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요  약

기능성 게임은 재 정부, 교육, 군사, 기업 그리고 보건  의료분야에 이르기까지 다양하게 
확장되고 있다. 특히 보건/의료 기능성 게임은 방과 치료를 한 유용한 도구로 인식되고 있
으며, 구체 으로 천식, 당뇨, 암, 뇌질환, 백 병 등의 질환을 가진 환자들의 상태를 호 시키는 
결과가 보고되고 있다. 이러한 효과들을 토 로, 미국과 유럽 등에서는 건강심리, 가상 실, 행
동의학 등의 다학제간 융합연구를 통해 다양한 형태의 게임 개발이 시도되고 있다. 그러나, 국
내에서는 아직까지 이에 한 체계 인 학문  근은 물론 개발사의 효과 인 기획 략 수립
과 다양한 개발 노력도 부족한 상황이다. 따라서, 본 연구는 보건/의료 기능성 게임에 한 기
존의 연구결과를 바탕으로 그 개념과 효과, 분류체계를 정리하고, 표 인 성공사례를 분석하
여, 향후 련 연구와 개발  기획에 한 개 인 방향성을 제시하고자 한다. 특히, 보건/의
료 기능성 게임의 성공  개발을 해서는 의학  근거와 과학  설명을 근간으로 기획 단계부
터 련 이론을 체계 으로 용시키는 것이 요하다. 이에 따라, 본 연구는 보건/의료 기능성 
게임에 용되었거나 향후 활용 가능한 이론들을 정리하고, 성공사례 분석과 결부해 연구자와 
개발자, 그리고 의료 문가들이 고려할 사항과 방향성에 한 제언을 정리하 다.

ABSTRACT

Serious games allow learners to experience situations that are impossible in the real 
world for various purposes. To date the major applications of serious games include 
military, government, education, corporate and healthcare applications. This paper aims to 
provide an overview of the applications of serious games for various health-related 
purposes, particularly for Health and Medicine education, health risk prevention, 
behavioral intervention, and disease self-management. These games identified numerous 
papers reporting empirical evidence about the impacts and outcomes. There is potential 
promise for serious games to improve health outcomes. We discuss implications of using 
serious games for health-related purposes and future direction for research in this area.
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1. 서  론

디지털 콘텐츠 에서도 게임의 향력은 흥미로

운 사례들을 양산하며 우리 삶에 다양한 방식으로 

향을 주고 있다[1,2]. 과거에는 게임이 소모  여

가 활동으로 여겨지거나 게임 독  폭력 인 게

임에 한 인식으로 인하여 부정 인 이 우세

하 다. 하지만 재 게임은 그 고유한 특징으로 인

하여 우리 사회에 유용한 도구로 활용되고 있다. 이

게 사회에 다각 인 측면에서 도움을  수 있는 

게임을 기능성 게임(Serious Game)이라 한다. 

기능성 게임이란 1970년  사회학자 Clark Abt

가 ‘Serious game’이라고 명명한 것을 시작으로, 

연구와 개발을 통하여 재는 정부나 기업, 군사, 

보건  의료, 교육 분야 등을 아우르는 다양한 분

야에서 ‘재미’와 목 지향 인 ‘기능’이 목된 사회

이며 교육 인 도구로 활용되고 있다[3,4,35]. 이

러한 기능성 게임은 부분의 분야에 응용 가능하

고 모든 연령 가 사용 가능하기 때문에[5] 사회 

반에 걸쳐 활용도가 굉장히 높다. 그리고 효과가  

유의미하게 나타남에 따라, 그 향력에 한 연구

도 미국, 국, 캐나다, 독일, 덴마크, 노르웨이, 핀

란드, 스웨덴 등에서 심도 있게 진행 이다[6]. 

기능성 게임을 가장 많이 활용하고 있는 곳은 

미국 정부와 보건  의료 문가들이며[9] 재, 

미국에서는 기능성 게임에 한 연구와 개발을 심

리학, 문화연구학, 컴퓨터공학, 사회학, 교육학 등의 

다양한 학계 연구와 목하여 국가 주도의 산업으

로 성장시키고 있다. 미국의 이와 같은 방침은 국

가의 입장에서 혜택을 볼 수 있는 수많은 입증된 

사례가 증거로 제시되었기 때문이다[4,6,8]. 

