 신성, 초월적 존재, 최상

의 가치), 자신, 이웃, 환경과의 관계에서 통합, 질서, 조화, 
평화를 이루고 사람의 내적 자원이 총체적으로 건강한 상

태를 말하며, 선행연구에서 개념적 접근이 가장 많았고, 척
도개발도 많이 이루어졌으며 실증적인 연구가 자주 수행

되었다.9-11)

이러한 맥락에서 현대사회를 중독의 시대라 할 만큼 우

리의 삶 속에 깊숙하게 관여되어 있는 중독의 문제에 영적

안녕이 어떠한 영향력을 미치는지 살펴보는 것은 의미 있

는 것이라 생각한다. 즉, 중독 증상들과 더불어 중독에의 노

출을 최소화하고, 보다 더 건강한 삶을 영위하기 위하여 어

떠한 학문적 또는 실천적 논의가 이루어져야 하는가에 대

해 논의되어야 할 것이다. 영적안녕과 중독에 관한 연구는 

중독의 각 영역별로 연구가 이루어지고 있는 것이 일반적

이며 주로 중독자의 회복과 관련한 변인으로서의 영성에 대

한 연구들이 주가 되어 있다.11-17) 그러나 이 또한 일반적으

로 알코올 중독의 회복과 영성에 대한 연구가 종교적 차원

에서의 질적 연구를 통한 탐색적 연구 위주로 이루어져 있

고 본 연구에서 다루어지는 또 다른 변수로서의 사회적 니

코틴 의존성이나 인터넷, 도박 중독과 영적인 관점에 대한 

연구는 국내에서도 몇 편에 불과한 것이 현실이다. 니코틴 

의존성은 정신적 니코틴 의존성과 신체적 니코틴 의존성으

로 구성되어 있다. 기존의 Fagerstöm Test for Nicotine De-
pendence (FTND), Fagerstöm Tolerance Questionnaire (FTQ) 

등의 설문지는 신체적 니코틴 의존성을 평가하기 위해서 

주로 이용되어 왔다. 반면에 Kano Test for social Nicotine 
Dependence (KTSND) 설문지는 사회적 니코틴 의존성을 

평가하기 위해서 사용되는데 이는 흡연자 이외에도 비흡연

자, 과거흡연자에서도 니코틴 의존도 실태 조사와 향후 금

연 프로그램의 효용성 예측 면에서 적용이 가능하다.18) 사
회적 니코틴 의존성에 대한 연구는 Yoshii의 연구를 시작으

로 흡연여부와 관련한 실태조사가 이루어졌을 뿐, 영성을 

비롯하여 그 외 다양한 변수들과의 상관관계 및 인과관계

를 밝히 연구는 전무한 실정이다. 중독의 원인이나 중독에 

대한 치료 및 재활에 대한 관점에 있어서 영성과 알코올 중

독의 회복 사이에는 매우 강한 연관성이 있는 것으로 보여 

지는데, 특히, 중독의 문제를 가진 사람들이 죄책감과 용서 

및 고통의 문제와 씨름하고 있다는 점에서 중독의 회복에 

있어서 영성은 중요한 요인으로 간주된다.19) Doweiko20)는 

중독을 영적인 필요에 대해서 음주로 대체한 영적인 결함

으로 인한 결과로 정의하였고, 화학적인 방법으로는 찾을 

수 없는 영적 연합을 발견하는 영성의 성장으로 회복을 설

명하였다. 이처럼 선행연구들을 통해 심리적 안녕이나 정

신건강이 종교나 영성과 밀접한 관련이 있음을 알 수 있다. 
즉, 종교적 신념은 통제감과 낙관적 성향의 증진으로 자아 

및 심리적 안녕을 강화시키고, 종교 활동에 많이 참가할수

록 비행, 알코올중독, 약물중독, 그 외 다른 사회적 문제들

을 덜 겪으며, 심리적 안녕이 높고 행복한 삶의 의식을 준

다는 결과가 나타났다.5,11)

