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서 론

연구의 필요성1.

우리나라 아동 청 비는· (0 24 ) 1960∼

에 감 보건복지가61.3% 2005 33.6% ( , 2008)

고 들 건강 진 태가 람직 지 않 양,

상 보 고 다 민 강건강 료 보 비 지.

아동 충 아 가 개 평균12 2.2 OECD 1.6

개에 비 았고 보건복지가 청 건강 태( , 2007),

라 사 통 본 청 건강 진 태에 청

비만 매 가 고 는9.8% , 10 1 만

등도 신체 동 다 보건복지가( , 2008).

신보건 스트 스 지 에2005 45.6% 2007
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ABSTRACT

Purpose:The purpose of this study was to investigate factors influencing health promoting behavior of the late

school age children and to analyze the difference of health promoting behavior according to personal factors of

children.

Methods:The subjects consisted of 169 school-aged children in the 6th grade in Gyeonggi-do. Data were collected

fromDec. 1 to Dec. 10, 2008. The data were analyzed by using frequency, percentage,mean, standard deviation,

t-test, ANOVA, Pearson's correlation coefficients and Stepwise multiple regression with the SPSS/WIN 12.0

program.

Results: 1) Health promoting behavior was proved to be relatively high. The average item score for the health

promoting behavior was 3.85±.41. The highest degree of health promoting behavior was stress management

(4.13). whereas the one with the lowest degree was exercise (3.40). 2) In the relationship between personal

factors and health promoting behavior, there were statistically significant differences in gender, perceived health

status, family mood, father's drinking habits, school performance, school satisfaction. 3) Health promoting

behavior was showed significant positive correlations with perceived self-efficacy (r=.55), social support (r=.65),

prior related behaviors (r=.44), perceived benefits of action (r=.42), and significant negative correlations with

perceived barriers of action (r=-.37). 4) Stepwise multiple regression analysis was revealed that the most

powerful predictor of health promoting behavior was social support (β=0.36)

Conclusion:The combination of social support, perceived self-efficacy, perceived benefits of action, gender, and

family mood accounted for 57.8% of the variance in the health promoting behavior of the late school age children.
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가 고 살 시도 에46.5% , 2005 4.7%

가 과 에 가 운 생2007 5.8% ,

들 스트 스나 우울감 경험 고, 5 1

살 생각 었다 보건복지가 고( , 2008)

다.

후 는 아동 알리는 차 징과

장 어나는 사 에 당 게 라나는,

것 미 는 청 심리 사 과,

겪게 다 그러므 후 에 건강에 지식.

과 생 습 과 태도 러주는 것 신 건강

스스 여 건강 지 도 여 생 건

강 게 살아갈 도 뿐 아니라 가 과 지역사

미래 건강에 큰 향 미 게 다 시 에 야.

건강 진 내용 는 개 생습 안 사고,

염병 균 잡 양 취 강보건 규 운, , , ,

동 신건강과 스트 스 리 포 다, .

건강 진 는 가장 보편 많 사용

고 는 Pender 모 간 동 는(1982)

가 과 사 지 여 통-

건강 진 고 그 들 상 용

규 는 체 고 다차원 근 가능

나 모 체 개 연 는 것 어 워 연

들 만 택 여 연 다 내에.

아동 건강 진 에 연 주 별 살펴

보 건강지각 건강지식 경( , 1994), ( , 2003), 건

강 결 향미 효능감 복( , 2000), ( , 2005),

아 감 미 스트 스 미 등 건( , 2006), ( , 2004)

강 진 에 향 미 는 다.

같 아동 특 과 건강 진

주 찾아보는 연 들 많 애(

태 신 등 에, 2002: , 2007) Pender 건강(1996)

진모 탕 건강 진 향 에

연 는 고 다양 지 못 실 다 에 본 연.

는 후 아동들 건강 진 실천 도

악 고 건강 진 에 향 미 는 여,

효과 보건 건강 진 그램 계 는 도

움 는 료 공 고 실시 었다.

연구목적2.

