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Abstract

Objectives :

This study was founded to identify the differences of stress responses, according to Sasang Constitutions (the 

Taeyangin, Taeumin, Soyangin and Soumin) of highly stressed oriental medicine college students. 

Methods :

The subjects were 76 students who majored in oriental medicine. We processed 'University students Stress Scale',  

and 'Medical Stress Scale'. We selected 30 students who stressed higher than average. We then processed 'QSCC II 

(Questionnare for the Sasang Constitution Classification II)' and 'Scale for the Stress Response'. Collected data was 

analyzed with the SPSS 19.0 for windows statistical program. 

Results :

The university students stress score of oriental medicine students was 1.97 that was higher than the other college 

students. The medical stress score was 2.77, which was similar with other medical college students. The symptoms 

of stress score was 2.53, which was higher than the others. Particularly, the depressive syndrome and rage 

syndrome were highly ranked. The frequently appearing symptoms of each type of Sasang Constitutions (the 

Taeyangin, Taeumin, Soyangin and Soumin) showed as follows. The Soyangin's symptoms of stress showed in order 

of Anxiety, Depression,  and Emotional irritability. The Soumin's symptoms of stress showed in order of 

Depression, Emotional irritability,  and cognitive disorganization. The Taeumin's symptoms of stress showed in order 

of Anxiety, Depression,  and Emotional irritability. However, there was were no significant differences among the 

results of each constitution.

Conclusions :

The results show that oriental medicine students have as much stress as other medical college students and there 

was tendency of showing different patterns of stress response, according to Sasang Constitution, but it's not 

significantly different.
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I. 서론

의학계열 대학생들은 엄청난 학습량, 시험 및 

성적관리, 여가시간의 부족, 가족이나 친구와의 

교류시간 부족, 그리고 고난이도의 학습내용 등

으로 인하여 높은 스트레스를 경험하고 있다
1)
고 

알려져 있다. 이러한 스트레스 요인의 80% 이상

이 학업과 관련한 것으로 알려져 있으며2), 또한 

의학계열 대학생들이 겪는 이러한 극심한 스트레

스는 이들의 정신건강에도 악영향을 끼치며
3)
 심

지어 유급 및 학업포기 등의 심각한 학업문제를 

야기하기도 한다
4)
고 조사되었다. 

이와 같은 높은 스트레스뿐만 아니라 낮은 수

준의 스트레스라고 할지라도 해소되지 못하고 누

적되면 다양한 문제행동을 유발할 수 있으며, 신

체 및 정신건강에 영향을 미칠 수 있다. 대표적인 

신체 및 생리적인 변화로는 자율신경계에 관련된 

신체증상, 심혈관증상, 소화기증상 등을 유발한다
5)
고 알려져 있다. 이러한 스트레스는 개인에 의

해 지각되는 내․외적 자극을 원인으로 하는데, 자

극 자체의 강도 보다는 자극에 대한 개인의 주관

적 해석과 평가, 대처에 따라 스트레스 반응의 정

도는 좌우된다고 알려져 있다6). 즉, 동일한 스트

레스 상황에서 어떤 사람은 심각한 신체적, 심리

적, 사회적 기능의 변화를 경험하는 반면, 다른 

사람은 유용한 자원을 동원하여 그 스트레스에 

능동적으로 대처
7)
하는 등 개인의 성격 특성 요인

에 따라 스트레스에 대처하는 행동 양식과 발현

되는 증상에는 차이가 있으며8), 스트레스로 인한 

증상 또한 체질별로 차이가 있는 것
9)
으로 알려져 

있다.

한의학에서는 이러한 체질별 차이를 중요시하여 

1894년 동무 이제마가 사람의 체질을 생리 심리 사

회적으로 분류한 체질의학인 사상의학을 발표하였

다. 인간은 누구나 태양인, 태음인, 소양인, 소음

인의 네 체질로 나누어지며, 체질마다 체형이 있

는 것처럼 마음의 형이 있으며, 이 심성의 차이는 

대인관계, 상황을 받아들이는 방식과 일을 처리

하는 방식 등 여러 가지 사회적 활동과 심리적 반

응에 차이를 가져온다고 이해하고 있다
10)

. 