이 게 기능성 게임은 재 미국이나 유럽 등의 

국가에서 정부나 기업, 군사, 교육, 보건  의료 

분야에 이르기까지 범 한 역에서 활용되고 있

는 추세이다. 그 에서도 보건  의료 기능성 게

임은 건강과 련된 메시지를 게임으로 달하여, 

방의 기능을 하고 있을 뿐만이 아니라 실제로 

당뇨나 암, 천식 등과 같은 질병 상태를 호 시키

는 치료 도구로써 인식되고 있다[10,11,12,13,14,15,

16,17,18,19,20,21,22,23,24,25,26,27,28,29,30,31,32,33,

34]. 그 효과를 바탕으로, 보건  의료 기능성 게

임 활용 국가들은 건강심리, 행동의학 등의 다학제

간 융합연구를 통해 학문 이며 구조 으로 게임을 

개발하고 있다. 그러나 국내에서는 아직까진 이러

한 체계 인 학문  근이나 기능성 게임 개발을 

한 략 수립 방안과 구조  체계가 부족한 실

정이다. 이러한 에서 본 연구는 국내 보건  의

료 분야에서 기능성 게임이 방과 치료를 한 

유용한 도구가 될 수 있다는 것을 제로, 재 활

용되고 있는 보건  의료용 기능성 게임의 개념

과 효과, 분류체계를 정리하고, 표 인 성공사례

를 분석하여, 향후 련 연구와 개발  기획에 

한 개 인 방향성을 제시하고자 한다. 

첫째, 보건  의료 분야에 용되는 기능성 게

임에 한 설명력을 높이고자 기능성 게임의 정의

와 개념, 효과에 하여 알아볼 것이다. 둘째, 보건 

 의료용 기능성 게임의 활용 황과 검증된 효

과 연구를 정리하여, 보건  의료용 기능성 게임

의 분류체계를 종합하여 제시하고자 한다. 

셋째, 보건  의료용 기능성 게임의 효과  개

발을 해 의학  행동과 련된 이론 용의 

요성을 제시하고, 이론  기반 하에 개발되어 그 

효과가 검증된 기능성 게임의 사례분석을 통해 도

출된 시사 을 제안하고자 한다. 마지막으로 이론

을 통해 게임의 향력을 높일 수 있다는 근거들

을 토 로 보건  의료용 기능성 게임 개발 시 

용 가능한 이론들을 제안할 것이다. 더불어 보건 

 의료 련된 기능성 게임 연구자와 개발자, 의

료 문가들이 주목해야 할 핵심 인 고려사항과 

정책  방향성 등을 제시할 것이다.

본 연구는 국내 보건  의료 분야에 기능성 게

임을 한 이론  토 를 구축하는 그 시작 단계

라는 에서 가치를 지닐 수 있을 것이며, 향후 보

건 의료용 기능성 게임의 연구나 개발에서 유용한 

자료로 활용될 수 있을 것이다. 
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2. 보건 의료용 기능성 게임 개   

2.1 보건 의료용 기능성 게임의 개념

보건  의료용 기능성 게임에 한 개념  이

해를 높이기 해 우선, 기능성 게임에 한 정의

와 효과를 살펴보도록 하겠다. 기능성 게임이란 오

락 인 즐거움뿐만 아니라 정교한 의도로부터 도출

된, 교육  목 의 세심하게 고안된 게임이며[35] 

유희  측면뿐만이 아니라 더 나아가 정부나 기업

체의 훈련, 교육, 건강, 공공 정책 그리고 의사소통 

목  략을 한 구체 인 규칙을 컴퓨터에 용

한 정신 인 경쟁이라고 정의된다[4]. 그리고 기능

성 게임은 상용화된 게임의 유용성을 활용하여 목

에 따라 이용자들의 변화를 야기할 수 있는 게

임으로, 반복 인 훈련을 통해 기술을 증진시킬 수 

있으며 사람들이 낯선 환경에 응하도록 도울 수 

있다. 한 홍보나 고를 하는데 용이하게 사용할 

수 있으며, 이념 인 게임이나 정치 게임 등에서 

메시지를 효율 으로 달하여 사회 상을 이해하

도록 도울 수 있다[36]. 더불어, 기능성 게임은 컴

퓨터 응용력을 이용하여 모든 분야에서 제한 없이 

활용가능한 기능성을 결합한 것으로, 교육과 학습, 

커뮤니 이션, 즐거움을 동반할 뿐만이 아니라 다

양한 정보력을 얻을 수 있는, 재미 요인과 의도가 

결합된 게임이라고 정의되고 있다[37]. 