본 연 는 Pender 건강 진 모(1996)

후 아동 특 건강 진 도 악

고 건강 진 는 규 것

다 체 목 다 과 같다 첫째 후. . ,

아동 건강 진 도 악 다 째 개. ,

에 건강 진 악 다 째 과거 건강. ,

에 건강 진 악 다 째 건강 진. ,

변 규 다.

연구내용 및 방법

연구설계1.

본 연 는 후 아동 특 건강 진

도 악 고 건강 진 는 규

사연 다.

연구대상2.

본 연 상 는 경 도 용 시에 재 는 개 등1

아동 체 상 간6 189 ,

월 월 지 간 었다 담2008 12 1 12 10 10 .

사 얻어 상189 ,

에 동 아동 질 지 사용 여

식 게 다 답에 었. 9~10

질 지 답 20

체 상 에 여 연 실시169 89.2%

다.

연구도구3.

감 에 포 도 는 지각 지각 장,

애 효능감 사 지지가 포 어 다 연, , .

에 사용 도 에 아동에 심

여 지각 장애 가 낮,

지각 효능감 사 지지는 가, , ,

미 가진다.

지각 개 것 여(1990)

사용 건강검진 균 잡 식사 질병 료 질, · · ·

병 복 척도 었다4 5 Cronbach's =.85 .⍺

지각 장애 개 것 여(1990)

사용 건강 진 에 애 는 시간 경 상, ·
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태 료 용 근 습 과 담 운동· · ·

등 건강 진 장애 도 는 5

척도 었다5 Cronbach's =.81 .⍺

효능감 가 개 도 여(2007)

사용 다 계 실천 지 복 목. · · ·

달 실 후 재 난 극복에 신 포 지 않· · ·

신감 척도 었다· 8 5 Cronbach's =.87 .⍺

사 지지는 에 개 계 지(2007)

지 척도 여 사용 다 상담. · · ·

보 등 사 지지 는 사람 는지에

척도 었다6 5 Cronbach's =.85 .⍺

건강 진 는 연 개 것 아(1995)

동에 맞게 여 사용 다 건강 진 역별 양.

리 개 생 강보건 운동 사고 염병· · · · ·

신보건 스트 스 리 개 역 척· · 8 20 5

도 어 가 건강 진,

도가 것 미 다 도. Cronbach's ⍺

었다=.80 .

과거 건강 건강에 보 집 규·

식사 충 운동 마 식 시간에· · ·

여 가 개 도 여 사용 다(2007) .

척도 가 건강 진과5 5

가 많았 미 다 도. Cronbach's⍺

었다=.65 .

개 건강 는 별 비만도· ·

재 나 건강상태가 포 가 는 모,

님 연여 모님 주습 가 가 포 었다, , .

그리고 는 생 만 도, ,

보건 만 도 포 다.

자료분석4.

집 료는 그램 용 여SPSS/WIN 12.0

다 상 개 과 연 변 에 여 빈.

도 평균 편차 등 통계 과 개, , ,

에 건강 진 도는 실시ANOVA t-test

다 그리고 과거건강 감 과 건강 진. ,

계 알아보 여 어슨 상 실시

고 건강 진 에 향 미 는 주 변,

여 원 에 변 나타난 가, ,

사 지지 효능감 과거 건강 지각, , ,

심 단계 다 귀 다.

연구결과

학령후기아동의 개인적 요인에 따른 건강증진행위1.

본 연 상 건강 진 는 만5

평균 었고 에 지 나3.85±0.41 , 4.13 3.40

타냈다 스트 스 리 가 가장 았 신건강. (4.13 ) ,

개 생 염병 강보(3.99 ), (3.93 ), (3.85 ),

건 양 리 사고 운동(3.75 ), (3.61 ), (3.53 ),

었다(3.40 ) < 1>.

개인적 요인에 따른 건강증진행위2.

개 에 건강 진 도 차 비 결과,

별 재 나 건강상태 아 지 주습 가, , , ,

생 만 도에 통계 차,

보 다 별 여 가 남 보다 았고 건강상태< 2>. ,

에 는 건강 다가 나 다보다 았 아 지 주습,

에 는 마시지 않는다가 주 상 마신다보다 았다2 .

가 는 목 다가 목 지 못 다보다 았 ,

과 생 만 도에 는 다 보통 다 못,

다 건강 진 도가 았다.