사상체질에 따른 스트레스 반응과의 상관성에 

관한 선행연구를 살펴보면, 사상체질별로 스트레

스 인지정도에 차이
11)

가 있으며, 체질별 생활습관

에 따른 스트레스의 잠재적 위험에도 차이
12)

가 

있었으며, 체질별 스트레스 인지정도에 따른 건

강상태에 차이
13)

도 있었고, 스트레스에 대한 심리

적 반응 양상도 달랐다
9)
.

이와 같이 기존의 연구들에서는 주로 사상체질

의 성격요인으로 인한 스트레스에 대한 인지 차이

와 심리적 반응 양상 차이 등에 관한 연구가 대부

분이었고, 한의과대학생의 학업스트레스로 인한 

신체 증상 양상에 관한 연구는 없었다. 그러므로 

본 연구에서는 여러 스트레스원(stressor) 중에서 

한의학과 대학생들의 가장 큰 스트레스원 중 하나

인 학업 스트레스를 중심으로 그에 따른 신체증상

과 사상체질과의 연관성을 살펴보고자 한다. 

II. 연구대상 및 연구방법

1. 연구대상 및 연구절차

 본 연구는 D대학교 한의과대학 한의학과 본

과 1학년 재학생 76명을 연구대상으로 대학생 스

트레스 설문과 의학 학업 스트레스 설문을 실시

하여 평균보다 학업 스트레스가 높은 학생 30명

을 선정하여 이들을 대상으로 사상체질판별검사

(QSCC II), 스트레스 신체 반응 양상 검사를 실시

하였다(Fig. 1.).

2. 연구도구

1) 대학생 스트레스 척도

한의과 대학생의 스트레스를 측정하기 위하여 

대학생 스트레스 설문지14)를 사용하였다.
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Fig. 1. Research schematic process.

이 설문지는 총 51개 문항으로 구성되었으며, 

각 문항은 1점(전혀 그렇지 않다) 부터 4점(항상 

그렇다)까지 리커트식 4점 척도로 구성되어 있

다. 각 문항 점수의 평균값을 산출하였고, 점수가 

높을수록 스트레스가 높은 것을 의미한다.

2) 의학 학업 스트레스 척도

(medical stress scale)

한의과 대학생들이 자각하는 의학 학업 스트레

스를 측정하기 위하여 총 13문항으로 구성된 의

학스트레스 척도(medical stress scale)
15)

에서 우

리나라 상황에 적합한 것으로 판단되는 10문항을 

선정하여 수정 후 사용하였다. 각 문항은 1점(전

혀 그렇지 않다) 부터 5점(매우 그렇다)까지 리커

트식 5점 척도로 반응하도록 되어있다. 각 문항 

점수의 평균 점수를 산출하였으며, 점수가 높을

수록 의학스트레스가 높은 것으로 해석하였다. 

3) 스트레스 반응양상 척도(SOS)

스트레스로 인하여 동반되는 신체 반응 양상을 

알아보기 위하여 본 연구에서 Lazarus와 Folkman

(1984)
16)

이 개발한 SOS(symptoms of stress) 척

도를 사용하였다. 스트레스 신체 반응 양상 척도

는 총 94항목이고 각 항목은 1점(전혀 없다)부터 

5점(매우 자주 있다)까지의 리커트식 5점 척도이

고 10개의 하위 척도로 분류되어 있다. 94문항의 

점수를 합하여 문항수로 나눈 평균점수로 총 스

트레스 반응 정도를 파악하고 각 하위 척도별 평

균 점수도 각 문항의 점수의 합을 문항수로 나누

어 구한 점수를 사용하였다. 그리고 점수가 높을

수록 스트레스 반응이 강하게 나타나는 것으로 

해석하였다. 