의과대학생들의 스트레스 정도가 일반 인구에 비하여 매

우 높다는 연구결과가 있다.21) 학생들의 심한 스트레스는 

그들의 흡연이나, 음주, 인터넷 사용 및 도박에 영향을 미

칠 수 있다. 의과대학생들은 장래에 니코틴 의존이나 중독 

환자들을 치료하고 교육을 할 수 있도록 교육 받고 있다. 
이 연구는 니코틴 의존이나 중독 환자들을 치료하고 교육

해야 할 의과대학생들의 흡연, 음주, 인터넷 사용 및 도박

의 정도를 알아보고 영적안녕이 이에 미치는 영향력을 검

증함으로써 앞으로 의료인으로서 행하는 환자 진료에 영향

을 줄 수 있을 것으로 생각된다. 또한, 연구결과를 토대로 

향후 연구를 위한 제언을 제시함으로 영적안녕과 흡연, 음
주, 인터넷 사용, 도박 간의 관계 연구의 활성화를 도모하

고자 한다. 

방 법 

1. 연구대상 

부산 소재 A 의과대학 재학생(449명)들을 대상으로 구조

화된 설문지를 이용해 자기기입식 설문조사를 실시하였다. 
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Table 1. Background characteristics of subjects

Characteristics Value

Sex Male 190 (70.1)

Female 81 (29.9)

Marital status Unmarried 268 (98.9)

Married 2 (0.7)

Other 1 (0.4)

Grade Premedical 1st 52 (19.2)

Premedical 2nd 36 (13.3)

Medical 1st 52 (19.2)

Medical 2nd 50 (18.5)

Medical 3rd 39 (14.4)

Medical 4th 42 (15.5)

Smoking status Current smoker 39 (14.4)

Past smoker 26 (9.6)

Never smoker 206 (76.0)

Religion Christian 81 (29.9)

Buddhist 16 (5.9)

Catholicism 17 (6.3)

No religion 153 (56.5)

Others 3 (1.1)

Unkonwn value 1 (0.04)

Values are presented as number (%).

총 336부(74.8%)가 회수되었으며, 이 중 성실히 응답된 

271부(60.3%)가 최종분석에 사용되었다. 

2. 측정도구 

1) 영적안녕 

Peplau와 Perlman22)이 개발한 영적안녕척도(Spiritual 
Well-Being Scale)를 Cheung 등23) 한국판으로 번안한 후 신

뢰도와 타당도를 검증한 척도를 이용하였다. 이 척도는 총 

20문항으로 종교적 안녕(Reigious Well-Being Scale) 10문항

과 실존적 안녕(Existential Well-Being) 10문항으로 구성되

어 있다. 각 척도는 6점(1-6) 척도로 6점에 가까울수록 영적

안녕 정도가 높은 것을 의미한다. 본 연구에서의 Cronbach 
α＝.89이다. 

2) 사회적 니코틴 의존성

2003년 일본 KTSND working group에서 처음 소개된 

사회적 니코틴 의존성 척도(Kano Test for Social Nicotine 
Dependence: KTSND)를 사용하였다. 2004년 version 1과 

2005년 version 2가 개발되었다.18) 국내에서는 Jeong 등24)

의 연구에서 처음 한국어로 번역된 KTSND version 2 
(KTSND-K) 척도가 이용되었으며, 본 연구도 이를 이용하

였다. 이 척도는 총 10문항으로 구성되어 있으며, 4점(0-3)
척도로 총점 30점 중 10점 이하이면 ‘정상’으로, 총점이 높

을수록 사회적 니코틴 의존성이 높은 것을 의미한다. 본 

연구에서의 Cronbach α＝.79이다.

