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요약

본 연구의 목적은 사회적 공급에 따른 고등학생의 음주량과 음주빈도를 분석하는 것이다. 2012년에 개발된  
IAC(International Alcohol Control) Study의 설문지를 사용한 전국 21개 고등학교 16∼19세 음주자 161
명의 자료를 분석하였다. 고등학생에게 알코올음료를 제공하는 사회적 음주제공자의 수가 많을수록 회 당 알
코올 섭취량이 유의적으로 증가하였다(사회적 음주공급 1인: 59.433 g, 2인: 113.40 g, 3인 이상: 133.56 
g). 한편, 사회적 음주제공자 없이 혼자 음주를 하는 그룹인 혼술족의 알코올 섭취량은 167.84 g으로 사회적 
음주 제공을 받는 그룹보다도 높게 나타났다. 사회적 음주제공자로 아버지(29.3%)에 의한 음주 제공이 가장 
높았고, 친구(25.0%)와 어머니(20.7%)가 주요 음주 제공자로 나타났다. 특히, 아버지(β=-.32, t=3.55, p<.01)
와 어머니(β=.22, t=2.71, p<.01)로 인한 음주 제공은 청소년의 사회적 음주 제공 빈도를 증가시키는 요인으로 
통계적 유의미성을 나타냈다. 반면, 파트너/남⋅여친구(β=-.23, t=-2.73, p<.01)는 음주 제공 빈도를 감소시
키는 요인으로 나타났다. 청소년의 총 알코올섭취량을 증가시키는 요인은 친구(β=.24, t=3.02, p<.01)와 선후
배(β=.16, t=2.04, p<.05)의 음주 제공 빈도의 증가로 나타났다. 이는 부모가 사회적 음주 제공자로서 친구와 
선후배와 함께 고등학생의 알코올 섭취량을 증가시키는 요인임을 고려하여 알코올 폐해 교육이 학생에서 학부
모로 확대되어야함을 시사한다. 

■ 중심어 :∣음주∣미성년자 음주∣사회적 공급자∣고등학생∣ 

Abstract

The purpose of this study was to identify the amount of alcohol and drinking frequency among high 
school students based on social alcohol drinking supply. The data was on 161 drinkers aged between 
16 and 19 from 21 high schools across the country using a questionnaire of the International Alcohol 
Control(IAC) Study, which was developed in 2012. Results show that the higher the number of social 
suppliers offering alcoholic beverages to high school students, the greater the consumption of alcohol 
per episode(59.433 g for one person, 113.40 g for two, and 133.56 g for three or more people). On 
the other hand, alcohol consumption among ‘Honsul’ people, a group that drinks alone without a social 
drinking supplier, was 167.84 grams, higher than that of groups that receive social drinking services. 
As a social drinking supplier for teenagers, drinking was the highest by their father (29.3 %), while 
friends (25.0 %) and mothers (20.7 %) were the main drinking suppliers. In particular, the provision of 
drinking due to father(β=-.32, t=3.55, p<.01) and mother(β=.22, t=2.71, p<.01) showed statistical 
significance as a factor in increasing the frequency of providing social drinking in adolescents. On the 
other hand, partner/boy or girl friend (β=-.23, t=-2.73, p<.01) was a factor in reducing the frequency 
of alcohol provision. Friends(β=.24, t=3.02, p<.01) and senior-junior schoolmates(β=.16, t=2.04, p<.05) 
were the factors that increase the total alcohol intake of adolescents. This is due to the increase in 
the frequency of alcohol provision. This suggests that alcohol harm education should be expanded from 
students to parents, considering the role of parents as a social drinking supplier and the link between 
high alcohol intake among teenagers due to senior-junior friends and schoolmates.
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I. 서론

1. 연구의 필요성
우리나라는 주류를 유해약물로 규정하고, 이를 청소

년에게 판매･대여･배포하는 것을 법(청소년 보호법)을 
통해 금지하고 있다. 최근 음주를 포함한 약물남용 문
제는 청소년의 건강을 위협하는 중요한 문제 중의 하나
로 볼 수 있다. 이는 청소년의 질병과 사망 및 성장발달
뿐만 아니라 성인이 된 이후의 삶의 질에도 부정적인 
영향을 미친다[1][2]. 또한 인지적, 사회적 및 감정적 기
능에도 문제를 발생시키는 것으로 알려져 있다[3][4]. 

우리나라의 2006년도 청소년의 음주행동 중 시도별 
청소년의 현재 음주율은 28.6%에서 2019년도 15%로
[5] 줄어들었고 미성년자의 범죄도 줄어들었으나 그 중 
강력범죄는 2배 이상 증가(2005년 58건∼2018년 121
건: 경찰범죄통계, 경찰청)하였고 청소년의 현재 음주
자의 위험음주율도 2005년 44.2%에서 2019년 52.2%
로 증가하였다. 또한 국회입법조사처가 발행한 '청소년 
음주 규제의 문제점 및 개선방향' 보고서에 따르면 청
소년 알코올 중독으로 치료받은 환자는 2010년 922명
에서 지속적으로 증가해 2017년 1천968명으로 113%
나 늘었다[6]. 청소년 음주는 청소년 무면허 음주운전으
로 인한 교통사고 등의 추가적 피해를 초래할 우려도 
높다[6].

