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대학생의 저수준 도박행동 구조분석

박현숙·정선영

대구가톨릭대학교 간호대학 ․ 간호과학연구소

Structural Analysis of Low Level Gambling Behavior
in College Students

Park, Hyun Sook · Jung, Sun Young

College of Nursing, Research Institute of Nursing Science, Catholic University of Daegu, Daegu, Korea

Purpose: In this study the fitness of a path model was examined for relationships among loneliness, motives for 
gambling, gambling risk factor, self-efficacy to control gambling, and low level gambling behavior in college 
students. Methods: Participants were 410 college students selected from 4 universities and data collection was 
done between September 22 and October 24, 2014 using self-report questionnaires. Data were analyzed using 
IBM SPSS 19.0 and AMOS 20.0 programs. Results: Motives for gambling, self-efficacy to control gambling, di-
rectly affected college students’ low level gambling behavior, while loneliness, gambling risk factor, gambling mo-
tives affected it indirectly. This study also showed that the modified path model is efficient and appropriate to ana-
lyze college students’ low level gambling behavior. Conclusion: These results suggest that college students’ low 
level gambling behavior can be decreased by reducing loneliness, gambling motives, gambling risk factor and 
increasing self-efficacy to control gambling. Thus, in order to prevent college students’ low level gambling behav-
ior, there is a need to design an intervention program which focuses on reducing loneliness, gambling motives, 
gambling risk factor, and on reinforcing self-efficacy to control gambling.
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서 론

1. 연구의 필요성

 

최근 사행산업을 이용하는 인구는 지속적으로 증가하고 있

으며[1], 합법 사행사업의 범위와 규모도 확대되어 가고 있어

[2] 개인과 사회에 미치는 부정적 영향이 지대하며, 특히 대학

생의 도박문제에 대한 관심이 증대되고 있다. 미국의 경우 대

학생의 87%가 도박을 한 경험이 있으며[3], 국내의 경우도 대

학생의 94.6%가 도박을 한 경험이 있는 것으로 보고[4]되는 

등 대학생의 도박행동의 수위가 갑자기 올라가고 있어[5], 대

학생의 도박행동 관련 연구와 적극적인 개입이 필요함을 알 

수 있다. 

대학생의 경우 성인기로 이행되면서 도박의 종류 중 심각한 

위기에 빠질 수 있는 사행성 도박에 합법적인 접근이 가능하

여[3,6-8], 중 ․ 고등학생에 비해 보다 높은 위험에 처해 있다고 
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볼 수 있다. 그러나 이들 대부분은 개인 병리가 아니라 도박자 

자신이나 가족 및 지역사회에 일상생활과 역할 기능의 폐해를 

초래하는 ‘문제도박’, 즉 ‘고수준 도박행동’ 보다는 재미나 사

교 목적으로 도박행동을 경험하며, 일상생활과 역할기능에 지

장이 없고, 폐해가 발생하지 않는 ‘저수준 도박행동’을 하는 

비율이 높은 것으로 보고[2,5,9]되고 있다. 일반적으로 저수준 

도박행동을 하는 비율이 높은 집단의 경우에 보편적으로 적용

하는 고수준 도박행동 도구로 접근한다면 대부분 ‘매우 그렇

지 않다’로 표기하여 ‘비문제’상태로 분류되는 바닥효과를 보

일 가능성이 높아[2], 집단 구성원의 대부분이 건강관리 대상

으로 분류되지 않을 수 있으나 이들 문제는 외현화 되지 않았

을 뿐 개인의 조절능력의 일부 상실을 가지고 있을 수 있다는 

것이다[2]. 즉, 예방적 차원을 강조하는 정신보건간호 현장에

서는 고수준 도박행동에 대한 접근보다, 문제도박으로 진행되

기 이전의 저수준 도박행동에 대한 접근이 보다 타당하고 비

용 효과적이라고 볼 수 있으므로[10], 대학생의 도박행동 예방

을 위해서는 대학생의 저수준 도박행동에 영향을 미치는 위험

요인과 보호요인을 파악하고, 이들 요인 간의 관계 및 경로를 

살펴볼 필요가 있다. 

대학생의 도박행동은 개인적 요인과 사회문화적 요인이 복

잡하게 얽혀있을 수 있으므로, 대학생의 저수준 도박행동에 

영향을 미치는 위험요인을 규명하기 위해서는 개인적 요인뿐

만 아니라, 사회문화적 요인을 포함하여 다원적 관점을 고려

하는 것이 필요하다[11-14]. 본 연구에서는 개인적 요인 중 정

서적 요인으로 외로움을 대학생의 저수준 도박행동에 영향을 

미치는 주요 위험요인으로 주목하였다. 외로움은 개인의 마음

에 일어나는 감정이나 기분 중 하나로, 한 개인의 사회적 관계

망이 질적으로나 양적으로 부족할 때 발생하는 불유쾌한 감정

이라고 볼 수 있으며[15], 대학생의 외로움이 증가할수록 중독

경향이 높은 것으로 보고[16]되고 있다. 다음으로 개인적 요인 

중 인지적 요인으로 도박동기를 대학생의 저수준 도박행동에 

영향을 미치는 주요 위험요인으로 보았다. 도박동기는 한 개

인이 도박행동을 하게 하는 계기를 제기하며, 도박동기에 따

라 도박의 관여도나 심각성에 영향을 미칠 수 있기 때문이다

[17]. 사회문화적 요인으로 사행성 유발요인을 대학생의 저수

준 도박행동에 영향을 미치는 주요 위험요인으로 보았다. 사

행성 유발요인은 도박행동이 계속해서 일어나게 하는 직접적

이고 간접적인 원인적 요소를 말하는 것으로, 비중독자 집단

인 일반인 집단에서 사행성으로 가는 가장 영향력이 큰 위험

요인이기 때문이다[2]. 