3) 음주

WHO에서 개발한 알코올 사용 장애 척도(Alcohol Use 
Disorder Identification test, AUDIT)를 사용하였다.25) 이 

척도는 의존이나 신체적 질병 또는 주요한 삶의 문제가 발

생하기 전에 해로울 수 있는 음주 행위를 효과적으로 선별

하기 위한 도구이다. 총 10문항으로 구성되어 있으며, 5점
(0-4점) 척도로 총점 40점이다. Kim 등26)이 문화가 다른 한

국에서 이용하는데 있어서 적용 가능한 기준점을 마련하

였다. 기준은 11점 이하일 때 ‘정상’, 12-14점은 ‘문제음주’, 
15-25점은 ‘알코올 사용 장애’, 26점 이상일 때 ‘알코올 의

존’으로 구분된다. 본 연구에서의 Cronbach α＝.89이다. 

4) 인터넷 사용

한국정보진흥원이 개발한 성인 인터넷 중독 진단 척도

를 사용하였다.27) 이 척도는 총 20문항으로 구성되어 있으

며, 4점(1-4) 척도로 총점 80점이다. 기준은 30점 이하일 때 

치료적 접근이 불필요한 ‘일반군’, 31-52점은 자기관리가 

필요한 ‘잠재위험군Ⅰ’, 53-66점은 전문적인 상담이 필요

한 ‘잠재위험군Ⅱ’, 67점 이상일 때 전문기관에서의 집중적

인 상담이 필요한 ‘고위험군’으로 구분된다. 본 연구에서의 

Cronbach α＝.92이다. 

5) 도박 

일반인의 도박행동 수준을 변별하기 위해서 캐나다에서 

최초로 개발한 캐나다 문제도박 척도(Canadina Problem 
Gambling Index, CPGI)를 한국어로 번안한 후 그 타당도

를 검증한 Kim 등28)의 한국판 KCPGI-2011를 사용하였다. 
이 척도는 총 9문항으로 구성되어 있으며, 4점(0-3) 척도로 

총점은 27점이다. 기준은 1점-2점은 ‘저위험군’, 3-7점은 ‘중
위험군’, 8점 이상 ‘고위험군’으로 구분된다. 3점 이상부터 

상담이 필요한 것으로 본다. 본 연구에서의 Cronbach α
＝.89이다. 

3. 자료분석방법

응답자의 설문조사 결과는 SPSS version 19.0 (SPSS Inc., 
Chicago, IL, USA)를 이용하여 통계분석을 시행하였다. 연
구대상자들의 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터

넷 사용, 도박의 정도를 확인하기 위해 평균과 표준편차를 

구하였다. 인구사회학적 특성(성별, 종교, 흡연여부, 경제
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Table 2. The difference of spiritual well-being, smoking, alcohol consumption, use of Internet and gambling according to 
demographic characteristics

Spiritual 
well-being

Social Nicotine 
dependence

Alcohol 
consumption

Use of Internet Gambling 

Datum score 6 30 40 80 27

Overall average (standard deviation) 3.51±0.89 13.30±5.06 9.61±7.23 40.32±12.22 1.08±2.98

Sex Male 3.41±0.84 14.02±4.94 10.50±7.12 41.47±12.27 1.30±0.54

Female 3.74±0.96 11.60±4.92 7.54±7.10 37.63±11.73 3.22±2.27

T  (p-value) -2.868 (0.007)b 3.684 (0.000)c 3.132 (0.002)b 2.432 (0.016)a 1.939 (0.053)

Religion Christian 4.33d±0.87 11.88d±4.87 6.16d±7.39 40.03±12.42 1.04±2.75

Buddhist 3.24d±0.61 12.18±4.21 12.56d±8.72 39.31±15.07 0.68±1.40

Catholicism 3.60d±0.67 15.11±5.91 11.00±6.49 38.11±11.29 1.23±2.88

No religion 3.08d±0.60 13.92d±5.04 11.00d±6.50 40.59±12.03 1.14±3.25

Others 3.38±0.45 14.33±1.52 10.00±4.35 47.00±3.60 0.00±0.00

F (p-value) 42.368 (0.000)c 3.009 (0.019)a 7.511 (0.000)c 0.415 (0.797) 0.197 (0.940)