4) 사상체질 진단도구

사상체질 진단은 QSCC II(Qusetionare for 

Sasang Constitution Classification)
17)

를 이용하여 

대상자의 체질을 분류하였다. QSCC II의 체질판

별 정확도는 약 70%로 보고되어 있으며, 검사지

는 체형, 성격 및 생활습관에 관한 객관식 15문항

과 일처리 능력과 대인관계, 평소의 마음가짐과 
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N Percent(%)

Gender
Male 19 63.3

Female 11 26.7

Sasang Type

Soyangin 7 23.3

Soeumin 9 30.0

Taeeumin 14 46.7

Taeyangin 0 0.0

Total 30 100.0

Table 1. General characteristics

문제점, 감성특성, 행동특성 및 몸상태에 관한 

106개 문항으로 구성되어 있다17). 수거된 설문진

단지는 QSCC II의 사상판별 전용 프로그램으로 

처리하여 가장 높은 점수를 획득한 사상인을 해

당 사상인으로 분류하였으며, 그에 따른 다른 사

상인과의 점수 차이가 4점 이하인 경우에는 체질 

판별 논란의 여지가 있어 이를 제외하였다(Data 

not shown).

3. 분석방법

수집된 자료의 통계분석에는 SPSS Statistics 19 

for Windows를 이용하였다. 스트레스가 높은 대

상군을 선정하기 위하여 대학생 스트레스 검사와 

의학 학업 스트레스 검사를 시행하여 평균보다 

학업 스트레스 높은 대상자를 선정하였다. 선정

된 고 스트레스 군에 사상체질판별검사(QSCC II)

와 스트레스 신체 반응 양상 검사를 시행하였다.

사상체질판별검사(QSCC II)를 통하여 확인된 

각 사상체질별로 스트레스 신체 반응의 차이를 

알아보기 위하여 one-way ANOVA를 수행하였으

며, 군 간의 유의성은 Turkey's HSD test에 의해 

검정하였다. 

III. 연구결과 및 고찰

1. 연구대상의 일반특성

선별된 설문 대상자 30명의 성별 분포는 19명

(63.3%)이 남성이었고, 11명(36.7%)이 여성이었

고, 이들의 평균 나이는 23.47세였다. 그리고 29

명(96.7%)이 미혼자였고, 기혼자는 1명(3.3%)에 

해당하였다. 선별된 설문 대상자들 30명의 사상

체질 분포는 소양인은 8명(26.7%), 소음인은 9명

(30%), 태음인은 13명(43.3%)였고, 태양인은 0명

(0%)로 분포되었다(Table 1).

2. 대학생 스트레스 점수

대학생의 스트레스 설문조사를 통하여 알아본 

한의과 대학생의 전체 스트레스 지수의 평균은 

1.97으로 높게 나타났다. 대학생 스트레스 하위

척도 중에서 학교생활로 인한 스트레스의 평균이 

2.46으로 가장 높게 나타났으며, 자신문제로 인

한 스트레스가 2.12, 주변 환경문제로 인한 스트

레스가 2.06, 대인관계로 인한 스트레스가 1.65, 

가정생활로 인한 스트레스가 1.53으로 나타났다

(Table 2).

(N=76) M SD

School life stress 2.46 .52

Interpersonal stress 1.65 .39

Self problem stress 2.12 .51

Environmental stress 2.06 .46

Home problem stress 1.53 .44

Total 1.97 .38

M=Mean, SD=Standard Deviation

Table 2. University student stress score

3. 의학 학업 스트레스 점수

의학 학업 스트레스 설문조사를 통하여 알아본 

한의과 대학생의 전체 학업 스트레스 지수의 평

균은 2.77으로 나타났다(Table 3).