마지막으로 도박통제 자기효능감을 대학생의 저수준 도박

행동에 영향을 미치는 주요 보호요인으로 보았다. 도박통제 

자기효능감이는 특정한 상황에서 발생되는 도박에 대한 욕구

를 적절히 통제하는 자신의 능력에 대한 신념으로[18], 도박행

동에 대한 자기조절전략으로 작용하여[7], 대학생의 저수준 

도박행동을 감소시킬 수 있을 것으로 보았기 때문이다. 자기

조절전략이란 자신이 바라는 목표나 표준과 일치되는 상태를 

이루기 위해 의식적이거나 무의식적으로 노력하는 과정의 전

반적, 세부적인 방책을 말하는 것으로[19], 도박행동에 관한 

자기조절 상식모형[15]에 따르면, 도박통제 자기효능감은 자

기조절전략으로 작용하여 도박에 대한 자기조절과 통제력 향

상에 영향을 미칠 수 있으므로, 대학생의 저수준 도박행동에 

영향을 미치는 주요 보호요인으로 볼 수 있다. 

지금까지 대학생의 도박행동에 대한 모형을 구축하여 변

인 간의 인과관계를 규명한 연구[20]가 수행된 바 있으나, 이 

연구에서는 도박행동에 관한 위험요인에 초점을 두었다. 뿐

만 아니라 대학생의 도박행동에 관한 위험요인과 보호요인

을 함께 고려하여, 간호 방향을 제시하고자 시도된 연구[7]가 

있으나, 대학생의 저수준 도박행동에 대한 고려가 반영되지 

않았다. 

따라서 본 연구에서는 대학생의 저수준 도박행동에 영향을 

미치는 위험요인과 보호요인을 파악하고, 대학생의 저수준 도

박행동에 영향을 주는 요인에 대한 경로를 설명하고자 구조분

석을 시도하였다. 이를 통해 개인적, 사회문화적 위험요인을 

파악하고, 이를 중재할 수 있는 긍정적 조절전략을 찾아 이들 

간의 인과관계를 파악하고, 저수준 도박행동에 어떻게 직 ․ 간
접적 영향을 미치는지 탐색하고자 한다. 아울러 각 위험요인

과 보호요인 간의 관계를 살펴봄으로써 개인뿐만 아니라 사회

문화적 지원방안을 제시할 수 있는 모형을 제시함으로써, 대

학생의 저수준 도박행동 예방을 위한 프로그램 구성과 간호중

재방안 마련을 위한 기초자료를 제시하고자 한다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 대학생의 저수준 도박행동을 설명하기 위

한 모형을 구축하고, 이를 실증적으로 검정하기 위함이며 구

체적 연구목적은 다음과 같다.

 선행연구와 문헌고찰을 바탕으로 도출된 변인들과 대학

생의 저수준 도박행동을 설명하는 가설적 모형을 구축하

고, 이에 대한 사전분석을 통해 측정모형의 적합도를 검

정한다.

 가설적 경로모형과 실제 자료 간의 적합도 검정을 통해 대
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X1=loneliness 1; X2=loneliness 2; X3=social motives; X4=amusement motives; X5=thrill motivese; X6=avoiding motives; X7=monetary 
motives; X8=gambling environment; X9=gambling accessibility; X10=size of reward; Y1=self-efficacy to control gambling 1; Y2=self-efficacy 
to control gambling 2; Y3=level 0; Y4=level 1; Y5=level M .

Figure 1. Hypothetical model with parameter estimates.

학생의 저수준 도박행동을 설명하고 예측하는 수정모형

을 제시한다.

 수정모형의 적합도 및 추정치에 대한 유의성을 검정한다.

 수정모형의 효과분석을 하고 대학생의 저수준 도박행동을 

예측할 수 있는 최종 구조모형을 제시한다.

3. 개념적 기틀 및 가설적 경로모형

본 연구의 개념적 기틀은 대학생의 저수준 도박행동에 영향

을 미치는 여러 변수들의 상대적 중요도를 확인하고, 변수들 

간의 인과관계를 규명하기 위하여 도박행동에 관한 자기조절 

상식모형[19]을 기반으로 도출되었다. 

자기조절 상식모형[19]에 의하면 개인은 변화하는 환경에

서 목표 달성을 위해서는 자기조절전략에 해당하는 사고, 정

서 및 행동을 조절하는 의식적 노력이 필요하며, 개인이 내부

와 외부로부터의 상황적 자극이 있을 때 자기조절기전을 통해 

대처절차가 잘 실행될 경우에 적응이 이루어지나, 그렇지 못

하는 경우에는 문제행동, 즉 도박행동으로 노출되게 된다[19]. 

대학생의 경우 위험요인이 될 수 있는 상황적 자극들인 인지

적 ․ 정서적 요인과 사회적 맥락 요인이 함께 영향을 주고받을 

수 있으며, 이들의 요인들을 자기조절단계를 통해 잘 극복한 

경우에 저수준 도박행동으로의 이행을 줄일 수 있다. 

이에 본 연구에서는 중독행동에 대한 자기조절모형을 토대

로 개인적 요인 중 정서적 요인으로 외로움[16], 인지적 요인으

로 도박동기[17], 사회문화적 요인으로 사행성 유발요인[2]을 

외생변수로, 도박통제 자기효능감을 자기조절전략[19]에 해당

하는 내생변수로 가설적 경로모형을 설정하였다(Figure 1). 

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 횡단적 조사연구로써 대학생의 저수준 도박행동

에 관한 가설적 모형을 구축하고 실제적 자료를 바탕으로 구

축한 모형의 적합정도와 모형에서 제시된 연구가설을 검정하

는 공분산구조분석 연구이다.
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2. 연구대상 및 자료수집

본 연구대상의 1개의 광역시, 2개의 시에 속한 4개 대학교

의 재학생이다. 임의표집을 하였기에 전공 및 성별이 편중되

지 않도록 하기 위해서, 교양교과목 수업 시간 이후나 학생회

관, 도서관 등과 같은 대학 내 다중이용시설을 이용하는 학생

을 대상으로 조사하였다. 구조방정식 모델에서는 관찰변인의 

수가 12개 이상이면 적절한 피험자 수는 n=1.5*관찰변인의 

수(관찰변인의 수+1)가 되어야 한다고 제안하고 있으므로

[21], 360명이 적절한 표본의 크기라고 볼 수 있으나 최대우도

법을 기준으로 할 때 400명 이상이 표본의 크기가 적절하다는 

근거[21]를 토대로 400명을 표본의 크기로 결정하였다. 따라

서 응답내용이 불충분한 설문지를 제외할 것을 고려하여 목표

인원을 420명으로 하였다. 해당 대학교에 재학생 중 서면 동

의를 구하고 자료수집을 시도하였으나, 회수된 설문지 중 응

답내용이 불충분한 10명의 자료를 제외한 410명(97.6%)의 

자료를 최종 분석에 사용하였다.