이 게 기능성 게임의 정의는 이용  용 가

능성의 측면에서 굉장히 다양하지만 상당수의 학자

들이 동의하는 핵심 인 정의는 재미를 응용한 뚜

렷한 목 을 가진 디지털로 표 된 게임이라는 것

이다. 게임을 하는 과정 속에서 정보를 달하고 

설득을 함으로써 궁극 으로는 게임 이용자의 행동

변화를 가능하게 할 수 있다. 그리고 게임을 통한 

근법은 안 한 환경에서 시간과 비용을 약하며 

실에서는 불가능한 경험들을 얻어 갈 수 있다는 

이 두드러진 장 인데[38,39] 그러한 특성들이 

기능성 게임에도 용됨에 따라 이용자들에게 미치

는 향력이 증진될 수 있는 것이다. 이 게 기능

성 게임은 그 자체로 기술 이며 유용한 도구로써 

의미를 가질 수 있다. 

기능성 게임에 한 체계 인 연구와 개발은 교

육  게임에 한 논의를 시작으로, 2002년 ｢The 

Woodrow Wilson International Center｣의 

‘Serious Games Initiative’ 가 발족됨에 따라 더욱 

본격화 되었다. 2004년에는 기능성 게임의 응용  

용 가능성이 더욱 세분화 되었는데, 사회  문제

나 사회 질서에 하여 게임으로 행동변화를 이끌

어 낼 수 있다는 사회인식변화게임과 건강 리  

보건, 의료 부분에서 기능성 게임이 등장하기 시작

한 것이다. 이 게 기능성 게임이 지속 으로 성장

하게 된 배경에는 게임으로 인한 향력이 입증되

었기 때문이다. 게임의 잠재  향력에 한 다수

의 연구에서는 게임 이용자에게 있어 략  기술

과 식견, 학습능력과 단기  장기기억력, 심동  

운동기능, 선택  시각 집 력, 자기 찰력, 문제인

식능력, 문제해결능력, 의사결정능력이 향상되었다

고 나타났으며 동  상능력, 의사 과정 공유 

능력 등의 사회  능력이 증진되었다고 보고되었다

[40,41,42,43,44,45,46]. 

재는 수천 개의 기능성 게임이 상용화 되었으

며 세계 각 국가에서 보건  의료, 공공정책, 군

사, 기업, 교육 등의 범 한 분야에서 활용하고 

있다. 그 에서도 본 연구의 상인 보건  의료

용 게임은 사람들의 건강과 직결되고 이는 궁극

으로 삶의 질 인 부분까지도 향을  수 있기 

때문에 요하다. 게임이라는 콘텐츠로 인해 우리 

사회는 많은 이익을 취할 수 있는 것이다. 재 미

국 정부와 보건  의료 문가들의 기능성 게임 

활용도가 가장 높은 이유도 그러한 맥락일 것이다.

2.2 보건 의료용 기능성 게임의 효과  

활용 범

재 보건  의료용 기능성 게임은 교육의 목

을 포함하는 질병  험요인 방 게임, 당뇨

나 암에 걸린 환자들이 자주  리를 통해 질병 

리를 할 수 있도록 고안된 자기 리게임, 체력 

리와 증진의 목 을 담고 있는 신체단련게임, 고
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통스러운 시술 시에 고통을 분산시키기 한 목

으로 제작된 주의 산만 요법 게임, 물리 이며 정

신 인 사고 후에 진행되는 치료  재활 게임, 의

료 문가들의 수술 훈련을 해 개발된 의료 교

육용 게임 등으로 이용되고 있다[47,48,49,52]. 이러

한 기능성 게임은 부분 비디오와 온라인을 통해 

이용가능하다. 