또한 청소년에 의한 음주 교통사고가 꾸준히 발생하
여 2013∼2017년까지 매해 평균 493건이 발생하였다
[7]. 이 중 2019년도의 청소년건강행태 통계에 의하면 
중학생의 만취율 정도가 15.3%로 고등학생의 14.4%를 
넘어서고 있는 것으로 나타났는데 이들이 마시는 술의 
양이 성인보다는 적지만 술집이나 클럽 등에서 술을 마
신 사람은 위험한 음주에 관련될 수 있다[8]. 청소년이 
경험하게 되는 일련의 여러 가지 위험행동에 술의 양이 
어느 정도 관여된 것으로 알려져 있다[9].

대부분의 국가에서는 법적으로 음주 가능 연령을 정
해놓았고 우리나라에서도 법적인 음주비허용 연령은 
청소년 보호법 제 2조 4항에 의거 만19세 미만으로 미
성년자의 음주와 흡연은 법으로 엄격히 금지되지만 가
족, 친구 및 기타 사회 구성원의 사회적 공급을 통해 청
소년들이 쉽게 접근 할 수 있다고 보고 있다. 2018년도

에 시행한 조사 통계의 청소년의 가정 내 음주 허용률
을 살펴보면 그 비율이 자그마치 38.2%나 차지하고 있
다(중학생 28.6%, 고등학생 46.6%)[5]. 관대한 음주문
화가 청소년들에게 술에 대한 접근성을 용이하게 하는 
하나의 방법이 되고 있는 것이다.

부모의 태도와 또래의 영향은 미성년자 음주의 가장 
영향력 있는 매개 요인으로 언급되고 있는데[8], 특별히 
아버지는 청소년의 음주 습관에 영향을 미치는 것으로 
밝혀졌다[10–12].

또한 또래에 의해 더 많은 알코올 사용을 하게 되는
데 연구에 의하면 긍정적인 가족환경이 이에 대한 부정
적인 영향을 줄일 수 있다고 하였다[8][13]. 

청소년기 음주는 성인이 된 이후까지 영향을 준다. 
우리나라의 처음 음주 경험의 연령대는 2005년 12.8세
에서 2019년 13.2세로 큰 차이가 없지만 선행연구에 
의하면 11세나 12세에 음주를 처음 시작한 경우에 19
세 이후에 음주를 시작한 사람보다 성인이 되어 알코올
중독자가 될 가능성은 10배 정도가 높았다[2][14]. 너
무 이른 나이에 접하게 되는 음주의 부정적인 영향은 
뇌신경 세포에 영향을 미치고 그것이 알코올 중독에까
지 이르게 만드는 확률을 훨씬 더 높이는 것이다. 또한 
가정이나 지역사회까지도 음주로 인한 청소년 비행에 
영향을 받게 되고[15][16] 그 연결고리의 악화가 성인
에까지 미치게 되는 것이다.

이러한 청소년들을 위한 음주예방 및 치료에 대한 교
육이 절실히 필요하지만 아직까지 우리 사회에서는 형
식적인 학교 교육과 일부 사회기관에서의 치료 상담을 
중심으로만 이루어지고 있어 청소년의 음주예방교육은 
현실적으로 쉽지 않은 것이 사실이다. 조속한 시일 내
에 청소년을 위한 적절한 음주예방교육이나 예방 프로
그램이 준비되어 청소년들에게 술에 대한 바른 지식을 
전달하고 술에 대한 영향력과 폐해를 교육해야 할 엄중
한 책임이 많은 교육자들에게 있다고 본다. 또한 음주 
문화에 대한 바른 교육뿐만 아니라 그에 대한 대안문화
를 제시해 줄 수 있는 프로그램의 보급이 시급한 문제
라고 할 수 있다[17]. 

이와 더불어 청소년의 음주를 예방하기 위한 정부차
원의 노력이 더해진다면 청소년 음주 관련 요인에 대한 
폭넓은 이해와 다양한 예방법의 개발뿐 아니라 사회 전
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체의 건강문제 및 사회 비용이 절감 될 수 있는 중요한 
기반이 될 수 있다[1][18]. 따라서 본 연구의 목적은  사
회적 공급에 따른 고등학생의 음주량과 음주 빈도를 분
석하여 청소년 음주 예방을 위한 기초자료로 활용될 수 
있는 대안을 제시하고자 하는 것이다.