연구의 윤리성 확보를 위해 일차적으로 헬싱키선언을 철저

히 준수하였고, 일 대학교의 Institutional Review Board의 

심의 후 승인(No. CR-14-048-L)을 받았다. 또한 연구자가 직

접 대상 학교를 방문하고, 자료수집 환경의 적절성을 파악하

고, 학교별 자료수집 담당 연구원을 교육하였다. 연구원은 대

상자에게 참여자 설명문을 배포하면서 연구의 목적을 설명하

고, 자발적 참여를 확인하기 위해 연구 시작 전 동의서를 서면

으로 받았다. 또한 대상자에게 익명과 비밀보장을 약속하고, 

대상자가 원하지 않는 경우에는 연구에 참여하지 않아도 됨을 

설명하였다. 

본 연구에서는 자료수집에 앞서 대학생의 설문 문항에 대한 

이해정도를 파악하기 위하여, 구성된 설문지를 바탕으로 대학생 

3인에게 예비조사를 실시하였다. 설문지 예비조사 결과, 응답의 

용이성은 양호하였고, 문항에 대한 이해도에 문제가 없었다.

자료수집기간은 2014년 9월 22일부터 2014년 10월 24일

까지였고, 자료수집 중 설문지 작성에 소요된 시간은 약 30분

이었으며, 연구에 참여한 대상자에게 감사의 표시로 소정의 

선물을 제공하였다. 

3. 연구도구

1) 외로움

외로움은 개인이 경험하는 외로움의 정도를 측정하기 위해 

Russel, Peplau와 Cutrona[22]이 제작한 UCLA 외로움 척도

(UCLA loneliness scale)를 Kim과 Kim[23]이 우리 실정에 

맞게 번안한 한국판 UCLA 외로움 척도를 측정하였다. 척도는 

총 20문항으로 구성되어 있으며 ‘전혀 그렇지 않다’에서 ‘매우 

그렇다’까지의 4점 Likert 방식으로 이루어져 있다. 점수범위

는 20점에서 80점까지로 점수가 높을수록 외로움의 정도가 

높은 것을 의미한다. 외로움 측정도구를 구조분석을 하기 위

해 문항꾸러미를 이용하여 2개의 측정변수로 나누었고, 각각

의 측정변수는 10문항씩이었다. 

Kim과 Kim[23]의 연구에서 신뢰도 Cronbach’s ⍺는 .86

이었고, 본 연구에서 신뢰도 Cronbach’s ⍺는 .85였다. 

2) 도박동기

도박동기는 Lee[17]가 개발한 도박동기 척도 42문항으로 

측정하였다. 이 도구는 도박행동을 하게 되는 이유와 계기를 

측정하는 것[17]으로, 대학생을 포함한 성인을 대상으로 개발

되었으며, 5개 하부요인, 즉 가벼운 수준의 도박활동을 통해 

친목을 도모하고 대인관계의 분위기를 부드럽게 하고자 하는 

사교동기 6문항, 가벼운 즐거움과 생활의 활력을 얻고 기분을 

전환하고자 하는 목적에서 도박을 즐기는 유희동기 5문항, 도

박활동을 통해 스릴과 통제감을 누리고자 하는 흥분동기 11문

항, 우울감과 낮은 자존감 등의 부적 정서를 경감시키고자 하

는 목적에서 도박을 선택하는 회피동기 7문항, 도박을 통해 금

전적 이득을 얻고 잃어버린 사회적 인정과 명예를 회복하거나 

전환의 기회로 삼고자 하는 금전동기 13문항으로 구성되어 있

다[17]. 최저 1점에서 최고 5점의 5점 Likert식 척도로 총점이 

높을수록 도박동기가 높은 것을 의미한다. 

Lee[17]의 연구에서 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .95였으며, 

본 연구에서 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .94였다.

3) 사행성 유발요인

사행성 유발요인 지표는 Lee[1]가 개발한 사행성 유발요인 

지표 중 비중독자에게 의미가 있었던 도박 내부 환경성 3문항, 

도박 접근성 3문항 및 보상 크기 6문항인 12문항으로 측정하

였다. 개발 당시 성인을 대상으로 하였으므로 대학생에게 사

용하기 적절하며, 최저 1점에서 최고 5점의 5점 Likert 척도로 

점수가 높을수록 사행성 유발요인이 높은 것을 의미한다.

개발당시 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .94였고, 본 연구에서

의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .90이었다.

4) 도박통제 자기효능감

도박통제 자기효능감은 May 등[18]이 개발한 Gambling 
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Self-Efficacy Questionnaire를 Kim [24]이 수정 번안한 도박

통제 자기효능감 도구 16문항으로 측정하였다. 이 도구는 개

발 당시 성인을 대상으로 하였으므로 대학생에게 사용하기 적

절하며, 최저 1점에서 최고 5점의 5점 Likert 척도로 점수가 

높을수록 도박통제 자기효능감이 높은 것을 의미한다. 도박통

제 자기효능감 측정도구를 구조분석을 하기 위해 문항꾸러미

를 이용하여 2개의 측정변수로 나누었고, 각각의 측정변수는 

8문항씩이었다. 

Kim[24]의 연구에서 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .97이었고, 

본 연구에서의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .98이었다.

5) 저수준 도박행동

저수준 도박행동은 Kim 등[2]이 개발한 저수준 도박행동 

척도에서 탐색적 요인분석을 통해 최종문항으로 선정된 17문

항으로 측정하였다. 이 도구는 대학생을 포함한 성인을 대상

으로 개발되었으며, 3개의 하부요인, 즉 도박에의 무관심 5문

항, 사교 및 오락 도박 6문항, 저위험 도박 6문항으로 구성되

어 있다. 최저 0점에서 최고 3점의 4점 Likert식 척도이며 총

점이 높을수록 저수준 도박행동 정도가 높은 것을 의미한다.