보건과 의료 목 의 기능성 게임 분야에서 나타

나고 있는 효과 연구들을 살펴보자면, 2008년 종합

인 기능성 게임 효과 검증을 하여 25개 비디오 

게임에 한 연구가 진행되었다. 그 결과, 게임을 

통한 근법은 건강과 련된 부분에서 교육과 훈

련을 통해 행동변화를 이끌어내기 한 유용한 도

구이며[47] 보건과 련된 교육을 게임으로 하는 

방법이 효과 이라고 입증되었다[48]. 2012년도에 

진행된 보건  의료 련된 디지털 게임 연구에서

는 무작  배정 임상 연구(Randomized controlled 

trials; RCTs)로 검증된 연구결과들을 분석하 다

[49]. RCTs는 과학 인 근거 심의 의학 인 성

과를 확인해 주는 가장 합한 기 의 연구 방법으

로[47,49] 게임에 측요인을 개입시킴으로써 인과

계를 평가할 수 있으며 참가자들을 무작 로 할

당하여 개입상태와 통제상태를 비교하고 내포된 혼

란변수를 균등화 할 수 있다. 이러한 RCTs를 활용

한 연구결과는 2000년 1월부터 2012년 4월 미국에

서 출 된 연구 을 토 로 분석하여 법성 기

(eligibility criteria)에 따라 건강목 과 련된 

기능성 게임에 한 연구 45개 추출하여 진행 되었

다. 이 연구물들을 분석한 결과, 보건  의료 분야

에서 디지털 게임으로 환자를 치료하는 것이 매우 

효과 이었다는 유망한 결과가 나타났다[49]. 

좀 더 구체 으로 효과가 검증된 연구 결과들을 

살펴보면, 당뇨병 환자 상의 임상실험에서 일주

일에 평균 1.5시간 이상 6개월 동안 지속 으로 기

능성 게임을 한 환자들이 일반 게임을 한 환자들 

보다 당뇨병에 한 지식  자기 효능감이 증가

하 다고 나타났다. 그리고 응 실 방문률이 77% 

나 감소했으며 최종 으로는 질병 리 등의 행동

변화가 정 으로 나타났다고 보고되었다[12,13]. 

그리고 천식을 가진 환자 상 실험에서는 어드벤

처 게임을 통하여 자기 리능력이 향상 되었다고 

나타났으며[15] 뇌졸  환자 상 연구에서는 디지

털 게임을 활용한 뇌졸  치료가 효과 이었다고 

보고되었다[22,27]. 

실제 환자들을 상으로 진행한 연구  실험 

부분에서 기능성 게임을 통해 실증 으로 효과가 

검증된 질병 분야를 종합하여 보면 다음과 같다. 

천식[14,15], 당뇨[11,12,13], 암[16,17,18], 백 병

[29], 화상[31], 호흡기 질환[19], 심장재활[20] 뇌졸

이나 뇌 손상에 한 신경학  치료[21,22,23,24,

25,26,27,28], 유 병인 낭포성 섬유증(Cystic 

fibrosis)[30], 척추손상장애[32], 지 발달장애[33], 

하  증후군성 우울증(Subsyndromal depression)

[34] 부분에서 유의미한 효과가 나타났다고 보고되

었다. 

그리고 기능성 게임은 재 의 생  의사들을 

한 훈련의 도구로 그 유용성이 인식되고 있다. 

까다로운 수술과정을 기능성 게임을 통해 훈련할 

수 있으며, 게임의 반복성을 통해 기술 역량을 증

진시킬 수 있기 때문이다. 의 생 상 실험에서 

내시경 검사 수행능력의 차이를 비교하 는데 3차

원 컴퓨터 게임을 통해 모의 훈련을 한 의 생들

이 게임을 하지 않은 학생들보다 실제로 수행능력

이 더욱 뛰어났다는 정의 상 계가 보고되었다

[44]. 마찬가지로, 의사들 상으로 진행된 연구에

서도 효과가 나타났다. 외과 수술 같은 경우 모의 

훈련을 하기가 어려운 부분이 있는데, 이러한 훈련

을 기능성 게임으로 체 할 수 있다는 것이다. 실

제로, 최소 3시간 이상씩 기능성 게임을 통해 수술 

훈련을 진행한 의사들은 복강경 수술 과정에서 실

수하는 확률이 37% 감소하 으며, 수술 진행 속도

가 게임을 하지 않은 동료 의사들보다 27%나 증

가하 다고 나타났다[50,51]. 

기능성 게임으로 치료를 진행하고 있는 환자들

에게 나타난 효과들을 살펴보면, 장애 등의 어려움

을 겪는 사람들을 게임을 통해 훈련시킴으로써 간
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단한 반응이나 균형을 제어하도록 도울 수 있으며, 

건강과 련된 지식이 증진되었다고 보고되었다. 