 

II. 연구방법 

1. 연구대상 
본 연구는 2012년 6월부터 11월까지 만 16-19세의 

고등학생을 대상으로 하였다. 지역별 인구에 비례하여 
표본수를 배정하는 집락표본추출법을 사용하여 전국의 
7개 대도시(서울, 부산, 인천, 대구, 광주, 대전, 울산)와 
9개 도(경기, 강원, 충북, 충남, 전북, 전남, 경북, 경남, 
제주)의 대표적인 학교 중 설문조사를 허락해 준 학교
를 방문하였다. 응답률은 77.0%로 오프라인으로 조사
된 247명 중 최근 6개월 동안 1회 이상의 음주 경험이 
있는 고등학생 현재 음주자 161명을 대상으로 하였다. 
본 연구를 위해 설문지의 IRB 허가를 획득하였다(IRB 
211-018). 

2. 조사도구
IAC(The International Alcohol Control) Study

의 음주자용 설문지(the Survey of Drinkers)를 조사
도구로 사용하였다[19]. IAC 연구는 음주자의 알코올 
소비(the Survey of Drinkers)와 국가 간의 표준화된 
음주 환경프로토콜(alcohol Environment Protocol)
을 비교 분석하므로 알코올 문제에 대한 국제적인 정책 
공조를 목적으로 고안된 종단연구이다. 다국적 협력 연
구에 참여한 모든 국가들의 조사도구에 대한 응답률은 
중앙값 60%(16%∼99%)로 보고되었으며, 알코올 소비 
허용 국가의 음주자 응답률은 86% 이상인 것으로 평가
되었다[19]. 본 연구 또한 다국적 협력 연구의 일환으로 
수행되었으며 국가별로 임명된 연구책임자의 지도 아
래 설문지 모국어 번역 및  조사원들이 훈련되었다. 데
이터 수집은 일대일 개별 면접조사로 진행되었고, 조사
원은 면접조사 전 대상자에게 조사 취지를 설명하고 비
밀 보장에 대하여 충분한 설명을 하고 동의를 얻었다. 

학교선정은 해당지역을 대표할 학생 수가 가장 많은 남
녀공학 고등학교를 선정하였으나 협조가 불가할 때에
는 다음으로 학생 수가 많은 남녀공학 고등학교를 대상
으로 하였다. 

3. 순수 알코올 섭취량 분석
지난 6개월간 음주자의 평소 순수 알코올 섭취량을 

계산하였다. 술 종류(소주, 맥주, 저알코올 맥주, 생맥
주, 양주, 와인, 탁주, 청주, 과실주, 칵테일 등)별 순수 
알코올 섭취량을 계산하기 위해 각각에 대한 섭취빈도
(일, 주, 달)와  섭취량(잔, 컵, 병, 팩, 피쳐, cc)을 곱하
여 알코올섭취 총량(부피)를 계산한 후 알코올 도수와 
알코올 비중을 곱하였다. 술 종류별 순수 알코올 섭취
량을 측정하기 위한 계산식은 다음과 같다. 순수 알코
올 섭취 함량(g) = 알코올섭취총량(부피)(ml) × 알코올
도수(%) × 0.8 (알코올비중: 0.7947). 분석에 사용된 
음주자의 총 순수 알코올 섭취량은 계산된 각각의 술 
종류에 대한 순수 알코올 섭취량을 모두 합산한 연속변
수이다. 

4. 사회적 음주 제공
“지난 6개월 동안 응답자에게 술을 사주거나 무료로 

제공한 사람은 누구입니까?”에 대한 다중응답 질문을 
각각 분류한 후 다시 합산하여 사회적 음주제공 변수를 
생성하였다. 고등학생에게 음주를 제공하는 사회적 음
주제공 하위 요인은 어머니, 아버지, 친구, 형제자매, 친
척, 모르는 사람, 파트너/남자⋅여자친구, 학교선후배 
등이다. 음주자에게 사회적 음주 제공이 없는 혼술의 
경우 social supply 0과 그밖에 음주를 제공하는 요인
의 증가에 따라 social supply 1, Social supply 2, 
Social supply 3, social supply 4 등의 연속변수를 
생성하여 사회적 음주 제공에 대한 크기를 측정하는 변
수를 생성하였다.

5. 자료분석
본 연구는 IBM SPSS Statistics Version 23.0(IBM 

Corps., Armonk, NY, USA)를 이용하여 분석하였다. 
조사 대상자의 인구사회학적 특성을 알아보기 위해 빈
도 분석을 수행하였고, 사회적 음주제공과 총 알코올섭
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취량에 영향을 미치는 요인들을 알아보기 위해 다중회
귀분석을 수행하여 t-검정하였다. 결과에 대한 유의성 
검증은 p<.05 수준에서 실시하였다.