Smokingstatus Current smoker 3.28±0.64 16.92d±4.17 15.43d±8.35 39.41±11.35 2.15d±3.98

Past smoker 3.50±0.88 16.57d±3.81 12.20±7.76 42.19±13.74 0.53±0.88

Never smoker 3.55±0.92 12.19d±4.85 8.18d±6.25 40.25±12.21 0.94d±0.92

F (p-value) 1.431 (0.241) 23.793 (0.000)c 21.114 (0.000)c 0.414 (0.661) 3.245 (0.041)a

Grade Premedical 1st 3.60±0.86 12.84±5.64 10.98±7.75 38.92±11.18 0.65±1.67

Premedical 2nd 3.33±0.78 13.50±4.69 11.41±6.66 40.58±11.81 1.00±2.17

Medical 1st 3.62±0.92 14.07±4.74 9.05±8.24 41.76±13.90 1.44±3.66

Medical 2nd 3.41±0.99 12.68±5.73 9.02±6.71 42.16±12.68 1.00±3.13

Medical 3rd 3.62±0.94 13.48±4.26 8.71±7.44 37.46±11.97 1.20±3.11

Medical 4th 3.40±0.78 13.28±4.91 8.61±5.82 40.50±11.20 1.19±3.59

F (p-value) 0.936 (0.458) 0.497 (0.778) 1.233 (0.294) 0.940 (0.455) 0.401 (0.848)
ap＜0.05.
bp＜0.01.
cp＜0.001.
dSignificant difference on post hoc test.

력, 학력)에 따른 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 
인터넷 사용, 도박의 차이를 알아보기 위해 T-검증, 일원분

산분석(ANOVA)과 사후검증(Tukey)을 실시하였다. 변수

들 간의 관련성을 알아보기 위해 상관관계분석을 실시하

여 Pearson의 상관계수를 구하였으며, 영적안녕의 영향력

을 알아보기 위해 위계적 회귀분석을 실시하였다. 

결 과 

1. 연구 대상자들의 일반적인 특징 

연구대상자들은 남자 190명(70.1%), 여자 81명(29.9%)으
로 구성되었으며, 이중 268명(98.9%)이 미혼이었다. 학년은 

예과 1학년 52명(19.2%), 예과 2학년 36명(13.3%), 본과 1
학년 52명(19.2%), 본과 2학년 50명(18.5%), 본과 3학년 39
명(14.4%), 본과 4학년 42명(15.5%)이었다. 종교는 종교 없

음이 153명(56.5%), 기독교 81명(29.9%), 천주교 17명(6.3%), 

불교 16명(5.9%)이었다. 흡연여부는 비흡연자 206명(76%), 
현재흡연자 39명(14.4%), 과거흡연자 26명(9.6%)으로 나타

났다(Table 1).

2. 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 

도박의 정도

전체 응답자들의 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 
인터넷 사용, 도박의 정도는 표 2와 같다. 분석결과 영적안

녕은 점수가 높을수록 영적안녕이 높은 것으로 판단되는데 

전체평균 3.51±0.89으로 보통 수준이었다. 사회적 니코틴 

의존성은 총점 10점 이하를 정상으로 정의하고 있고, 총점

이 높을수록 사회적 니코틴 의존성이 높은 것으로 판단하

는데 전체평균은 13.30±5.06으로 다소 높았다. 알코올 사용 

장애 척도는 11점 이하를 ‘정상군’으로 판단하는데 전체평

균은 9.61±7.23이었으며, 인터넷 중독 진단 척도는 42점 이

하를 ‘일반군’으로 판단하는데 전체평균은 40.32±12.22이었
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Table 3. Correlation analysis of spiritual well-being, smoking, alcohol consumption, use of Internet and gambling 

Spiritual 
well-being

Social nicotine 
dependence

Alcohol 
consumption

Use of Internet Gambling 

Spiritual well-being 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00

Social nicotine dependence -0.160a 0.317a 0.073 0.165a

Addictions of alcohol -0.357b -0.014 0.102

Addictions of internet -0.156a -0.009

Addictions of gamble -0.090
ap＜0.01.
bp＜0.001. 