더불어 자기 효능감 뿐만이 아니라 다른 동기요인

이나 감정  부분, 의지력이 강화되었으며 사회  

상호작용과 커뮤니 이션 능력도 함께 향상되었다

고 나타났다[10]. 

[Table 1] Potential benefits & Game effect

Potential 

benefits

Education, Repetitive training, 

Self-management

Game 

effect 

Diabetes, Asthma, Cancer, 

Leukaemia, Burns, 

Respiratory diseases, 

Cardiac rehabilitation,

Neurological therapy after brain 

injuries and stroke, Cystic fibrosis, 

Wheelchair patients, Intellectual and 

development disability,  

Subsyndromal depression

이 게 보건  의료 분야에서는 기능성 게임을 

통해 이용자들에게 교육과 반복  훈련, 자주 인 

질병 리법을 제공해  수 있으며, 그 효과도 지

속 으로 유의미하게 나타나고 있다. 그에 따라 보

건  의료 분야에서 기능성 게임의 응용력도 

차 으로 확장되고 있다. 따라서 국내 보건  의

료 분야에서도 이러한 효과들에 주목하여 기능성 

게임 개발 시 근거 자료로 활용해야 할 것이다. 보

건  의료 목 을 한 잠재 인 혜택 요인과 

역별로 나타난 게임 효과들을 종합하여 보면 

[Table 1]로 요약될 수 있다. 

2.3 보건 의료용 기능성 게임 분류체계

보건  의료용 기능성 게임 활용 분류체계를 

살펴보면 앞서 RCTs에 근거하여 45개 연구조사를 

진행한 Esmaeel Rahmani et al.(2012) 의 분류법

과 Tarja Susi et al(2007), Wei Peng & Ming 

Liu(2009)가 제안한 분류법이 있다. Esmaeel 

Rahmani et al.(2012)는 검증된 연구 성과를 기

으로 보건  의료 련된 범 를 총 5가지로 분

류하 다. 그 내용은 환자의 고통과 스트 스 완화

(patient pain and stress reduction), 환자의 행동

변화(patient behavioral change), 환자의 재활

(patient rehabilitation), 진단 도구(diagnostic 

tools), 인지력(cognitive ability) 부분 이다. 

Tarja Susi et al(2007)도 선행 연구들을 토

로 체력단련(Physical fitness/exergaming), 건강/

자기 리교육 (Education in health/self-directed 

care), 주의산만요법(Distraction therapy), 회복  

재활(Recovery and rehabilitation), 훈련(Training 

and simulation), 정신상태 진단  질환 치료

(Diagnosis and treatment of mental illness/ 

mental conditions), 인지 기능 활성화(Cognitive 

functioning), 정신 이며 심리 인 감정 통제

(Control)로 분류하 다[6]. 

Wei Peng & Ming Liu(2009)은 보건  의료

용 기능성 게임을 질병  험요인 방 게임

(Disease and Risk-Prevention Games), 자기 리

게임(Self-Management Games), 치료목   신

체단련 게임(Therapeutic and Fitness Games), 

주의 산만 요법 게임(Attention Distraction Games) 

의료 교육용 게임 (Medical Education)으로 제안하

다[52]. 세 연구자들의 분류체계를 종합하여 보

면 [Table 2]와 같다. 

보건  의료 분야에서 활용할 수 있도록 기능

성 게임을 제시 해 놓은 온라인 싸이트도 활성화 

되어 있는데, 질병에 따라 합한 기능성 게임을 

선택하여 사용하도록 되어있다. 질병에 따른 보건 

 의료용 기능성 게임 종류를 살펴보면, 당뇨병

(Type 2 Diabetes, Type 1 Diabetes), 흡연 방,

공 보건, 체력단련, 통증 리, 비만, 양섭취, 정

신건강, 의료 트 이닝, 심 계 질환 리, 에이즈 

방법 등의 건강 련 계 요인, 치아 건강, 암, 

두뇌 단련, 천식으로 분류하여 이용자들이 자신이 

필요한 보건  의료용 기능성 게임을 선택하여 

사용할 수 있는 체계를 마련해 놓았다[53].