III. 연구결과

1. 인구사회학적 특성과 사회적 공급
음주 청소년의 인구사회학적 변수와 사회적 공급 상

태를 분석결과는 [표 1]과 같다. 대상자는 남학생 94명
(58.4%)과 여학생 67명(41.6%)으로 총 161명이다. 조
사대상자의 연령대는 고등학교 학생으로 16세(21.1%), 
17세(31.1%), 18세(36.0%), 19세(11.8%)로 구성되었
다. 음주 고등학생의 음주빈도는 6개월에 1회(30.4%)
의 응답률이 가장 높았고, 6개월에 1회 미만(19.9%)과 
6개월에 2-3회(14.3%)가 그 다음으로 높았다. 그 외 1
회/월(6.8%), 2회/월(6.2%), 1회/주(4.3%), 1회/10일
(3.1%), 2회/주(3.1%)의 순으로 나타났다. 우리나라의 
⌜청소년보호법⌟ 규정에 19세 미만자에 대한 음주 행
위 및 제공 행위가 허용되지 않으나 본 연구 고등학생
의 27.6% 가 19세 미만의 청소년이 음주제공자인 것으
로 응답하였다. 부모님이나 보호자의 허락을 전제로 음
주가 제공되었던 경우는 39.7%로 나타났고, 음주 행동
이 보호자의 지도하에 이루어졌다고 응답한 경우가 
65.6%인 것으로 나타났다.

2. 사회적 음주제공 
음주 고등학생 161명의 사회적 음주 제공에 대한 다

중응답 빈도분석 결과는 [그림 1]과 같다. 전체 다중응
답 건수 232개의 답변 내용 중 고등학생에게 음주를 제
공하는 사회적 제공자를 아버지라고 응답한 비율이 전
체의29.3%(68명: 남학생 38명, 여학생 30명)로 가장 
높았고 뒤를 이어 친구 25.0%(58명: 남학생 42명, 여
학생 16명)와 어머니 20.7%(48명: 남학생 24명, 여학
생 24명)로 확인되었다. 그 외 친척 10.3%(24명: 남학
생 16명, 여학생 8명), 형제자매 6.5%(15명: 남학생 8
명, 여학생 7명), 선후배 6.5%(15명: 남학생 11명, 여학

Table 1. Socio-demographic variables and social drinking 
supply(n=161)          

Variables Categories N(%)
Yes N(%)

Gender Male 94(58.4)
Female 67(41.6)

Age

16 34(21.1)
17 50(31.1)
18 58(36.0)
19 19(11.8)

Alcohol Drinking Frequency for 
the last 6 months(n=147)*

Twice a week 3(2.0)
Once a week 7(4.8)

   Once every 10 
days 5(3.4)

   Once every 2 
weeks 10(6.8)

 Once a month 11(7.5)
 4-5 time in the last 

6 months 7(4.8)

  2-3 times in the last 
6 months 23(15.6)

1 time in the last 
6 months 49(33.3)

  Less than once in 
the last 6 months 32(21.8)

Social supply of alcohol drinking

Was the person who 
purchased the alcohol 
for you under 19 years 

of age?

43(27.6)

IF the person IS NOT 
‘MOTHER’ OR 

‘FATHER’, did the 
person who purchased 

the alcohol for you 
have permission from 

your parents or 
guardians?

52(39.7)

Did the person 
supervise you while 

you drank the alcohol?
101(65.6)

* Exclude ‘Don’t know’ and ‘Refuse to answer’ respondents from the 
analysis
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Figure 1. Multiple response on social supply of 
alcohol by mother, father, friend, sibling, relative, 
partner/boy friend/girl friend, and school mate. 

Compared the frequency of boy and girl highschool 
adolescent along  with the total frequency.
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생 4명)와 파트너: 남자⋅여자 친구 1.7%(4명: 남학생 
2명, 여학생 2명)의 순서로 나타났다[그림 1].

3. 알코올의 사회적 공급에 따른 총 알코올 섭취량  
알코올의 사회적 공급에 따른 총 알코올섭취량을 신

뢰구간을 이용한 오차막대그래프를 통해 그룹 간에 차
이를 확인한 결과는 [그림 2]와 같다. 알코올의 사회적 
공급 여부에 따라 그룹 간에 총 알코올섭취량에 차이가 
나타났다. 사회적 음주 1인 제공 그룹은 59.433 g, 2인 
제공 그룹은 113.40 g, 3인 이상 제공 그룹은 133.56 g 
으로 사회적 제공자가 증가할수록 알코올 섭취량이 증
가하였다. 표본 수가 크지 않아 오차막대의 길이가 긴 
경향성은 있으나 그룹 간의 알코올섭취량이 통계적으
로 유의미한 차이를 나타냈다(F=11.008, p<.001). 한
편, 사회적 음주 제공 1인∼3인 이상 그룹들의 총 알코
올섭취량은 사회적 음주 제공이 없는 혼술 그룹의 알코
올섭취량 보다는 적었다. 혼술 그룹의 총 알코올섭취량 
평균은 167.84 g 으로 가장 높았다[그림 2].