상 개 에 개 건강 진 역별8

차 에 양 리 도는 재 나 건강상태

가 생 만 도에 라, ,

표< 1>영역별건강증진행위정도 (N=169)

역 평균 편차

양 리 3.61 0.70

개 생 3.93 0.73

강보건 3.75 0.75

운동 3.40 1.32

사고 3.53 0.61

염병 3.85 0.68

신건강 3.99 0.74

스트 스 리 4.13 0.80

건강 진 체 3.85 0.41
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차 나타냈다 특 건강 경우 보통 다 나 다 경.

우보다 게 았다 개 생 도는 별과 가.

에 라 차 나타냈다 별에 여.

생 경우 가 가 목 경우 목 지 않 경

우보다 개 생 가 게 았다.

강보건 도는 별 아 지 주습 과 가,

에 라 차 나타냈다 운동 도는 비.

만도 재 나 건강상태 생 만 도에 라, ,

차 나타냈다 비만도 경우 상 비만. 3.72 ,

비만 경우 운동 가 게 낮았1.82 ,

건강상태에 라 는 건강 다 보통 다 나 다, ,

차 보 다< 3>.

사고 도에 차 나타낸 변 는 없었

염병 도는 재 나 건강상태에,

차 나타냈는 건강 도가 았다, .

신건강 도는 재 나 건강상태 가,

생 만 도에 라 차 나타냈다 건, .

강상태가 경우 가 목 다고 식 경,

우 생 에 만 경우 신건강 가 았다 스, .

트 스 리 도는 재 나 건강상태 가,

생 만 도에 에 라 차, ,

나타냈다 건강 고 가목 가 목 경우 생. , ,

만 도가 경우에 아닌 경우보다 게 았다

< 4>.

표< 2>개인적요인에따른건강증진행위정도 (N=169)

n (%)
건강 진

M±SD t or F Scheffe

건

강

별 남

여

92

77

(54.4)

(45.6)

3.80±0.46

3.92±0.36

-2.09*

비만도 비만

상

28

141

(16.6)

(83.4)

3.69±0.39

3.83±0.34

2.37

재 나 건강상태 나 다a

보통 다b

건강 다c

14

62

93

(8.3)

(36.7)

(55.0)

3.60±0.34

3.62±0.46

3.96±0.40

14.42** c>a, b

가 모님 연여

아니

102

67

(60.4)

(39.6)

3.83±0.43

3.89±0.40

0.17

아 지 주습 주 상 마신다2 / a

월 마신다1~4 b

마시지 않는다c

56

60

53

(33.1)

(35.5)

(31.4)

3.69±0.43

3.89±0.44

3.83±0.47

3.22* c>a

어 니 주습 주 상 마신다2 /

월 마신다1~4

마시지 않는다

13

50

106

(7.7)

(29.6)

(62.7)

3.72±0.56

3.84±0.41

3.80±0.45

0.38

가 목 지 못 다a

보통 다b

목 다c

6

81

82

(3.6)

(47.9)

(48.5)

3.84±0.28

3.70±0.41

4.01±0.38

22.91** c>a

못 다a

보통 다b

다c

19

113

37

(11.2)

(66.9)

(21.9)

3.63±0.41

3.86±0.40

3.96±0.45

4.02* c>b>a

생 만 도 만 다a

보통 다b

만 다c

15

71

83

(8.9)

(42.0)

(49.1)

3.47±0.46

3.75±0.48

3.92±0.38

8.00** c>b>a

보건 만 도 만 다

보통 다

만 다

21

102

46

(12.4)

(60.4)

(27.2)

3.71±0.55

3.80±0.43

3.85±0.44

0.72

*p<.05, **p<.01.