개발당시 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .87이었고, 본 연구에

서의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .90이었다.

4. 자료분석

수집된 자료는 부호화 작업을 거쳐 대상자의 일반적 특

성과 변수의 서술적 통계, 신뢰도, 상관관계 및 다중공선성 

검정을 위한 중다회귀분석을 IBM SPSS 19.0 프로그램으로 

분석하였다. 모형의 적합도, 경로계수 추정치와 효과분석

을 위해 AMOS 20.0 프로그램으로 모형의 구조 경로에 대

한 유효성 검정을 위해 최대우도법(maximum likelihood 

estimation)을 이용하였다. 모형 적합도를 평가하기 위해

서 절대부합지수로 x2, 근사원소평균자승잔차(root mean 

square error of approximation, RMSEA), 표준평균잔차공

분산(standardized root mean square residual, SRMR), 기

초적합지수(goodness of fit index, GFI) 및 조정적합지수 

(adjusted goodness of fit index, AGFI)를 구하였다. 증분

부합지수로 비표준적합지수(non-normed fit index, NNFI)

와 비교부합지수(comparative fit index, CFI)를 구하였다. 

수정모형 추정계수의 유의성 검정을 위해서 부트스트레핑 

(bootstrapping)을 이용하였고, 가설 모형과 수정 모형의 최

적모델 선정에는 예측부합도지수(consistent Akaike infor-

mation criterion, CAIC)를 구하였다. 

연 구 결 과

1. 연구대상자의 일반적 특성

본 연구의 대상자 성별은 남자 255명(62.2%), 여학생 155

명(37.8%)이었고, 대상자의 평균 나이는 만 22.45±5.45세이

다. 학년은 2학년이 124명(30.2%)으로 가장 많았고, 1학년 

121명(29.5%), 3학년 100명(24.4%), 4학년 65명(15.9%) 순

이었다. 계열은 공학계열이 120명(29.3%)으로 가장 많았고, 

인문사회계열 110명(26.8%), 자연계열 103명(25.1%), 기타 

77명(18.8%) 순이었다. 

결혼상태는 미혼 391명(95.4%), 기혼 19명(4.6%)이었고, 

매월 용돈은 평균 31.21±21.12만원이었다. 현 주거지는 자

가 및 친인척집이 205명(50.0%)으로 가장 많았고, 자취 또는 

하숙 109명(26.6%), 기숙사 96명(23.4%) 순이었고, 동거인

은 부모형제가 177명(43.2%)으로 가장 많았으며, 친구 110명

(26.8%), 동거인 없음 95명(23.2%), 형제, 자매만 16명(3.9%), 

배우자 12명(2.9%) 순이었다. 

성 경험이 있는 대학생은 101명(24.6%), 흡연 경험이 있는 

대학생 251명(61.2%), 음주 경험이 있는 대학생 401명(97.8 

%)이었고, 유해약물 사용 경험이 있는 대학생 24명(5.9%)이

었다. 자살생각 경험이 있는 대학생은 151명(36.6%), 가출 경

험이 있는 대학생 32명(7.8%)이었다. 

대학생 중 돈내기와 같은 도박행동 경험이 있는 대학생이 

402명(98.0%), 경험이 없는 대학생이 8명(2.0%)이었으며, 도

박 시작 연령은 평균 14.8±11.12세이었다. 대상자의 주변 사

람들 중 도박행동을 하는 사람을 중복 응답한 결과, 친구가 401

명(97.8%)으로 가장 많았고, 아버지 297명(72.4%), 조부모님 

230명(56.1%), 형제자매 221명(53.9%), 기타 및 의미 있는 친

인척 211명(51.5%), 어머니 189명(46.1%) 순으로 나타났다. 

2. 사전분석

1) 연구변수의 서술적 통계

본 연구의 연구모형을 최대우도법을 이용한 구조모형 분석

을 시행할 수 있는지를 사전에 확인하기 위하여 측정변수의 

서술적 통계, 상관관계 및 다중공선성, 확인적 요인 분석을 통

한 측정모형 분석을 실시하였다. 대학생의 외로움과 도박통제 

자기효능감의 경우 단일 요인 도구로서, 이러한 도구는 각 문
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Table 1. Descriptive Statistics for Observed Variables (N=410)

Latent variables Measured variables Range M±SD Min Max Skewness Kurtosis

Extrinsic 
variables

Loneliness Loneliness 1 (X1) 
Loneliness 2 (X2)

1~4
1~4

2.15±0.60
2.32±0.05

1.00
1.00

4.00
4.00

 0.51
 0.99

-0.59
 1.23

Motives 
for gambling

Social motives (X3)
Amusement motives (X4)
Thrill motives (X5)
Avoiding motives (X6)
Monetary motives (X7)

1~5
1~5
1~5
1~5
1~5

2.89±0.09
2.81±0.63
2.79±0.76
2.20±0.71
2.51±0.20

1.00
1.00
1.00
1.00
1.00

5.00
5.00
5.00
5.00
5.00

 1.85
 0.99
 0.71
-0.14
 0.61

 1.98
 1.23
-0.14
-0.31
 0.67

Gambling risk 
factor

Gambling environment (X8)
Gambling accessibility (X9)
Size of reward (X10)

1~5
1~5
1~5

2.19±1.08
2.90±0.44
2.88±1.18

1.00
1.00
1.00

5.00
5.00
5.00

 0.63
 1.38
 0.41

-1.01
 1.07
-1.26

Intrinsic 
variables

Self-efficacy 
to control 
gambling

Self-efficacy to control 
gambling 1 (Y1)

Self-efficacy to control 
gambling 2 (Y2)

1~5

1~5

3.42±0.40

3.42±0.49

1.00

1.00

5.00

5.00

-0.05

-0.94

-0.51

-0.50

Low level 
gambling
behavior

Level 0 (Y3)
Level 1 (Y4)
Level M (Y5)

0~3
0~3
0~3

1.87±0.44
1.64±0.53
1.51±0.52

0.00
0.00
0.00

3.00
3.00
3.00

 1.63
 0.55
 0.99

 1.87
 1.21
 1.23

Min.=Minimum; Max=Maximum.