(N=76) M SD

Medical study stress 2.77 .56

M=Mean, SD=Standard Deviation

Table 3. Medical study stress score
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4. 스트레스 반응 양상

대상자의 스트레스 신체반응양상을 조사한 결

과 스트레스 반응양상 척도 평균은 2.53으로 나

타났다. 자주 나타나는 스트레스 반응 하위척도

는 우울증상(Depression)과 정서적 불안정 증상

(분노)(Emotional irritability(anger))으로 설문 대

상자들의 평균은 3.10으로 나타났으며, 이외에 

불안 증상군(Anxiety(fear)), 인식력 장애군

(Cognitive disorganization), 습관적 행동 형태군

(Habitual patterns)의 증상들의 빈도가 높게 나타

났다.(Table 4).

(N=30) M SD

1 Depression 3.10 .72

2 Emotional irritability(anger) 3.10 .73

3 Anxiety(fear) 2.82 .54

4 Cognitive disorganization 2.73 .59

5 Habitual patterns 2.65 .51

6 Peripheral vascular syndrome 2.35 .77

7 Upper airway syndrome 2.30 .65

8 Central neurological syndrome 2.20 .83

9 Gastro intestinal syndrome 2.20 .78

10 Awakeness syndrome 2.18 .77

11 Muscle tension 2.16 .75

Total 2.53 .69 

M=Mean, SD=Standard Deviation

Table 4. The mean and standard deviation of 

stress symptoms

5. 사상체질별 스트레스 신체 증상 차이

사상체질에 따른 전체 스트레스 반응의 평균은 

소음인, 소양인, 태음인 순으로 높게 나타났다. 

이를 통해 한의과 대학생의 학업 스트레스는 소

음인이 가장 심하고, 상대적으로 태음인이 가장 

적은 스트레스 증상을 보이는 것으로 나타났다.

사상체질별 각 증후군의 증상 발현은 통계적으

로 유의한 차이를 보이지는 않았지만, 다음과 같

은 경향을 보였다.

가장 빈도가 높은 우울증상군(Depression)의 

사상체질별 평균은 소음인, 태음인, 소양인 순으

로 나타나서, 소음인이 가장 빈발하고, 상대적으

로 태음인과 소양인은 비슷하게 적은 경향을 나

타냈다. 그와 같은 빈도인 정서적 불안정 증상(분

노)(Emotional irritability(anger))군의 사상체질별 

평균은 태음인, 소양인, 소음인 순으로 나타나서 

태음인이 가장 빈발하고, 상대적으로 소음인이 

가장 적은 경향을 보였다. 다음으로 불안 증상군

(Anxiety(fear))의 평균은 소음인, 소양인, 태음인 

순으로 나타나서 소음인이 가장 빈발하고, 상대

적으로 소양인과 태음인이 적은 경향을 보였다. 

이상에서 보면 전체적으로 가장 빈발했던 세 가

지 증후군들의 사상체질별 발생 빈도가 서로 다

르다는 것을 알 수 있었다.

다음으로 사상체질에 따른 인식력 장애군

(Cognitive disorganization)의 평균은 소음인, 소

양인, 태음인 순이어서 소음인이 가장 빈발하고, 

상대적으로 태음인이 가장 적은 경향을 보였고, 사

상체질에 따른 습관적 행동 형태군(Habitual 

patterns)의 평균은 소양인, 소음인, 태음인 순으로 

나타나서 소양인, 소음인이 비슷하게 빈발하고, 상

대적으로 태음인이 가장 적은 경향을 보였다.

신체적 증상 중에서는 말초혈관 증후군

(Peripheral vascular syndrome)의 평균은 소음

인, 태음인, 소양인 순으로 나타나서 소음인이 가

장 빈발하고, 상대적으로 소양인이 가장 적은 경

향을 나타냈다. 상기도 증후군(Upper airway 

syndrome)의 평균은 소음인, 소양인, 태음인 순

으로 나타났지만, 체질별 차이는 미미했다. 중추

신경계 증후군(Central neurological syndrome)

의 평균은 소양인, 소음인, 태음인 순으로 나타나

서 소양인이 가장 높았고, 상대적으로 태음인이 

가장 적은 경향이 나타났다. 위장계 증후군

(Gastro intestinal syndrome)의 평균은 소음인, 

태음인, 소양인 순으로 나타나서 소음인과 태음

인이 거의 비슷하였고, 상대적으로 소양인이 가
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Category Sasang Type N M SD F P