으며, 도박 중독은 1-2점을 ‘저위험군’으로 판단하는데 전

체평균은 1.08±2.98이었다.

3. 인구사회학적 특성에 따른 영적안녕, 사회적 니코틴 

의존성, 음주, 인터넷 사용, 도박의 차이 

인구사회학적 특성 성별, 종교, 흡연여부, 학년에 따른 

영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 도박

의 차이를 살펴보았다(Table 2). 분석결과 영적안녕은 여자

가 남자보다 유의하게 높았으며(P＜0.05), 사회적 니코틴 의

존성(P＜0.001), 음주(P＜0.05), 인터넷 사용(P＜0.05)에서는 
남자가 여자보다 유의하게 높았다. 종교에 따라 영적안녕

(P＜0.001), 사회적 니코틴 의존성(P＜0.05), 음주(P＜0.001)
에서의 차이가 유의했다. 영적안녕 사후 검증에서는 기독

교의 경우 불교, 천주교, 종교 없음에 비하여 영적안녕이 

유의하게 높았다. 음주에 대한 사후 검증에서 기독교에 비

해 불교와 종교가 없는 경우에 음주를 많이 하는 경향이 있

었다. 사회적 니코틴 의존성의 사후 검증에서는 기독교에 

비해 종교가 없을 때 사회적 니코틴 의존 경향이 높았다. 
흡연여부에 따라 음주(P＜0.01), 도박 중독(P＜0.05)에서의 

차이가 유의했다. 음주의 사후검증에서 현재 흡연자의 경

우 비흡연자에 비해 음주 경향이 높았으며 도박 사후검증

에서 현재 흡연자는 비흡연자에 비하여 도박 경향이 높았

다. 학년에 따른 차이는 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 
음주, 인터넷 사용, 도박 모두에서 유의하지 않았다. 

4. 상관관계 

연구대상자들의 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 
인터넷 사용, 도박 간의 상관관계를 살펴보았다(Table 3). 분
석결과 영적안녕과 사회적 니코틴 의존성(r＝-0.160, P＜0.05), 
음주(r＝-0.357, P＜0.001), 인터넷 사용(r＝-0.156, P＜0.01) 
간에 유의한 부적상관관계를 보였다. 사회적 니코틴 의존

성과 음주(r＝0.317, P＜0.01) 간에 유의한 정적상관관계를 

보였으며, 인터넷 사용과 도박(r＝0.165, P＜0.01) 간에 유

의한 정적상관관계를 보였다.

5. 인과관계 

영적안녕이 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 도
박에 미치는 영향력을 검증하기 위해 위계적 회귀분석을 

실시하였다(Table 4). 분석결과, 영적안녕이 사회적 니코틴 

의존성, 음주, 인터넷 사용, 도박에 미치는 영향력은 음주

(β＝-0.244, P＜0.01)와 인터넷 사용(β＝-0.136, P＜0.01)에서 
통계적으로 유의하게 나타났다. 즉, 영적안녕이 높아질수록 

음주와 인터넷 사용 수준이 유의하게 낮아짐을 알 수 있다. 
반면, 사회적 니코틴 의존성과 도박에 대한 영적안녕의 영

향력은 통계적으로 유의하지 않았다. 응답자들의 인구사회

학적 특성이 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 도
박에 미치는 영향력은 사회적 니코틴 의존성에는 성별(β＝
0.139, P＜0.01)과 흡연여부(β＝0.245, P＜0.001)가, 음주에는 

흡연여부(β＝0.273, P＜0.01)와 종교(기독교＝1, 그 외＝0, 
β＝-0.191, P＜0.05)가, 인터넷 사용 정도에는 성별(β＝0.121, 
P＜0.05)이, 도박에는 흡연여부(β＝0.141, P＜0.05)가 모형

1, 2에서 유의한 영향력을 나타냈다. 