Figure 2. The mean comparison of total alcohol 
consumption amount by the number of social 

supply of alcohol 0, 1, 2, 3+. Among the groups 
the means were significantly different using the 

statistical test sample means of 95% Confidential 
Interval (F=11.008, p<.001)  

4. 알코올 제공자들의 제공빈도에 따른 사회적 알
코올 제공 총합 

알코올 제공자들의 제공빈도에 따른 사회적 알코올 
제공 총합은 [표 2]와 같다. “지난 6개월 동안 다음 사

람이 얼마나 응답자에게 술을 사 주거나 무료로 제공하
였습니까?”에 대한 답이 1: 주 2회에서 14: 결코 마신 
적 없음을 역코딩하였다. 응답 시점 기준 지난 6개월 
간 고등학생의 음주행태와 관련된 사회적 음주 제공 총
점에 영향을 미치는 요인을 분석하기 위해 어머니, 아
버지, 친구, 형제자매, 친척, 파트너/남녀친구, 선후배의 
공급 빈도(주2회, 주1회, 1회/10일, 1회/2주, 1회/1개
월, 4-5회/6개월, 2-3회/6개월, 1회/6개월, 1회 미만
/6개월, 없음)를 입력하여 다중회귀분석을 실시하였다. 
회귀모형은 F=8.341(p<.001)으로 적합하였고, 공선성 
진단지표인 공차한계(TOL>.10)와 분산팽창계수(VIF<10)
를 통해 다중공선성을 확인하였다. 종속변수에 대한 독
립변수의 설명력은 .283으로 28.3%의 설명력을 나타
냈고 수정된 회귀모형에 대한 설명력은 24.9%를 나타
냈다. 분석결과 청소년의 음주행태에 유의미한 영향을 
미치는 사회적 음주 제공 요인은 어머니(β=.22, t=2.71, 
p<.01), 아버지(β=.32, t=3.55, p<.01), 파트너/남⋅여
친구(β=-.23, t=-2.73, p<.01)인 것으로 나타났다. 특
히 어머니와 아버지는 음주 고등학생에게 음주 제공 빈
도를 증가시키는 사회적 요인으로, 파트너(남자친구, 여
자친구)는 음주 제공빈도의 감소 요인으로 나타났다[표  
2].

Table 2. Social alcohol supplying factors by alcohol 
suppling frequencies      

Independent 
Variables B Std 

Error β t p

(Constant) .79 .13 5.87 .000

Mother .10 .04 .22 2.71 .008

Father .15 .04 .32 3.55 .001

Friend .02 .04 .05 .61 .540

Sibling .03 .06 .04 .42 .679

Relative .02 .05 .04 .41 .685
Partner(Boy-Girl 

friend) -.14 .05 -.23 -2 . 7
3 .007

Young-old school 
mate    .06 .06 .09 .90 .371

Dependent Variable: Sum of the Social Supply of Alcohol
F = 8.341
R2(adj.R2) = .283(.249) 
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5. 사회적 알코올 제공자에 따른 총 알코올섭취량
알코올 제공자에 따른 총 알코올섭취량을 분석한 결

과는 [표 3]과 같다. “지난 6개월 동안 응답자에게 술을 
사주거나 무료로 제공한 사람은 누구입니까?”라는 질문
의 응답결과를 기초로 고등학생의 음주행태와 관련된 
사회적 음주제공자로 인한 총 알코올섭취량에 미치는 
영향을 알아보기 위해 다중회귀분석을 실시하였다. 분
석 결과 F=2.595(p<.05) 으로 회귀모형에 적합하였다. 
종속변수에 대한 독립변수의 설명력은 .106으로 
10.6%의 설명력을 나타냈고 수정된 값은 5.8%로 비교
적 설명력은 낮았다. 변수 간의 다중공선성은 공차한계
(TOL>.10)와 분산팽창계수(VIF<10)진단 지표를 통해 
공선성이 없는 것으로 확인하였다. 분석결과 고등학생
의 총 알코올섭취량에 유의미한 영향을 미치는 사회적 
음주제공자는 친구(β=.24, t=3.02, p<.01)와 선후배(β
=.16, t=2.04, p<.05)인 것으로 나타났다. 그밖에 사회
적 음주 제공자들은 총 알코올섭취량에 유의미한 영향
은 나타나지 않았다[표 3].

Table 3. Total alcohol consumption amount by social 
supplier of alcohol      

Independent 
Variables B Std 

Error β t p

(Constant) 64.62 166.20 .38 .698

Mother -11.03 37.61 -.02 -.29 .770

Father -36.76 33.54 -.09 -1.09 .257

Friend 102.70 33.98 .24 3.02 .003

Sibling -36.26 55.56 -.05 -.65 .515

Relative 5.09 48.97 .01 .10 .917
Partner(Boy-Girl 

friend) -62.27 104.20 -.05 -.59 .551

Young-old school 
mate 114.67 56.17 .16 2.04 .043

Dependent Variable: Total Alcohol Drinking Amount
F = 2.595
R2(adj.R2) = .106(.065) 

IV. 논의

미성년자의 주류판매금지법으로 19세 미만은 주류를 
구매할 수 없지만 우리나라의 청소년들은 다양한 방법
으로 술을 제공받고 있으며 이같은 사회적 공급으로 인

한 문제점들이 발생되고 있다. 이에 본 연구에서는 청
소년기인 고등학생으로 고등학교 졸업 후 대학진학 혹
은 사회진출의 기회가 있는 연령을 대상으로 조사함으
로 이러한 사회적 공급이 청소년의 음주량과 음주 빈도
에 미치는 영향을 분석하였다. 이에 따라 청소년의 음
주문제에 대한 대안모색과 부모교육의 필요성에 대하
여 논의하고자 한다.