Peripheral vascular syndrome

Soyangin 8 2.23 .82

.14 .88 
Soeumin 9 2.43 .98 

Taeeumin 13 2.36 .61 

Taeyangin 0 - -

Awakeness syndrome

Soyangin 8 2.17 .72 

.10 .91 
Soeumin 9 2.28 .75 

Taeeumin 13 2.13 .87 

Taeyangin 0 - -

Upper airway syndrome

Soyangin 8 2.28 .86 

.01 1.00 
Soeumin 9 2.31 .62 

Taeeumin 13 2.30 .58 

Taeyangin 0 - -

Central neurological syndrome

Soyangin 8 2.33 .85 

.25 .78 
Soeumin 9 2.27 .85 

Taeeumin 13 2.08 .84 

Taeyangin 0 - -

Gastro intestinal syndrome

Soyangin 8 2.17 .81 

.01 .99 
Soeumin 9 2.22 .76 

Taeeumin 13 2.21 .84 

Taeyangin 0 - -

Muscle tension

Soyangin 8 2.32 .79 

.73 .49 
Soeumin 9 2.28 .67 

Taeeumin 13 1.97 .79 

Taeyangin 0 - -

Habitual patterns

Soyangin 8 2.68 .64 

.04 .96 
Soeumin 9 2.67 .60 

Taeeumin 13 2.62 .37 

Taeyangin 0 - -

Depression

Soyangin 8 3.05 .65 

.17 .85 
Soeumin 9 3.22 1.00 

Taeeumin 13 3.06 .56 

Taeyangin 0 - -

Anxiety(fear)

Soyangin 8 2.77 .52 

1.28 .30 
Soeumin 9 3.05 .67 

Taeeumin 13 2.69 .43 

Taeyangin 0 - -

Emotional irritability (anger)

Soyangin 8 3.11 .79 

1.49 .24 
Soeumin 9 2.78 .82 

Taeeumin 13 3.32 .60 

Taeyangin 0 - -

Cognitive disorganization

Soyangin 8 2.73 .55 

.31 .73 
Soeumin 9 2.86 .50 

Taeeumin 13 2.65 .70 

Taeyangin 0 - -

Total

Soyangin 8 2.53 .50  

.091 .91
Soeumin 9 2.58 .62 

Taeeumin 13 2.49 .39 

Taeyangin 0 - -

M=Mean, SD=Standard Deviation

Table 5. Differences in stress symptoms by Sasang type



JY Chang, KS Kim, BS Kim  83

장 적은 경향이 나타났다. 각성 증후군(Awakeness 

syndrome)의 평균은 소음인, 소양인, 태음인 순

으로 나타나서 소음인이 가장 빈발하고, 소양인

과 태음인이 비슷하게 나타났고, 마지막으로 근

육 긴장 증상군(Muscle tension)의 평균은 소양

인, 소음인, 태음인 순으로 나타나서 소양인과 소

음인이 비슷하게 발생하였고, 상대적으로 태음인

이 가장 적게 나타나는 경향을 보였다(Table 5).

사상체질별로 빈번하게 나타나는 상위 증상들

을 분석해 보면, 소양인의 경우 정서적 불안정 증

상(분노)(Emotional irritability(anger)), 우울증상군

(Depression), 불안 증상군(Anxiety(fear)), 인식력 

장애군(Cognitive disorganization), 습관적 행동 

형태군(Habitual patterns), 중추신경계 증후군

(Central neurological syndrome)의 순서로 나타

났고, 소음인의 경우 우울증상군(Depression), 불

안 증상군(Anxiety(fear)), 인식력 장애군(Cognitive 

disorganization), 정서적 불안정 증상(분노)

(Emotional irritability(anger)), 습관적 행동 형태

군(Habitual patterns)의 순서로 나타났으며, 태음

인의 경우 정서적 불안정 증상(분노) (Emotional 

irritability(anger)), 우울증상군(Depression), 불

안 증상군(Anxiety(fear)), 인식력 장애군(Cognitive 

disorganization), 습관적 행동 형태군(Habitual 

patterns)의 순서로 나타났으며, 태양인은 대상자

가 없어서 확인할 수 없었다. 