Vol. 23, No. 1, 2010 5

학령기후기아동의건강증진행위관련요인

표< 3>개인적요인에따른영역별건강증진행위정도( )Ⅰ (N=169)

변
양 리 개 생 강보건 운동

M±SD F or t M±SD F or t M±SD F or t M±SD F or t

건

강

특

별

남

여

3.61±0.72

3.60±0.69

0.09

3.78±0.78

4.12±0.63

-3.02**

3.63±0.84

3.90±0.62

-2.34*

3.57±1.44

3.21±1.13

1.77

비만도

비만

상

3.59±0.64

3.61±0.72

0.03

3.96±0.71

3.93±0.74

0.05

3.93±0.71

3.71±0.76

1.90

1.82±0.94

3.72±1.14

67.75**

재 나 건강상태 1)

나 다a

보통 다b

건강 다c

3.57±0.68

3.35±0.64

3.79±0.70

8.03**

c>a, b 3.61±0.68

3.85±0.76

4.04±0.70

2.74

3.52±0.77

3.69±0.74

3.82±0.76

1.30

2.14±1.23

3.05±1.23

3.83±1.19

15.94**

c>b>a

가

특

모님 연여

아니

3.55±0.70

3.69±0.71

1.61

3.97±0.72

3.90±0.76

0.32

3.73±0.74

3.78±0.79

0.19

3.30±1.38

3.55±1.20

1.45

아 지 주습 1)

주 상 마신다2 / a

월 마신다1~4 b

마시지 않는다c

3.51

3.58

3.75

1.61

3.81±0.68

4.04±0.74

3.94±0.76

1.43

3.56±0.83

3.98±0.66

3.69±0.72

4.90**

b>c, a 3.27±1.34

3.55±1.41

3.38±1.18

0.68

어 니 주습

주 상 마신다2 /

월 마신다1~4

마시지 않는다

3.73±0.81

3.59±0.70

3.60±0.70

0.21

3.96±0.75

3.99±0.74

3.91±0.73

0.23

3.62±0.97

3.85±0.81

3.72±0.70

0.67

3.38±1.19

3.40±1.36

3.41±1.32

0.002

가 1)

목 지 못 다a

보통 다b

목 다c

3.08±0.58

3.50±0.64

3.76±0.74

4.63*

c>a 3.17±0.61

3.86±0.71

4.06±0.73

5.124**

c>a 2.72±0.71

3.64±0.74

3.94±0.70

9.88**

c>a 3.17±1.17

3.19±1.28

3.63±1.34

2.518

특

1)

못 다
a

보통 다b

다c

3.21±0.65

3.61±0.67

3.81±0.75

4.77*

c>a 3.71±0.65

3.94±0.76

4.04±0.69

1.28

3.46±0.82

3.77±1.24

3.83±0.75

1.71

3.47±1.43

3.39±1.24

3.40±1.52

0.03

생 만 도 1)

만 다a

보통 다b

만 다c

3.20±0.56

3.54±0.75

3.74±0.66

4.49*

c>a 3.63±0.67

3.90±0.79

4.02±0.68

1.90

3.45±0.90

3.73±0.74

3.82±0.73

1.45

2.60±1.35

3.04±1.22

3.86±1.23

11.70**

c>a

보건 만 도

만 다

보통 다

만 다

3.67±0.71

3.53±0.66

3.75±0.78

1.58

3.81±0.68

3.95±0.70

3.97±0.83

0.36

3.79±0.87

3.75±0.70

3.73±0.83

0.05

3.19±1.50

3.41±1.22

3.48±1.44

0.35

*p<.05, **p<.01.

1) Scheffe test.
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표< 4>개인적요인에따른영역별건강증진행위정도( )Ⅱ (N=169)

변
사고 염병 신 건강 스트 스 리

M±SD F or t M±SD F or t M±SD F or t M±SD F or t

건

강

특

별

남

여

3.47±0.57

3.61±0.64

-1.54

3.76±0.74

3.96±0.60

-1.83

3.95±0.78

4.05±0.69

-0.93

4.07±0.86

4.21±0.72

-1.15

비만도

비만

상

3.44±0.60

3.55±0.61

0.77 3.70±0.76

3.88±0.67

1.62 3.79±0.69

4.03±0.74

2.47 4.21±0.75

4.11±0.81

0.37

재 나 건강상태 1)