고 찰 

본 연구는 부산 소재 A 의과대학 재학생(271명)을 대상

으로 영적안녕이 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사

용, 도박에 미치는 영향력을 검증해 보았다. 사회적 니코틴 

의존성, 음주, 인터넷 사용, 도박에 대한 영적안녕의 영향

력 분석결과, 음주(β＝-0.244, P＜0.01)와 인터넷 사용 정도

(β＝-0.136, P＜0.01)에서 통계적으로 유의하게 나타났다. 
즉, 영적안녕이 높아질수록 음주와 인터넷 사용 수준이 유

의하게 낮아짐을 알 수 있다. 이는 선행연구에서 살펴보았

듯이, 중독의 원인이나 중독에 대한 치료 및 재활에 대한 

관점에서 영성과 알코올 중독의 회복 사이에는 매우 강한 

연관성이 있으며, 알코올 중독자의 탄력성과 관련하여 영

성이 높을수록 회복능력과 관련된 요인인 탄력성에 긍정



214 Korean J Health Promot Vol. 15, No. 4, 2015

Table 4. The hierarchical regression analysis of spiritual well-being, social nicotine dependence, alcohol consumption, use of 
internet and gambling 

Independent variable 

Dependent variables: Social nicotine dependence

Model 1 Model 2

B SE β t B SE β t

Sex 1.578 0.655 0.143 2.407a 1.529 0.662 0.139 2.310a

Smoking status 3.528 0.854 0.245 4.130c 3.520 0.885 0.245 4.115c

Religion 1 -0.157 0.884 -0.015 -0.178 -0.008 0.896 -0.008 -0.089

Religion 2 -1.422 0.958 -0.129 -1.484 -1.207 1.030 -0.109 -1.173

Spiritual well being -0.239 0.419 -0.042 -0.570

R2＝0.129 Corrected R2＝0.116 F＝9.839c R2＝0.130 Corrected R2＝0.114 F＝7.916c

Independent variable

Dependent variables: Addiction of alcohol

Model 1 Model 2

B SE β t B SE β t

Sex 1.501 0.900 0.095 1.667 1.097 0.889 0.070 1.234

Smoking status 5.675 1.173 0.276 4.838c 5.607 1.149 0.273 4.881c

Religion 1 0.546 1.214 0.037 0.450 1.189 1.203 0.082 0.988

Religion 2 -4.782 1.315 -0.303 -3.636c -3.009 1.383 -0.191 -2.176a

Spiritual well being -1.980 0.563 -0.244 -3.51b

R2＝0.196 Corrected R2＝0.184 F＝16.201c R2＝0.232 Corrected R2＝0.218 F＝15.987c

Independent variable

Dependent variables: Addiction of internet

Model 1 Model 2

B SE β t B SE β t

Sex 3.839 1.607 0.144 2.388a 3.216 1.620 0.121 1.986a

Spiritual well being -1.858 0.833 -0.136 -2.231a

R2＝0.021 Corrected R2＝0.017 F＝5.704a R2＝0.039 Corrected R2＝0.031 F＝5.383b 

Independent variable

Dependent variables: Addiction of gamble

Model 1 Model 2

B SE β t B SE β t

Smoking status 1.192 0.510 0.149 2.464a 1.192 0.512 0.141 2.326a

Spiritual well being -0.254 0.202 -0.076 -1.255

R2＝0.022 Corrected R2＝0.018 F＝6.071a R2＝0.028 Corrected R2＝0.021 F＝3.830a

Sex: Male＝1, Female＝0.
Smoking status: Current smoking 1, Others＝0. 
Religion 1: Yes＝1, No＝0.
Religion 2: Christian＝1, Others＝0.
Model 1 is the effect of Demographic characteristics (Selection of significan variables on T-test and Anova anaysis) to dependent variables.
Model 2 is the Demographic characteristics (Selection of significan variables on T-test and Anova anaysis) and effect of spiritual well being to 
dependent variables. 
ap＜0.05.
bp＜0.01.
cp＜0.001.