IV. 고 찰

대학생들에게서 대학생활은 고등학교 시기와

는 질적으로 다른 많은 새로운 유형의 압박감을 

느끼게 되고, 대학생활을 통해 자신의 진로에 대

한 방향 설정과 더불어 전문적 정체감을 형성하

게 되는 시기18)이다. 특히, 의학계열 대학생들은 

성공적인 의학전문인이 되기 위한 과정을 밟아 

나가면서 수많은 역경에 직면하게 되는데, 일반

적으로 60% 이상의 의과대학생들은 심각한 스트

레스를 경험하고 있는 것으로 보고된 바 있으며
19)

, 무려 80%를 웃도는 의과대학생들은 자신이 

겪는 스트레스가 자신의 학업에 부정적인 영향을 

끼친다20)고 보고되었을 정도로 의과대학생들이 

지각하는 스트레스는 매우 심각한 수준에 도달해 

있다고 할 수 있으며, 이는 결국 나아가 원만한 

의사-환자 관계의 형성과 의료의 질적 향상을 위

한 이들의 노력에도 부정적인 영향을 끼치게 된

다
5)
고 알려져 있다. 

본 연구에서 나온 결과를 보면, 한의과 대학생

의 대학생 스트레스 지수의 평균은 1.97로 나타

서 의학계열이 아닌 일반 대학생들을 대상으로 

연구에서 제시한 1.8314)보다 높게 나타났으며, 하

위항목에서 학교생활 항목의 스트레스가 2.46으

로 가장 높게 나타서 대인관계, 자신문제, 가정생

활 등 학교생활 이외의 주변 상황에 대한 스트레

스 보다 학교생활에서 오는 스트레스가 가장 많

은 영향을 미치고 있는 것으로 이해할 수 있었다. 

또한 학교생활에서 대부분의 비중을 차지하고 있

는 의학 학업과 관련된 스트레스 지수의 평균은 

2.77로 나타나서 의과대학생들을 대상으로 한 연

구에서 나타난 결과18)인 2.82와 비슷한 지수를 

보였다. 

한의과 대학생들의 학업 스트레스로 발생하는 

신체증상 지수(SOS)의 전체 평균은 2.53으로 이

는 한국 대입 수험생을 대상으로 조사하여 얻은 

평균 1.22
21)

나, 같은 의학계열인 간호대학생을 대

상으로 조사한 1.1422)보다 훨씬 높은 편이었다. 

이러한 결과는 의학 학업에 대한 과중한 부담 때

문으로 생각되며, 이는 같은 의료계열이더라도 

한의학과가 가지는 학문적 특성 때문인 것으로 

생각된다. 

스트레스 반응양상 척도(SOS)는 10개의 하위

척도인 스트레스 반응 증상군으로 구성되었고, 

이는 말초혈관 증상군, 심폐 증상군(각성군, 상기

도군), 중추신경계 증상군, 위장장애 증상군, 근
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육긴장 증상군, 습관적 행동 형태군, 우울증상군, 

불안 증상군, 정서적 불안정군(분노), 인식력 장

애군
16)

으로 스트레스에 따른 대표적인 심리적, 신

체적 반응 양상을 계통별로 분류해 놓은 것이다. 