항을 지표변수로 하여 측정모델을 구성하는 방법보다는 꾸러

미를 이용한 경우 모델의 부합도가 향상된다는 문항 꾸러미화 

방법으로 난수표를 이용하여 각 2개의 꾸러미로 분류하여 측

정변수로 구성[21]하였다.

본 연구의 가설적 모형에서 사용된 변수의 서술적 통계는 

Table 1과 같다. 대학생 외로움의 평균평점 4점 만점 중 외로

움 1은 2.2±0.60점, 외로움 2는 2.3±0.05점이었다. 도박동

기의 평균평점 5점 만점 중 사교동기는 2.9±0.09점, 유희동

기는 2.8±0.63점, 흥분동기는 2.8±0.76, 회피동기는 2.2± 

0.71점, 금전동기는 2.5±0.20점이었다. 사행성 유발요인의 

평균평점 5점 만점 중 도박 내부 환경성은 2.2±1.08점, 도박 

접근성은 2.9±0.44점, 보상 크기는 2.9±1.18점이었다. 도박

통제 자기효능감의 평균평점 5점 만점 중 도박통제 자기효능

감 1은 3.4±0.40점, 도박통제 자기효능감 2는 3.4±0.49점이

었다. 저수준 도박행동의 평균평점 3점 만점 중 도박에의 무관

심은 1.9±0.44점, 사교/오락 도박은 1.6±0.53점, 저위험 도

박은 1.5±0.52점이었다. 모든 변수의 왜도(skewness)와 첨도

(kurtosis) 값이 절대값 2를 넘지 않았고, Kolmogorov-Smir-

nov 검정을 실시한 결과 p>.05 이상으로 정규성을 만족하여 

구조모형 분석 중 최대우도법으로 모형적합도를 검정할 수 있

었다.

2) 연구변수의 상관관계 및 다중공선성

본 연구의 가설적 모형에서 사용된 측정변수들 간의 상관관

계를 분석한 결과는 부모-자녀 관계 만족도의 생활문화 만족

도와 니코틴 중독행동, 학교생활적응의 수업태도와 알코올 중

독행동, 학교생활적응의 수업태도와 니코틴 중독행동을 제외

한 모든 변수에서 유의한 상관관계를 보였으며, 각 측정변인

의 상관계수는 .20~.70이었다. 본 연구에서 다중공선성(mul-

ticollinearity)의 검정결과 모든 변수들 간의 상관계수가 .70

을 넘지 않았고, 공차한계(tolerance)가 .65~.94로 .10 이하

인 변인이 없었다. 분산확대인자(variation inflation factor, 

VIF)가 1.10~1.85로 10을 넘는 변인이 없었으며, 상태지수는 

7.59~22.54로 30을 넘지 않았고, 분산비율도 90% 이상인 변

수가 없어 독립변인들 간의 다중공선성의 문제가 없는 것[21]

으로 확인되었다. 

3) 측정모형 분석

구조방정식 모형을 평가하기 위해서 모델의 간명성과 측정

변수들의 수렴타당도와 잠재변수들의 판별타당도를 확인적 

요인분석으로 검정하였다. 측정변수들을 사용하여 측정모형

을 구성한 후 잠재변수와 측정변수와의 관계를 보기 위하여 

최대우도추정법에 의해 측정모형의 적합도를 추정하고 측정

모형의 모수치를 추정하였다. 

확인적 요인분석을 통한 측정모형의 적합도 검정결과를 

Table 2와 같다. 모든 적합도 지수를 평가한 결과 측정모형

의 적합도는 x2=156.45 (p<.001), x2/df=1.95, RMSEA= 

.06 (.05<RMSEA<.07), SRMR=.04, GFI=.92, AGFI=.91, 
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Table 2. Result of Confirmatory Factor Analysis (N=410)

Path-coefficient SP (SE) CR (p) AVE

Loneliness Loneliness 1 (X1) 
Loneliness 2 (X2)

.71
.68 (.08)

12.60 (＜.001) .657

Motives 
for gambling

Social motives (X3)
Amusement motives (X4)
Thrill motives (X5)
Avoiding motives (X6)
Monetary motives (X7)

.82
.61 (.28)
.75 (.19)
.89 (.37)
.71 (.18)

 9.15 (＜.001)
10.54 (＜.001)
 7.56 (＜.001)
10.11 (＜.001)

.800

Gambling risk 
factor

Gambling environment (X8)
Gambling accessibility (X9)
Size of reward (X10)

.86 
.85 (.15)
.71 (.12)

15.97 (＜.001)
13.65 (＜.001)

.619

Self-efficacy to
control gambling

Self-efficacy to control gambling 1 (Y1)
Self-efficacy to control gambling 2 (Y2)

.86 
.82 (.15)

10.17 (＜.001) .598

Low level 
gambling
behavior

Level 0 (Y3)
Level 1 (Y4)
Level M (Y5)

.83 
.75 (.23)
.78 (.25)

15.97 (＜.001)
13.65 (＜.001)

.784

Model goodness of fit: x2=156.45 (p＜.001), x2/df=1.95, RMSEA=.06, SRMR=.04, GFI=.92, AGFI=.91, NNFI=.95, CFI=.95

SP=Standardized parameter; CR=Critical ratio.

NNFI= .95, CFI=.95로 본 연구의 측정모형은 모든 적합도 지

수가 적합도 기준에 양호하게 적합한 것으로 나타났다. 측정모

형의 모수치 추정결과 변수들 간의 상관관계에서, 잠재변수들 

간의 상호 상관정도가 절대값 .10~.79로 상관을 나타내었으

며, 모든 잠재변수의 지표변수들의 표준화 회귀계수인 요인 

부하량인 .61~.89로 높은 부하량을 가지는 것으로 나타나, 가

설적 모델의 모든 잠재변수들을 측정하기 위하여 선정된 측정

변수들이 충분히 수렴 타당도를 지니고 있으며, 측정변수들 

간에 충분한 변별성을 가지고 있는 것으로 나타났다.