나 다a

보통 다b

건강 다c

3.45±0.52

3.50±0.61

3.57±0.62

0.35 3.76±0.56

3.68±0.71

3.98±0.68

3.74*

c>a. b

3.68±0.68

3.66±0.78

4.26±0.60

16.23

c>a. b

4.25±0.58

3.85±0.89

4.30±0.72

6.57*

c>a. b

가

특

모님 연여

아니

3.49±0.61

3.60±0.59

1.26

3.82±0.76

3.90±0.54

0.56

4.02±0.68

3.95±0.83

0.37

4.18±0.78

4.05±0.83

1.05

아 지 주습

주 상 마신다2 /

월 마신다1 -4

마시지 않는다

3.52±0.51

3.46±0.60

3.62±0.69

1.01 3.76±0.67

3.98±0.69

3.80±0.68

1.64 3.81±0.74

4.10±0.73

4.06±0.73

2.63 4.04±0.87

4.20±0.77

4.15±0.76

0.63

어 니 주습

주 상 마신다2 /

월 마신다1 -4

마시지 않는다

3.54±0.55

3.50±0.63

3.55±0.61

0.10 3.64±0.63

3.92±0.73

3.85±0.67

0.87 3.83±0.84

4.02±0.74

4.00±0.73

0.36 4.00±0.84

4.20±0.69

4.11±0.85

0.38

가 1)

목 지 못 다a

보통 다b

목 다c

3.56±0.72

3.49±0.60

3.57±0.61

0.32 3.67±0.47

3.75±0.66

3.97±0.71

2.35 2.63±0.80

3.81±0.71

4.28±0.58

24.06**

c>a

2.58±0.97

3.90±0.72

4.48±0.64

30.06

c>a

특

1)

못 다a

보통 다b

다c

3.33±0.44

3.53±0.65

3.65±0.51

1.73

3.84±0.64

3.84±0.67

3.88±0.77

0.05

3.80±0.67

3.97±0.75

4.18±0.70

1.85

3.82±0.69

4.11±0.83

4.36±0.71

3.19

c>a

생 만 도 1)

만 다a

보통 다b

만 다c

3.42±0.43

3.54±0.66

3.54±0.59

0.27 3.49±0.53

3.90±0.71

3.88±0.67

2.38 3.55±0.82

3.90±0.78

4.16±0.64

5.61*

3>1

3.93±1.02

3.94±0.78

4.33±0.68

5.42**

c>a

보건 만 도

만 다

보통 다

만 다

3.32±0.61

3.55±0.64

3.59±0.51

1.61 3.81±0.87

3.86±0.68

3.86±0.61

0.05 3.85±0.83

4.03±0.72

3.98±0.73

54.74 3.95±1.05

4.08±0.75

4.32±0.76

1.94

*p<.05, **p<.01.

1) Scheffe test.
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과거 건강관련행위와 건강증진행위3.

과거 건강 평균 다 지난3.33±0.74 .

개월간 시간 상 취 다6 8 (3.63±1.13)

가 가장 았고 지난 개월간 건강 보 집 다, 6

가 가장 낮았다 과거 건강(2.75±1.09)< 5>.

역별 건강 진 상 보 운동 신, 건강,

양 리 염병 스트 스 리 상, ,

보 개 생과 사고 상 낮았고, ,

강보건과는 상 보 지 않았다< 6>.

관련 변인과 건강증진행위와의 관계4.

과거건강 감 과 건강 진 계에

사 지지 효능감 과거건강 지각, , ,

가 지각 장애 낮 건강 진,

도가 게 나타났다< 7>.

아동의 건강증진행위에 영향을 미치는 요인5.

상아동 건강 진 에 규

건강 진 변 여 단계 택

용 다 귀 실시 다 사 지지 효능. ,

감 과거 건강 지각 별 가, , , ,

가 변 나타났 체 변, 59.2%

다 본 연 에 사 지지 아. 42%

동 건강 진 가장 주는 나타났

다< 8>.

고 찰

후 아동 건강 진 는 척도5

에 체 평균평 만3.85±0.41 4

산 었다 후 아동 상 근3.08 .