이러한 하위척도별 발생 빈도는 간호과 대학생들

의 스트레스 반응양상에 대한 연구에서 우울 증

상군(1.53), 정서적 불안정 증상(분노)군(1.39), 

불안 증상군(1.29)이 높은 빈도를 차지했었던 결

과
22)

와 동일하였으며 그 수치는 한의과대학생들

의 증상 정도가 훨씬 높게 나타났으며 이는 한의

과 대학생들의 학업 스트레스 지수가 간호학과 

학생들의 지수와 비교했을 때 큰 차이로 높았던 

것과 밀접하게 관련 있는 것으로 생각된다. 그리

고 한의과 대학생들은 스트레스 반응양상은 이소

우의 한국인의 스트레스 반응양상에 대한 연구에

서 인식력 장애군, 정서적 불안정 증상(분노)군, 

불안 증상군, 우울증상군 등이 높은 빈도를 보이

고 말초혈관 증후군, 중추신경계 증후군 등이 낮

은 빈도를 보였던 것과 비슷한 결과
23)

를 나타내

었다. 이러한 결과는 우울증상 즉 ‘혼자있고 싶

고 슬프다’,‘불행하거나 우울하다고 느낀다’, 

‘죽고 싶다’,‘보통때처럼 자고나도 아침에 피

곤하고 기운이 없다’등의 정서상태를 느끼거나 

분노를 포함한 정서적인 불안정 양상 등 스트레

스에 따른 정서적인 부분의 반응의 빈도가 높고, 

‘어지러움’, ‘현기증’, ‘편두통’, ‘경련’등

의 중추신경계 증후군과 때때로 심한 긴장을 느

끼거나 쥐가 나는 등의 근육 긴장 증상군, ‘얼굴

이 달아 오른다’든지‘심하게 가렵다’, ‘손발

이 차다’등의 말초혈관 증후군 등의 신체적인 

반응이 나타나는 빈도는 좀 더 적었던 것으로 해

석할 수 있다. 또한 신체적 증상들 보다 정서적 

증상의 평균값이 큰 경향을 보이는 것으로 보아 

한의과대학생들의 학업스트레스로 인한 증상들

은 정서적 증상들이 신체적 증상들보다 큰 비중

을 차지하고 있는 것으로 생각된다.

이처럼 한의과 대학생들은 다른 학과 학생들보

다 월등하게 높은 스트레스를 받고 있는 것으로 

이해되며, 같은 의학계열인 의과대학생들의 학업 

스트레스 지수와 비교해서 비슷한 정도임을 볼 

때, 이러한 한의과 대학생들의 학업으로 인한 스

트레스는 단지 한의과 대학생들에 한정되는 것이 

아니고 의학계열 대학생들이 함께 겪는 대표적인 

스트레스원으로 여겨진다. 

스트레스 반응 양상 척도 중에서 가장 높은 평

균을 보인 항목은 우울증상과 정서적 불안정 증

상(분노)으로 나타났으며, 이는 다른 연구들에서 

가장 자주 나타나는 스트레스 반응 상위 두 가지 

증상이 우울증상과 정서적 불안정 증상(분노)이

라는 결과와 다르지 않았다. 한 연구24)
에서 스트

레스 반응 양상 척도 중 하위척도의 평균 점수가 

0.70을 넘을 경우 그 스트레스 증상에 대해 추후 

관리가 필요하다고 권고한 것을 참고한다면, 설

문에 참여한 대상자의 경우 10개의 하위 척도 모

두 0.70보다 높게 나타났으므로 한의과대학생들

의 학업스트레스 관리가 절실하다고 생각된다.

스트레스를 일으키는 요인에 대해 사람들은 각

기 다르게 지각할 수 있는데, 같은 요인이라도 어

떤 사람은 매우 심하게 스트레스를 느끼는가 하

면, 어떤 사람은 이를 전혀 느끼지 못하기도 한다
25)

. 개인의 성격별 스트레스 인지정도와 인체의 

건강상태에 관한 연구
26)

등에서도 성격유형에 따

라 스트레스 점수와 건강상태에 차이가 있었다고 

보고
13)

된 바 있다. 

개개인의 특성을 주로 다루는 것은 의학의 영

역 중에 체질의학이 대표적이라고 할 수 있다. 체

질은 개체의 형태․기능적 특성으로서 질병의 발

생과 치료방법에 영향을 주기 때문에 동서양을 

막론하고 오래 전부터 체질구별에 있어서 관심을 

갖고 연구되어 왔다
11)

. 