본 연구결과에서 청소년에게 알코올을 구입해 준 사
람이 19세 미만인 경우가 27.6%이었으며 청소년의 부
모님이나 보호자에게 허락을 받은 후 알코올을 구매해 
준 경우도 39.7%, 청소년이 술 제공자의 보호 하에 알
코올을 마신 경우가 65.6%로 나타났다. 이 결과에 의하
면 표본 청소년의 경우 비교적 술에 대한 안전한 제공
을 받았다고 볼 수 있다. 선행연구에 의하면 청소년들
이 성인보다 일반적으로 위험한 음주에 관여한다고 보
았다[20]. 청소년기를 벗어난 이후에도 음주에 대한 긍
정적인 결과기대로 인한 폭음과 문제음주 경험 비율이 
높아진다는 연구 결과도 있다[21]. 본 연구결과와 마찬
가지로 청소년에게 있어서 음주에 영향을 미치는 여러 
요인 중 중요한 요인은 부모와의 관계임을 제시하고 있
다[22]. 한 선행연구에서는 청소년 음주에 대한 어머니
의 감독정도가 높을수록, 또한 부모에 의해 정해진 규
칙에 대한 준수의무감이 강할수록 음주문제행동의 정
도가 낮아지는 결과를 보여주었고[23]. 그와는 반대로 
부모감독이 소홀할수록 청소년음주가 증가하는 것으로 
나타났다[24]. 다른 연구에서는 부모의 허용적인 술에 
대한 태도가 자녀의 음주를 증가시키는 것[25]으로 보
았다. 술 제공자의 보호 하에서의 섭취는 더 안전할 수 
있으며 특히 부모의 보호 하에서 술을 마셨다면 알코올 
남용 가능성이 줄어들고 섭취량이 더 적은 것으로 나타
난 결과와 같은 맥락이라고 볼 수 있다[8]. 

청소년들에게 술을 제공한 빈도 조사에서는 부모의 
술제공 총합이 가장 높았으며 이는 사회적 제공을 증가
시키는 요인으로 작용하였고 특히 그 중에서 아버지의 
경우에는 유의적인 확률이 더 높게 나타났다. 아버지의 
경우에는 42.2%, 어머니의 경우에는 29.8%로 자녀에
게 술을 제공해준 것으로 나타났고 2위를 차지한 동료
집단은 38.5%로 동료들과의 술자리가 많은 것도 간과
할 수 없는 문제인 것이다. 청소년의 음주를 결정할 수 
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있는 중요한 요인이 부모의 알코올 사용으로 인한 것이
며 알코올 섭취 문제에 있어서도 부모를 모방하는 계기
를 만들어 줄 수 있는 요인이 될 수 있는 것이다. 반면 
본 연구에서는 파트너(직장동료, 남친, 여친)의 경우에
는 사회적 술제공을 감소시키는 유의적인 변수로 작용
하였다. 하지만 미성년 음주의 가장 영향력 있는 두 가
지 요인 중의 하나인 청소년의 알코올 섭취에 대한 동
료의 영향은 매우 많은 양의 술을 섭취할 수 있도록 할 
수 있다는 연구 결과도 있다[26]. 이는 지난 6개월 동안
에 청소년들에게 술을 사주거나 무료로 제공한 대상자 
중에 친구(p<.003)와 선후배 (p<.043) 변수에서 유의적
인 결과가 나타난 본 연구결과와 유사하다고 할 수 있
으며 이로 인한 총 알코올섭취량의 증가가 나타난 것을 
볼 수 있다.

또한 사회적인 술제공자의 수와 혼술자들의 총 알코
올 섭취량을 살펴보았을 때 총 알코올 섭취량은 술제공
자가 3명까지 늘어났을 때 증가된 양상을 보였으나 혼
술보다는 그 양이 많지 않았지만 제시된 내용 이외의 
결과에서 4명 이상의 술제공자가 있을 경우에는 더 증
가되는 양상을 나타내었다(총알코올 섭취량: 250g 이
상). 사회적인 술제공자가 많다는 의미는 가정을 벗어
난 청소년들이 술집이나 기타장소에서 동료나 선후배 
등과 자주 혹은 다량의 술을 마실 수 있는 기회가 제공
되고 이에 따르는 제지나 감독 없는 술자리로 인하여 
알코올의 총섭취량이 증가하는 것으로 추측된다[27].