연 에 애 태 연 에 는(2002) 3.00

연과 남 연 에 는±0.32/4 , (2004) 2.92±

나타났는 비 본 연 결과는 비0.35/4

표< 5>과거건강관련행위이행정도 (N=169)

변 M±SD

과거 건강 3.33±0.74

지난 개월간 건강 보 집: 6 2.75±1.09

지난 개월간 주 에 상 운동6 1 3 3.43±1.24

지난 개월간 건강 규 식사6 3.55±1.21

지난 개월간 마 편안 식 취6 3.28±1.06

지난 개월간 시간 상 취6 8 3.63±1.13

표< 7>과거건강행위 감정요인과건강증진행위와의관계,

(N=169)

변 상 계

과거건강 .44**

지각 .42**

지각 장애 -.37**

효능감 .55**

사 지지 .65**

*p<.05, **p<.01.

표< 6>과거건강관련행위와영역별건강증진행위의상관관계 (N=169)

역
양

리

개

생

강

보건
운동

사고 염병 신

건강

스트 스

리

과거건강 (r) .298** .195* .137 .599** .160* .279** .301** .235**

*p<.05, **p<.01.

표< 8>건강증진행위에영향미치는요인 (N=169)

β F p R2

사 지지 .36 120.13** .000 .415

효능감 .25 83.94** .000 .497

과거 건강 .20 66.80** .000 .540

지각 .14 53.85** .013 .557

별 .12 45.21** .021 .568

가 .12 39.14** .041 .577

*p<.05, **p<.01.
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것 나타나 본 연 상 아동 건강 진

고 알 다.

역별 건강 진 살펴보 스트 스 리

가 가장 게 나타났 신건강4.13±0.80 ,

나타났다 스트 스 리 신건강3.99±0.74 .

역 가 것 근 연 들 살

과 공 고 등 매체 향 살에 통계 뉴,

스 에 실시 살 보건 신건,

강에 다양 보가 공 어 신건강에 심

가 게 결과 볼 다( , 2003).

운동과 사고 양 리 역 다 역에 비,

도가 낮았는 는 애 태 연 결(2002)

과 사 다 운동 평균 가장 낮. 3.40

나타내고 뿐 아니라 편차가 나타나 다1.32

건강 진 에 비 운동 에 개 차 가 었다.

후 아동에 운 규 운동과

양 리 사고 에 보건 가 과 에 지

고 체계 루어 야 가 다.

강보건 역에 아검진과 주 상 운3

동 다가 비 낮게 었는 청 아, 2/3

우식 과 주질 고 신장 체 등 체격 과거에 비, ,

향상 었 나 체 감 었다 보건복지가( , 2008)

는 결과 는 것 다 식생 운동 컴퓨. , ,

통 여가 용 체 떨어지고 비만아동TV

비 가 고 므 규 운동 습

도 가 과 에 연계 지도 야 것 다.

개 에 건강 진 차 보 ,

건강상태 가 생 만 도에, , ,

차 가 었다 건강상태에 건강 진 도.

에 는 건강 다고 지각 는 집단 건강 진 도가

것 나타났다 는 여러 연 경원 등. ( ,

신 등 연 결과 다 신2000; , 2007) .

지각 는 건강상태가 건강 진

다는 Pender 연 결과 지지 다 가(1999) .

에 건강 진 도에 는 가 가

목 다고 지각 건강 진 도가 것

나타났다 는 원 연 결과 다. (2001) .

아동에게는 가 지지가 목,

는 아동 건강 진 에 향 미 고

알 다.

에 건강 진 도에 는 공

다고 지각 는 경우 건강 진 도가 것

나타났다 지식 에 건강 리 건강 진 내용.

많 본 생들 건강 진 가 것

다.

생 만 도에 건강 진 도에 는

생 만 도가 경우 건강 진 도가 것

나타났다 생 겁고 건강.

진 가 것 진 연 결과(1996)

다 가 특 과 특 건강 진.

가 건강 진 가시키 는 가 과

말 고 다.

과거 건강 역별 건강 진 상

결과 운동 신건강 양 리 염병 스트, , , ,

스 리 상 보 다 과거 건강.

연 살펴보 등Neuberger (1994)

염 상 연 에 운동100

가 향 었 근 상, 369

등 연 에 도 청각보 사용 경Lusk (1997)

험 향 주었고 상 미,

양 연 에 는 과거 건강 가(2004)

가장 는 변 나타났다 처럼55.4% .