李濟馬는『東醫壽世保元』에서 사람을 태양인, 

소양인, 태음인, 소음인으로 구분하고 각 체질별

로 생리적 소증과 병리적 병증이 다르다는 것을 

제시하였다
27)

. 그래서 사상의학에서는 인간의 성
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격과 체질에 따라서 발생하는 질병의 경향이 달

라진다고 하였으며, 서12)의 연구에서 사상체질과 

생활습관에 따른 스트레스의 평가를 통해 소양인

은 다른 체질에 비해 잠재적 위험군에 더 가깝고, 

소음인은 고위험군, 태음인은 정상군에 가까운 

것으로 나타났으며, 성격유형에 따라 스트레스와 

건강상태에도 차이가 있다는 연구
11)

 등에서 사상

인별로 전반적인 스트레스에 대한 반응에 차이가 

있음을 인식할 수 있다.

이번 연구에서 한의대학생들의 학업스트레스

를 중심으로 사상체질별로 세부적인 신체증상들

을 분석해 보면, 소양인의 경우 정서적 불안정 증

상(분노)군, 우울증상군, 불안 증상군, 인식력 장

애군, 습관적 행동 형태군의 순서로 나타났고, 소

음인의 경우 우울증상군, 불안 증상군, 인식력 장

애군, 정서적 불안정 증상(분노)군, 습관적 행동 

형태군의 순서로 나타났으며, 태음인의 경우 정

서적 불안정 증상(분노)군, 우울증상군, 불안 증

상군, 인식력 장애군, 습관적 행동 형태군의 순서

로 나타났다. 이 결과는 이와 유사한 연구9)에서 

언급한 사상체질별 스트레스 정도와는 차이가 있

었으며, 이에 따른 스트레스 반응에도 일부 차이

가 있다는 결과이다. 그 이유는 한의대학생들이

라는 모집단과 또한 모집단의 개체수가 적은 점, 

그리고 모집단에 작용한 스트레스원의 차이가 영

향을 주어 결과가 서로 달라진 것으로 추측된다.

위와 같이 스트레스 반응의 10개의 하위척도와 

전체 점수는 사상체질별로 차이를 보였지만 통계

적으로 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다. 이

것은 D대학의 본과 1학년 학생에 한하여 연구를 

진행하여 연구대상자의 개체수가 적었기 때문으

로 추측되며, 향후 의학과, 치의학과, 약학과 등 

의료계열 대학생들의 스트레스 지수와 스트레스 

증상을 비교하는 대단위 연구가 필요할 것으로 

여겨진다.

V. 결론

본 연구에서 한의과 대학생들의 학업 스트레스 

정도와 사상체질에 따른 신체증상 양상 연구를 

통하여 다음과 같은 결론을 얻었다.

대학생 스트레스 검사에서 전체 평균은 1.97로 

나타나 다른 학과 대학생들 보다 의료계열 학생

들의 스트레스가 훨씬 높은 것으로 나타났고, 주

요한 요인으로 학교생활로 인한 스트레스가 가장 

큰 비중을 차지했다. 그리고 의학 학업 스트레스 

검사에서 전체 평균은 2.77로 나타나 다른 의과

대학생들의 의학 학업 스트레스 정도와 비슷하게 

나타났다. 

스트레스 신체반응 양상의 전체 평균은 2.53으

로 높게 나타났으며 우울증상군, 정서적 불안정 

증상(분노)군이 가장 크게 나타났다. 

사상체질 별로 빈번하게 나타나는 스트레스 증

상들을 분석해 보면, 소양인의 경우 정서적 불안

정 증상(분노)군, 우울증상군, 불안 증상군의 순

서로 나타났고, 소음인의 경우 우울증상군, 불안 

증상군, 인식력 장애군의 순서로 나타났으며, 태

음인의 경우 정서적 불안정 증상(분노)군, 우울증

상군, 불안 증상군의 순서로 나타났다.
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