3. 가설적 모형의 적합도 검정

본 연구의 가설적 모형에 대한 적합지수는 x2=131.77 (p< 

.001), x2/df=1.99, GFI=.88, AGFI=89, RMSEA=.06 (.05< 

RMSEA<.07), SRMR=.06, NNFI=.90, CFI=.91로 나타났

다. 본 연구의 가설적 모형의 x2값은 가설적 모형이 경험적 자

료를 잘 대변하지 않는 것으로 나타났는데, x2는 관찰변수들 

간의 상관계수의 크기와 표본 수에 민감하게 영향을 받는다는 

문제점을 가지고 있으므로, 일반적으로 표준카이자승(normed 

chi-square, NC)인 x2/df 값을 더 의미 있는 것으로 보고 있

다[21]. 본 연구의 가설적 모형의 모수를 추정한 결과로서 각 

경로의 모수추정치(β)의 값을 중심으로 가설적 모형에 대한 

모델을 제시하면 Figure 1과 같다. 본 연구의 가설적 모형의 

x2/df 값은 모형이 적합한 것으로 나타났고, 다른 적합도 지수

도 양호한 적합도를 보였으나 고정지수(Critical Ratio, CR)가 

유의하지 않는 경로가 있어 가설적 모형에 대한 수정이 필요

한 것으로 나타났다. 

4. 수정 모형의 검정

1) 모형의 수정과정 

본 연구에서는 기존의 변수를 유지하며 가설적 모형의 결과

를 근거로 이론적 배경과 논리적 타당성을 고려하며 세부적 

지수인 고정지수(CR)와 수정지수(modification index)를 이

용하여 수정하였다. 대학생의 외로움과 사행성 유발요인이 저

수준 도박행동으로 직접 가는 경로의 경우, 고정지수가 유의

하지 않았고, 간명도와 적합도를 높일 수 있어서 삭제하였다. 

이에 대한 이론적 근거로 대학생의 저수준 도박행동에 대한 

예측요인을 파악한 선행연구에서 자기통제가 가장 예측력이 

높았고, 도박동기가 그 다음으로 나타났으며[4], 저수준 도박 

중 많은 부분을 차지하는 사교오락 도박의 경우 내재적 동기

와 흥미를 가지고 도박행동을 하고, 그 결과 사교나 유희를 경

험하나 그 행동에 생물심리사회적 위험요인이 직접 관여하지 

않을 수 있다는 선행연구결과[2]를 기초로 모형을 최종 수정하

였다. 경로삭제 전과 후의 각각의 모형 중 최적모형을 판별하

기 위하여 가설적 모형과 수정모형 간의 모형적합도 차이검정
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Table 3. Parameter Estimates for Modified Structural Model and Standardized Direct, Indirect, and Total Effects (N=410)

Variable indicator SP (SE) CR (p) SMC
Direct effect

(p)
Indirect effect

(p)
Total effect

(p)

Self-efficacy to control gambling
 Loneliness 
 Motives for gambling
 Gambling risk factor

-.44 (.06)
-.40 (.06)
-.36 (.15)

-9.57 (＜.001)
-3.48 (＜.001)
-3.58 (.001)

.458
-.44 (＜.001)
-.40 (＜.001)
-.36 (.001)

-
-

-.44 (＜.001)
-.40 (＜.001)
-.36 (.001)

Low level gambling behavior
 Loneliness 
 Motives for gambling
 Gambling risk factor
 Self-efficacy to control gambling

-
.36 (.09)

-
-.46 (.18)

-
3.57 (＜.001)

-
-3.74 (＜.001)

.726
-

.36 (.032)
-

-.46 (＜.001)

 .24 (.010)
 .21 (.021)
 .15 (.043)

-

.24 (.010)

.57 (.010)

.15 (.043)
-.46 (＜.001)

SP=Standardized parameter; CR=Critical ratio; SMC=Squared multiple correlation.

을 실시하였다. 그 결과 x2 값이 10.53 만큼 낮아지게 되었고, 

적합도의 변화량은 p=.158로 통계적으로 유의하지 않았다. 

즉 수정모형의 적합도가 8.69 만큼 좋아졌으며, 가설모형에서 

경로를 2개 제거하여도 모형의 전반적인 적합도 정도에서는 

통계적으로 유의할 만큼 손실을 보지 않으면서도 모형의 간명

성은 df=2만큼 좋아진 것으로 나타났음을 알 수 있다. 따라서 

제거된 경로에 대한 타당한 모형 수정은 성공적이었다. 

2) 수정 모형의 적합도 

모형 적합도 지수는 x2 값은 적합하지 않아도 다른 모든 적

합도 지수가 양호하다면 모형이 적합한 것으로 결론내릴 수 

있다[21]. 따라서 본 연구에서 수정 모형의 적합도 지수는 

x2=121.24 (p<.001)으로 x2값은 가설적 모형과 마찬가지

로 적합하지 않았지만, x2/df=1.23, GFI=.98, AGFI=.94, 

RMSEA=.06 (.05<RMSEA<.07), SRMR=.05, NNFI=.92, 

CFI=.90로 다른 모든 적합도 지수가 기준에 부합하여 수정 모

형은 경험적 자료를 잘 대변하는 것으로 나타났다. 가설적 모

형과 수정 모형 모두가 좋은 모형일 때 적합도 지수 CAIC로 

비교할 수 있으며, CAIC의 값이 작을수록 좋은 모형이라고 할 

수 있다. 본 연구에서 가설적 모형의 CAIC=312.55였고, 수정 

모형의 CAIC=284.57로 수정 모형의 적합도가 더 좋은 것으

로 나타났으며, 수정 모형의 간명도가 가설적 모형보다 더 유

의미한 것으로 평가되었다. 

3) 수정 모형에 대한 추정계수 유의성 검정

수정 모형에서 표준화 경로계수는 모든 경로에서 고정지수 

값이 유의하였다(Table 3). 

대학생의 저수준 도박행동은 도박동기가 높을수록(β=.36, 

t=3.57), 도박통제 자기효능감이 낮을수록(β=-.46, t=-3.74) 

높은 것으로 나타났다. 도박통제 자기효능감은 외로움이 낮을

수록(β=-.44, t=-9.57), 도박동기가 낮을수록(β=-.40, t=-3.48), 

사행성 유발요인이 낮을수록(β=-.36, t=-3.58) 높은 것으로 나

타났다. 