적인 영향을 미치며, 알코올 중독에 있어서 영성 및 영성

의 변화정도가 상당한 영향을 미치고 있다는 선행연구들

의 결과를 뒷받침하는 결과라 할 수 있다.13,14,19) 또한, 종교

유무와 신앙생활이 인터넷 중독에 빠지지 않도록 도와주

는 안전요인으로 작용한다는 연구와 최근 영적안녕 요인

이 인터넷 중독의 유력한 보호 변인으로 추정되고 있다는 

것을 실증적으로 검증한 것이라 할 수 있다.20) 따라서 영적

인 힘의 중요성을 인식하고 영적안녕의 측면을 강조함으

로 지나친 음주와 인터넷 사용의 예방 및 회복을 도모할 수 

있을 것으로 사료된다. 반면, 본 연구에서 사회적 니코틴 

의존성과 도박 행위에 대해서는 영적안녕의 영향력이 통

계적으로 유의하지 않았다. 사회 정신적 요인이 흡연을 유

발하는 연관성에 대한 연구는 있어 왔는데 본 연구에서는 

영적안녕과 사회적 니코틴 의존성의 상관관계를 보고자 
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하였고 그 상관관계는 적은 것으로 나타났다.29) 이는 사회

적 니코틴 의존성은 사회 문화적으로 흡연에 대한 관대함

을 나타내는 지표이기 때문에 어린 시절의 가정과 주위환

경에서의 흡연문화에 대한 인식에 따라 영향을 받을 수 있

기 때문에 영적안녕과의 관련성이 떨어질 수 있다고 생각

한다. Shim30)은 도박의 심각도와 영성과의 관련성을 연구

한 논문에서 도박심각도가 높을수록 영성이 낮았지만 유

의미한 차이가 없었다고 하였다. 그러나 영성의 하위 요인

에 따라 도박 심각도와 관련성이 높은 요인과 낮은 항목으

로 나누어 의미를 찾고자 하였다. 타인과의 연결에 해당하

는 개방적 의사소통능력과 사회적 지위와 적응력, 가족관

계 등이 도박행위에 미치는 영향들 또한 고려해 볼 수 있

을 것이다. 본 연구에서 사용한 척도와 심의 영성에 관련

된 척도가 달라 논의의 한계가 있으나 향후 영적안녕의 요

인들과 도박의 상관 관계를 찾아보거나 사회적 지지와 가

족 관계에 대한 요인들이 고려된 연구가 의미를 가질 수 

있을 것으로 생각된다. 
이상의 내용을 토대로 실천적 함의를 제시하고자 한다. 