경험 습 재 건강 진 에

향 주므 복 고 집 경험 는 보

건 과 계 여야 것 다.

본 연 에 지각 지각 장애 효능감, , ,

사 지지는 모 건강 진 통계 상

계 보 다 아동 건강 진 그램 계.

처 에는 보상 통 참여 도

차 내 느낄 도 강 여 아동

들 건강 진 습 득 도 는 것

다.

본 연 에 는 신 건강 다고 식 효능

감 도가 았고 가 가 목 다고 식 아동

경우에 효능감 았 통계 다 건.

강 진 에 효능감 향 연 들 경(

강 에 나타난 같 본 연 에, 2002; , 2005)

도 가장 나타나 효능감

간 동 변 에 주 결 변 에

향 미 재 었다.

사 지지는 건강 나타

났다 에 미 양 연 에 도. (2004)
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사 지지가 건강 진 에 직 향 주는

변 아동 상, (2007)

연 에 도 사 지지가 건강 진 에 결 향

주는 것 보고 었다 같 후 아동 건.

강 진 가시키 래집단과 가 지지

가 용 는 사 지지모 는 것 건

강 진 진효과 리라 사료 다.

건강 진 변 여 단계 택

용 다 귀 실시 결과 사 지지 효능,

감 과거 건강 지각 별 가, , , ,

가 체 변 는 것 나타났 본57.7% ,

연 에 아동 건강 진 가장 주는

사 지지 고 다 효능감 었는 는 사, ,

지지 다고 시 연 결과 는

것 다 미 향후 후 아동 건강 진( , 2001).

그램 미 는 사람 들 나 가

간 결 강 시킴 효과 건강 진

지 도 도 야 것 다.

결론 및 언

본 연 는 Pender 차 건강 진모 탕(1996) 3

후 아동 건강 진 도 알아보

고 건강 진 에 향 미 는 변

후 아동 건강 진 그램 개 에

도움 는 료 공 고 시도 사연

다 료 집 월 월 지. 2008 12 1 12 10

용 시 등 아동 상6 169

다 료 평균 편차. , , ANOVA t-test, Pearson's

실correlation coefficient, stepwise multiple regression

시 주 결과는 다 과 같다 상 건강 진, .

실천 도는 평균 비 게 나타3.85±0.41

났다.

역별 는 스트 스 리 신건강(4.13 ), (3.99 ),

개 생 염병 강보건(3.93 ), (3.85 ), (3.75 ),

양 리 사고 운동(3.61 ), (3.53 ), (3.40 )

었다 상 개 에 건강 진 실천.

도는 남 생보다 여 생 재 나 건강상태 건강,

다고 식 아 지 주습 편 고 가, ,

가 목 생 생 만 도,

가 생 건강 진 많 는 것 나타

났다 건강 진 는 과거 건강 지각. (r=.44),

지각 장애 효능감(r=.42), (r=-.37), (r=.55),

사 지지 상 계 보 다 생들(r=.65) .

건강 진 에 가장 향 미 는 변 사

지지 효능감 과거 건강 지각, , , ,

별 가 체 변 나타냈, 57.7%

사 지지 효능감 과거건강, , ,

향 았다.

결 본 연 에 용 건강 진모 주

변 들 사 지지나 효능감 과거 건강, ,

지각 장애 과 지각 건강 진,

는 변 었다 본 연.

언 다 과 같다.

첫째 아동 역별 건강 진 사고,

과 운동 역 낮았 므 사고 과 운동

포 건강 진 그램 다.

째 남 생보다 여 생 신 건강상태 게 지. ,

각 아동 건강 진 므 신 건

강상태 지각 도 지원 고 특 남

생들 상 보건 실시가 다.

째 아 지 주습 나 고 가 가 목, ,

지 못 가 에 건강 진 도가 낮았 므

모에 주 다.

째 낮거나 생 만 도가 낮 아동,

건강 진 도가 낮았 므 생들 게

근 고 용 는 그램 다.

다 째 사 지지는 건강 진 주,

나타났 므 아동 지지 는 건강과 지

지모 과 재 안 다.
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