4) 수정 모형의 효과분석

수정 모형에서 직접효과, 간접효과 및 총 효과를 내생변수 

중심으로 살펴보면 Table 3과 같고, 표준화 경로 추정계수를 

중심으로 수정 모형을 제시하면 Figure 2와 같다.

대학생의 저수준 도박행동에 가장 큰 영향을 주는 변수는 

도박동기였으며, 도박통제 자기효능감, 외로움, 사행성 유발

요인 순이었으며, 설명력은 72.6%였다. 외로움과 사행성 유

발요인은 도박통제 자기효능감을 통한 간접효과가 있었다. 

대학생의 도박통제 자기효능감에 가장 큰 영향을 주는 변수

는 외로움이었으며, 도박동기, 사행성 유발요인 순으로 직접

효과가 있었으며, 설명력은 45.8%였다. 

논 의

본 연구는 대학생의 저수준 도박행동에 영향을 주는 요인 

및 경로를 설명하는 구조모형을 구축하고, 이를 검정하여 대

학생의 저수준 도박행동 예방을 위한 기초자료를 제시하고자 

수행되었다. 본 연구를 통해 나타난 주요 결과를 중심으로 논

의하면 다음과 같다.

첫째, 최종 수정모형에서 대학생의 정서적 요인으로 외로

움은 대학생의 저수준 도박행동에 간접으로 영향을 주었다. 

이는 선행연구[2,16]의 결과 외로움과 중독경향이 순상관이 

있다는 결과와 일관된다. 그러나 개인 정서적인 외로움이 도

박통제 자기효능감을 매개로 저수준 도박행동에 간접효과가 
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X1=loneliness 1; X2=loneliness 2; X3=social motives; X4=amusement motives; X5=thrill motivese; X6=avoiding motives; X7=monetary 
motives; X8=gambling environment; X9=gambling accessibility; X10=size of reward; Y1=self-efficacy to control gambling 1; Y2=self-efficacy 
to control gambling 2; Y3=level 0; Y4=level 1; Y5=level M .

Figure 2. Modified model with parameter estimates.

있는 것으로 나타났다. 이는 부정적 정서적 표상인 외로움도 

정서적 조절이라는 자기조절전략에 영향을 주어 대처성공 평

가의 결과인 도박행동에 영향을 미친다는 도박행동에 관한 자

기조절 상식모형[19]에 대한 경험적 검정 결과를 제공했다 할 

수 있겠다. 이를 통해 대학생 도박예방을 위해서 외로움을 줄

여줄 수 있는 정서지원 프로그램이 필요하며, 이러한 프로그

램 개발을 효과를 높이기 위해서는 자기효능감을 향상시킬 수 

있는 중재방안이 함께 모색되어야 할 것으로 생각된다. 

둘째, 대학생의 도박동기는 저수준 도박행동에 직 ․ 간접으

로 영향을 주었으며, 저수준 도박행동의 가장 높은 예측요인

이었다. 이에 대학생의 도박행동 예방을 위해서는 도박동기를 

파악하는 것이 선행되어야 할 것이며, 각각의 도박동기 수준

을 구체적으로 파악하는 것이 중요하다고 사료된다. 이에 도

박동기의 하부요인의 평균평점을 비교해본 결과, 사교동기, 

유희동기, 흥분동기, 금전동기, 회피동기 순으로 나타났다. 이

는 동일한 도구로 측정한 선행연구[4]에서의 평균평점보다 동

기 수준이 올라갔으며, 유희동기, 사교동기, 회피동기, 흥분동

기, 금전동기 순과는 다소 차이가 있었다. 이러한 차이가 대상

자 집단의 차이인지, 임의 표집의 한계인지, 자료수집기간이 

1년이라는 시점이 지난 사회적 변화인지를 확인 할 수 있도록 

추후 보다 대상자 집단에 적합한 확률표집방법을 통한 반복연

구가 이루어져야 할 것이다. 저수준 도박자들은 사교동기와 

유희동기가 가장 높고, 문제성 도박자들은 유희동기와 흥분동

기가 높으며, 병적도박자들은 흥분동기, 회피동기 및 금전동

기에서 유의미한 결과가 있었다는 선행연구[2,17,25]의 결과

를 바탕으로 본다면 대학생이 저수준 도박행동에서 더 이상 

유희동기와 흥분동기를 바탕으로 한 문제성 도박으로 이행되

지 않도록 대상자의 도박동기 파악과 그에 따른 구체적인 간

호중재 방안 마련되어야 한다고 본다. 즉 대학생의 도박행동

에 대한 주요 동기인 사교동기와 유희동기를 줄여주기 위해 

여가시간을 보다 유용하게 보내고, 보다 발전적인 사회적 지

지망을 유지 증진[2]시키기 위한 동기 개선 프로그램을 대학사

회에서 구체적으로 마련하는 것이 도박행동의 예방적 차원에

서 중요하겠다. 

셋째, 대학생의 사행성 유발요인은 저수준 도박행동에 간

접으로 영향을 주었다. 이는 도박 내부 환경성, 도박 접근성 및 
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보상 크기에 따라 도박행동 및 중독의 몰입도가 높다는 선행

연구[20,25,26]와 일치된다. 그러나 고위험 도박행동이나 병

적 도박의 경우 사행사업장의 내부 환경 및 시설과 관련된 요인

으로 현금에 대한 둔감성 증가, 사업장의 소리, 분위기, 주변 사

람들에 의한 분위기인 도박 내부 환경 자체가 분위기를 조장하

며, 이러한 환경을 갖춘 도박을 할 수 있는 곳의 수와 물리적 거

리의 근접성과 사행 산업장까지의 교통 편의성을 의미하는 도

박 접근성이 도박행동에 직접영향을 준다는 결과와는 다소 차

이가 있다[1]. 이는 저수준 도박행동 자체가 도박 내부 환경변화

에 대한 흥분동기가 상대적으로 낮고[1,4], 이러한 환경적 요인 

자체가 도박통제 자기효능감으로 일부 희석될 수 있음을 예측

할 수 있다[7]. 단, 1회 배팅을 통해 기대할 수 있는 비율과 보상

금액의 크기는 대학생이 성인이라는 합법적인 기준이 되어 도

박에의 접근을 높일 수 있는 요인이 되며, 이를 스스로 통제할 

수 있는 능력이 아직은 미성숙한 성인초기 시기인 대학생 집단

[6,7]에는 국가적인 차원에서 개입이 필요하다. 뿐만 아니라 대

학차원에서의 도박예방을 위한 개인 및 집단 상담 프로그램 마

련 등의 방안 마련이 병행되어야 할 것이다. 