첫째, 재학생들을 대상으로 영적안녕, 사회적 니코틴 의존

성, 음주, 인터넷 사용, 도박에 대한 자가 진단 실시이다. 본
인이 스스로 점수(수준)를 파악하고, 각각 어떠한 집단에 

포함되는지 인식할 수 있도록 해야 할 것이다. 둘째, 자가

진단 실시 후 자기관리방법과 필요하다면 치료를 받을 수 

있는 기관 소개 및 중독의 위험성에 대한 자료를 제공함으

로 본인 스스로 해결방법을 찾을 수 있도록 지원해야 할 

것이다. 셋째, 조직 차원에서 영적안녕을 증진시킬 수 있는 

방안의 모색이다. 영적안녕을 통한 사회적 니코틴 의존성, 
음주, 인터넷 사용, 도박의 상담모델 개발, 영적안녕 증진 

프로그램의 개발 및 도입 등 영적안녕을 증진시킬 수 있는 

방안이 모색되어야 할 것이다. 넷째, 흡연에 대한 방안 마

련이다. 인구사회학적 특성 중 흡연여부는 조사된 음주, 인
터넷 사용, 도박과 밀접한 요인으로 작용함을 알 수 있었

다. 따라서 이에 대한 방안이 마련되어야 할 것이다. 
다음으로 본 연구가 가지는 의의는 다음과 같다. 첫째, 

영적안녕과 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 도
박에 대한 연구가 각 영역별로 이루어지고 있는 것이 일반

적이나, 본 연구는 다양한 영역을 종속변수로 선택하여 영

적안녕과의 상관관계 및 인과관계를 실증적으로 검증하였

다는 점이다. 둘째, 최근 영적인 접근이 우리의 현 문제 및 

과제들을 다루려는 시도에 대해서 상당히 효과적으로 기

여할 수 있음을 보여준다는 선행연구와 같이 영적인 배경

에 대한 이해와 전인적인 접근이 필요함을 일깨워주는 연

구로서 의의가 있다.3) 그렇지만, 본 연구는 부산 소재 A 의
과대학 재학생들만을 대상으로 이루어졌기에 전체 의과대

학생들에게 일반화하는데 한계를 가지고 있다. 이에, 향후 

보다 다양한 의과대학 재학생들과 비의과대학생들을 대상

으로 하는 연구가 진행되어져야 할 것이다. 아울러, 영적안

녕을 통한 중독치료의 상담모델 개발과 영적안녕 증진 프

로그램의 개발연구가 요구되며 임상학적 효과검증 연구도 

후속연구로 이루어져야 할 것이다. 

요 약

연구배경: 의과대학 재학생을 대상으로 영적안녕이 사회

적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷 사용, 도박에 미치는 영향

력을 실증적으로 검증해 보고자 한다. 
방법: 부산 소재 의과대학 재학생 271명을 대상으로 구조

화된 설문지를 이용하여 영적안녕척도, 사회적 니코틴 의

존성 척도, 알코올 사용 장애 척도, 성인 인터넷 중독 진단 

척도, 한국판 캐나다 문제도박 척도를 실시하였다. 
결과: 영적안녕과 사회적 니코틴 의존성(r＝-0.160, P＜ 

0.05), 음주(r＝-0.357, P＜0.001), 인터넷 사용(r＝-0.156, P
＜ 0.01)간에 유의한 부적상관관계를 보였다. 사회적 니코

틴 의존성과 음주(r＝0.317, P＜0.01) 간에 유의한 정적상

관관계를 보였으며, 인터넷 사용정도와 도박(r＝0.165, P
＜0.01)간에 유의한 정적상관관계를 보였다. 영적안녕이 

사회적 니코틴 의존성과 음주, 인터넷 사용 및 도박에 미치

는 영향력은 음주(β＝-0.244, P＜0.01)와 인터넷 사용 정도(β
＝-0.136, P＜0.01)에서 통계적으로 유의하게 나타났다. 즉, 
영적안녕이 높아질수록 음주와 인터넷 사용 수준이 유의

하게 낮아짐을 알 수 있다. 반면, 사회적 니코틴 의존성과 

도박에 대한 영적안녕의 영향력은 통계적으로 유의하지 

않았다. 
결론: 본 연구는 영적인 배경에 대한 이해와 전인적인 접

근법이 필요함을 일깨워주는 연구 자료라 할 수 있다. 이
에, 영적안녕을 통한 중독치료의 상담모델 개발 및 영적안

녕 증진 프로그램의 개발이 요구되며 임상학적 효과검증 

연구도 후속연구로 이루어져야 할 것이다. 

중심 단어: 영적안녕, 사회적 니코틴 의존성, 음주, 인터넷, 
도박
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