본 연구결과에서 그나마 다행으로 여겨지는 사안은  
우리나라 고등학생들의 술자리가 성인들처럼 자주 일
어나지는 않는다는 것이다. 지난 6개월 동안 1회의 술
제공을 받은 경우는 30.4%로 가장 높게 나타났고 전혀 
없었다를 포함하여 여태껏 1번이 24.2%, 6개월 동안 
2~3회와 4~5회를 합한 경우도 18.6%나 되었다. 술제
공을 일주일에 1번 받는 경우는 4.3%, 2번 받는 경우는 
1.86%에 불과 했다. 청소년, 특히 미성년자 주류판매에 
대한 금지법에 대한 효력 때문인 것으로 사료된다. 우
리나라의 법적인 음주 제한 연령 나이는 18세로 청소
년 보호법 제 28조에 따라, 술을 구입할 수 있는 때는 
만19세가 되는 해의 1월 1일부터이지만, 음주 자체를 
막는 법조항은 없다. 술을 직접 구입하는 것 외에 다른 
방법으로 술을 입수하여 집에서 술을 마셔도 법적으로 

처벌받지는 않는다. 하지만 청소년 보호법 제28조 2항
에 “누구든지 청소년의 의뢰를 받아 청소년유해약물 등
을 구입하여 청소년에게 제공하여서는 아니 된다."라는 
제한이 있으며 제4항에는 “청소년유해약물 등이란 청
소년에게 유해한 것으로 인정되는 약물로 ‘주세법’에 따
른 주류 등을 말한다”라고 명시되어 있다. 또한 청소년 
보호법은 술집 출입에도 미성년자들에게 제한을 두고 
있다. 

대부분의 무슬림국가에서는 자국민들의 음주가 불법
으로 규정되어 있고 각 나라마다 음주 허용 연령이 다
르다. 우리나라의 평균 음주의 시작연령은 2017년 기
준으로 초등학교 6학년인 13세로 나타나있어 매우 이
른 나이에 음주를 시작 하는 것으로 보인다. 질병관리
본부에서 실시한 청소년 건강행태온라인조사에 따르면 
2019년도 청소년의 음주행동 중 현재음주율은 전체 
15%(남: 16.9, 여: 13)로, 중학생 7.6%(남:8.6, 여:7.1) 
고등학생 21.8%(남: 25.0, 여:18.4%)로 나타났다[28]. 
위험음주율은 전체 7.8%(남:8.2, 여:7.5)로 나타났고 중
학생은 7.9%, 고등학생은 37.5%의 비율로 나타났다. 
이는 10년 전과 비교하여(전체: 10, 남: 10.6, 여: 9.3, 
중학생: 11.8, 고등학생: 48.9) 전반적으로 감소한 수치
를 나타내었다[29]. 

하지만 2019년도의 청소년 현재음주자의 위험음주
율을 살펴보면 한자리에서 많은 양의 술을 마시는 위험
음주율의 비율이 상당히 증가하고 있는 것으로 나타났
다. 전체 52.2%(남: 48.4, 여: 57.4)로, 10년 전(전체: 
47.4, 남: 44.6, 여 51.4)과 비교하여도 거의 5%나 증
가한 양상을 나타내었다[30]. 두 결과 모두에서도 여학
생의 위험음주비율이 더 높게 나타났는데, 여성들의 음
주율이 사회적으로 점차 증가하고 있고 고등학교 이후 
대학생 연령대에서는 남녀의 음주 비율이 거의 비슷하
게 나타나는 것을 볼 때[31] 음주의 폐해에 대한 교육
이 시급하다고 볼 수 있다. 청소년기의 이른 음주와 위
험한 음주는 뇌손상을 유발할 뿐 아니라 알코올의존을 
높이게 되며[32], 성인기의 알코올 의존장애 확률을 더 
높일 수 있기 때문이다[33].

청소년들을 위한 알코올 예방 프로그램 들이 각 나라
마다 시행되고 있는데 미국에서 시행되고 있는 프로젝
트 노스랜드(Project Northland), 프로젝트 투월드 노 
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드럭 어뷰즈(Project Toward No Drug Abuse) 또한  
커뮤니티즈 댓 캐어(Communities that Care)[34]나 
호주의 SHAHRP (School Health and Alcohol 
Harm Reduction Project)[35], The Alcohol and 
Other Drugs (AOD) GP Education Program[36] 
등이 대표적으로 청소년의 알코올 사용 예방을 위하여 
학교 기반 개입을 통한 예방 프로그램 등으로 수행되고 
있는 것들이다. 미국의 예방 프로그램들은 이론 중심으
로 이루어지며 학생들이 알코올 사용에 대한 사회적 영
향(예: 동료 및 미디어에 의한)을 식별하고 저항하도록 
돕는 것을 강조하는 사회적 영향 모델에 중점을 두고 
다음과 같은 중재를 제공한다. 알코올 사용에 대한 사
회적 규범을 다루며, 알코올 사용에 대한 압력에 저항
하는 데 도움이 되는 개인 및 사회적 기술을 구축하고, 
상호작용적 교수법(예: 소그룹 활동 및 역할극)을 사용
하여 학생들의 참여를 유도하며, 프로그램 전달을 용이
하게 하기 위해 동년배 학생(즉, 동료 리더)을 사용하
며, 커뮤니티의 다른 부분(예: 부모)을 프로그램에 연결
하기 위해 추가 구성 요소를 통합한다. 또한 학생과 학
교가 적절한 예방 ‘용량‘을 받을 수 있도록 여러 세션과 
여러 해에 걸쳐 수행하며, 프로그램 진행자(예: 교사, 
학생)에게 적절한 훈련과 지원을 제공하고 봉사하는 학
생들에게는 문화적으로나 발달적으로 개입할 수 있는 
적절한 중재를 제공한다[34].