마지막으로 대학생의 도박통제 자기효능감은 저수준 도박

행동에 직접적인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 뿐만 아니

라 최종모형의 외생변수인 외로움, 도박동기, 사행성 유발요

인이 저수준 도박행동에 미치는 영향을 파악한 결과 도박통제 

자기효능감을 매개로 한 저수준 도박행동의 총효과가 유의하

였다. 이는 도박통제 자기효능감인 자기조절전략의 매개효과

가 입증되었으며, 긍정적 대처전략인 도박통제 자기효능감 강

화를 위한 중재가 중요함을 제시한 결과이다. 이는 자기조절

전략인 도박통제 자기효능감이 높을수록 도박행동이 감소한

다는 것은 도박통제 자기효능감이 병적 도박자가 문제성 도박

행동을 줄이는 데에 유용한 강점으로 작용하여 도박행동에 직

접영향을 준다는 연구결과[7,19,27]를 바탕으로 본다면 문제

성 도박행동을 하고 있는 대상자라 할지라도 도박통제 자기효

능감과 자기조절기술[27,28]을 증진시킨다면 저수준 도박행

동으로, 그리고 도박행동에서 극복할 수 있는 자구적인 해결

방안을 찾을 수 있으리라 판단된다. 이에 자기조절과 효능감

을 증진시켜줄 수 있는 현실요법이나 집단교육 프로그램 등 

다양한 요법을 포함한 도박통제 자기효능감 증진 정신간호중

재방안 모색이 이루어져야할 것이다. 

본 연구결과를 종합하면, 외로움, 도박동기, 사행성 유발요

인 및 도박통제 자기효능감은 대학생의 저수준 도박행동에 직 

․ 간접적인 영향을 주었고, 최종 모형의 적합도가 모두 만족하

였다. 뿐만 아니라 대학생의 저수준 도박행동에 총효과 정도

는 도박동기, 도박통제 자기효능감, 외로움, 사행성유발요인 

순으로 나타났다. 이는 저수준 도박행동의 주요 도박동기인 

사교동기와 유희동기를 낮추기 위해 보다 건전한 여가활동 및 

대학생활 문화를 제공하여 도박동기가 발생빈도를 줄여주고, 

이를 매개하주는 도박통제 자기효능감을 강화시킴으로서 이

에 대한 부분을 보완한 수 있다. 이렇게 보다 개선된 다양하고 

건강한 대학생활을 통해 외로움을 줄여줄 수 있는 효과를 함

께 제시할 수 있을 것이다. 뿐만 아니라 이러한 중재와 더불어 

대학 및 사회환경적으로 사행성 유발요인에 대한 구체적인 대

책 마련이 필요하다. 즉 대학생의 도박예방을 위해서는 대학

생 개인의 역량강화 뿐만 아니라 대학과 지역사회에 대한 통

합적 접근[29]이 고려되어야 한다고 생각된다. 

본 연구는 대학생의 저수준 도박행동을 통합적으로 설명하

는 구조모형 구축을 통해 대학생 도박행동의 위험요인과 예방

에 필요한 보호요인을 파악하여 인과관계를 설명하였으므로, 

도박행동 예방을 위한 프로그램 구성의 방향을 제시했다는 점

에서 연구의 중요성과 의의를 들 수 있다. 그러나 본 연구는 일

부 지역의 대학교 재학생을 대상으로 진행되었기 때문에 대학

생 전체로 일반화하는데 제한이 있으므로 추후 무작위표집법

을 이용한 추후 연구가 진행되어야 할 것이다. 또한 대학생 대

상을 단회의 측정으로 이루어졌다는 제한이 있으므로 성인기 

전반의 발달시기에 따른 도박행동의 예측요인이 어떤 것이 있

는지에 대한 종단적 연구가 필요하다. 뿐만 아니라 저수준에

서 문제수준의 도박행동으로 진입하는데 영향을 미치는 요인

인 생물학적, 심리적, 가족환경(부모 감독과 의사소통) 및 사

회문화적 취약성인 위험요인과 보호요인을 함께 고려하고, 문

제수준 도박행동도 함께 분석한 비교연구도 고려되어야 하겠

다. 마지막으로 본 연구의 결과를 기초로 하여 대학생 도박행

동 예방을 위한 통합적 도박예방 프로그램을 개발하고 적용할 

것을 제언한다.

결 론

본 연구는 대학생의 저수준 도박행동에 영향을 주는 요인 

및 경로를 설명하는 모형을 구축하고 검정하여, 대학생 도박

행동 예방을 위한 경로 모형을 제시함으로써 대학생 도박행동 

예방을 위한 기초자료를 제시하고자 시도되었다. 

연구의 결과 외로움, 도박동기, 사행성 유발요인이 대학생

의 저수준 도박행동에 직 ․ 간접 영향을 주는 것으로 나타났다. 

또한 이들의 매개변인으로 도박통제 자기효능감이 대학생의 

저수준 도박행동에 영향을 주는 것으로 나타났다. 본 연구의 
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대학생의 도박행동 예방을 위한 구조 모형이 간명하고 적절한 

모형임이 실증적으로 입증되었고, 이를 기초로 도박행동 예방 

접근 가능성을 제시해 준다고 할 수 있다. 

이를 바탕으로 하여 본 연구에서 검정된 저수준 도박행동의 

위험요인인 외로움, 도박동기, 사행성 유발요인을 개선하고, 

도박통제 자기효능감을 증진시키는 통합적 저수준 도박행동 

예방 프로그램을 개발하고, 적용할 수 있을 것이며, 이러한 접

근은 대학생 도박행동 예방을 위한 비용효과적인 전략이 될 

수 있을 것이다.
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