우리나라에서도 한국건강증진개발원을 통하여 여러 
가지 음주폐해예방을 위한 정책개발 및 연구와 예방사
업, 예방홍보 등을 수행하고 있고 절주 서포터즈 운영
과 절주교육, 학교금주교육 등의 위탁사업을 실시하고 
있는 실정이며 각 학교에서 실시하고 있는 프로그램들
이 교육적인 차원에 있어서 이들의 프로그램과 유사한 
내용들이다. 기존에 사용하고 있는 프로그램들을 적절
하게 이용하고 부족한 것이 있다면 도움을 받는 것도 
좋은 방안이 될 수 있을 것이다. 또한 고등학생 본인이 
학교의  음주폐해 교육을 통하여 절주 서포터즈로 활동
을 한다거나 사회 공헌 시간을 내어 유치원이나 초∙중
학생들을 대상으로 예방교육을 실시한다면 그 효과가 
훨씬 크게 나타날 것이다.

우리나라에서는 비교적 고등학교 시절까지는 학교와 
부모의 통제 상태에 있기 때문에 학교교육을 위주로 한 

음주교육과 가정에서의 부모의 음주교육은 반드시 필
요하다고 본다. 올바른 음주문화의 중요성을 인식시키
고 술에 대한  정확한 정보를 제공함으로 올바른 선택
을 할 수 있도록 가정의 차원을 넘어서 학교와 사회단
체가 계도에 앞장 서는 일에 협력해야 할 것이다.

V. 결론 및 제언

본 연구는 사회적 공급에 따른 고등학생의 음주량과 
음주 빈도에 대한 내용을 파악하여 청소년을 위한 알코
올 정책이나 음주관련 프로그램 등의 개발을 돕기 위하
여 수행되었다.

연구결과 고등학생에게 알코올 음료를 제공하는 사
회적 음주제공자의 수가 많을수록 회 당 알코올 섭취량
이 유의적으로 증가하였으며  혼술 족의 알코올 섭취량
은 사회적 음주 제공을 받는 그룹보다도 높게 나타났
다. 사회적 음주제공자로 아버지에 의한 음주 제공이 
가장 높았고, 친구와 어머니가 주요 음주 제공자로 나
타났다. 특히, 아버지와 어머니로 인한 음주 제공은 청
소년의 사회적 음주 제공 빈도를 증가시키는 요인으로 
통계적 유의미성을 나타냈다. 반면, 파트너/남⋅여친구
는 음주 제공 빈도를 감소시키는 요인으로 나타났다. 
청소년의 총 알코올섭취량을 증가시키는 요인은 친구
와 선후배의 음주 제공 빈도의 증가로 나타났다. 이는 
사회적 음주 제공자로서 부모의 역할과 친구와 선후배
로 인한 청소년의 높은 알코올 섭취량을 고려하여 알코
올 폐해 교육이 학생 본인만이 아니라 친구와 학부모 
및 사회로 확대되어야함을 나타낸다. 가정에서의 음주
에 대한 환경의 중요성에 대한 인식과 부모의 적극적인 
관심은 청소년으로 하여금 올바른 음주문화를 습득할 
수 있는 기회를 제공하고 부모와의 상호작용에도 도움
을 줄 수 있을 것이다. 부모가 음주에 대한 자기 절제의 
모습을 보여주기 위해 노력하며 허용적인 가정 음주환
경을 개선하고 부모교육 프로그램을 통한 자녀 음주의 
제한이나 개선을 위한 구체적인 행동지침 등이 제공되
어야 한다[25]. 또한, 적극적인 사회적 대응책의 마련으
로 청소년의 음주문제에 접근해야할 것이며 이를 통한 
사회적 또래집단 위험음주문화를 낮출 수 있도록 해야 
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할 것이다. 더 나아가 청소년들에게 음주의 폐해를 적
극적으로 교육, 홍보하고 음주의 양이나 빈도를 자신 
스스로 선택하고 조절할 수 있는 기본적인 자기 역량 
강화를 도모할 수 있도록 맞춤형 음주관련 프로그램의 
개발을 촉진할 것을 제안하는 바이다. 
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