이처럼 보건  의료용 기능성 게임은 존재하는 
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질병을 범 하게 아우르며 방과 치료, 회복과 

재활의 도구로 활용되고 있다. 질병에 무지한 일반 

사람들에게 게임을 하는 과정 속에서 질병 련한 

다양한 정보를 올바르게 습득할 수 있도록 하여 

방을 한 응 략을 제시해  수 있다. 그리

고 오랜 투병 생활 으로 감정상태가 취약해진 환

자들에게는 감정  지지를 통해 자기 효능감을 향

상시키도록 할 수 있으며, 올바른 자주  질병 

리를 통해 상태를 호 시킬 수 있도록 도울 수 있

다. 더불어, 심리 , 정신 인 상처나 질병에서 회

복 인 환자들에게는 완 한 건강을 찾을 수 있도

록 안내의 역할을 해주며, 궁극 으로는 환자들이 

건강한 상태를 내재화 할 수 있도록 의도할 수 있

는 것이다. 

[Table 2] Health & Medicine Games classification

researcher
Health & Medicine Games 

classification 

Tarja 

Susi 

et al., 

2007

Physical fitness(exergaming), 

Education in health /self-directed 

care, Distraction therapy, 

Recovery & rehabilitation, 

Training & simulation, Diagnosis 

& treatment of mental illness 

/mental conditions, Cognitive 

functioning, Control

Wei Peng 

& Ming 

Liu., 2009

Disease & Risk-Prevention, 

Self-Management, Therapeutic & 

Fitness, Attention Distraction, 

Medical Education

Esmaeel 

Rahmani

et al., 

2012

patient pain & stress reduction, 

patient behavioral change, patient 

rehabilitation, diagnostic tools, 

cognitive ability

이러한 보건  의료용 기능성 게임은 건강  

질병을 다룬다는 에서 의학 인 정확도  과

학  증거에 근간하여 게임을 개발하는 것이 상당

히 요하다. 즉, 다학제간 융합연구와 수년간에 

걸쳐 임상실험 등으로 검증된 이론 용이 필수

이어야 한다는 것이다. 다음 장에서는 보건과 의료 

목 을 한 기능성 게임 에서도 다양한 이론을 

토 로 개발되어, 과학 인 방법론에 의거하여 효

과가 검증된 사례들을 심으로 살펴보고자 한다. 

3. 보건 의료용 기능성 게임의 성공사례

본 연구에서는 기능성 게임 성공 사례 에서도 

과학  검증방법을 사용한 게임만을 선별하여 제시

하고자 한다. ‘Re-Mission’과 ‘Family of Heroes’ 

는 RCTs로 그 효과가 입증되었으며, ‘Squire’s 

Quest!(SQ!)’는 실험을 통하여 효과를 입증하 다. 

Re-Mission 같은 경우 「KSF 2012, 경기기능성

게임 페스티벌 컨퍼런스」에서도 의료용 기능성 

게임의 성공사례로도 소개된 바 있다. 

‘Re-Mission’은 비 리 기 인 Hopelab 사에서 

개발한 의료용 게임으로 어린 암 환자들을 해 

개발된 게임이다. 인체 각 장기에 있는 소아암세포

를 장착된 총으로 쏘면서 수를 획득하는 슈 게

임으로, 인체를 탐험하며 엄청나게 증식하는 암세

포를 항암제 등으로 폭 시키는 과정에서 자연스럽

게 교육의 효과를 얻을 수 있도록 설계되었다.

[Fig. 1] Re-Mission

Re-Mission 개발은 건강심리  행동의학 분야

의 다학제간 융합연구들에 근거하여 진행되었다. 

건강과 질병분야의 자기조 모델(Self-Regulation 

Model: SRM)과 사회인지이론, 학습이론 등이 

용되었다. 그리고 효과는 앞 서 제시한 검증방법인  

RCTs로 입증되었다[18]. 

미국과 캐나다, 오스트 일리아의 34개 의료기

에 있는 13세에서 29세 사이의 암 환자 375명을 

상으로 2년 동안 연구한 결과, Re-Mission 게임
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을 한 환자들은 70%가 암과 련된 지식을 빠르

게 습득하 으며 자기 효능감이 3배나 증가하 다. 

그리고 Re-Mission 게임을 환 환자들이 게임을 

하지 않은 환자들 보다 처방 요법을 더욱 완벽하

게 고수 하 고 Re-Mission을 통하여 치료 교육

을 받은 환자들의 항생제 섭취량이 16% 증가 하

다. 더불어 그들의 액화학요법 사산물 벨

(blood chemotherapy metabolite levels)은 41% 

나 높아졌으며[16] 1주일에 Re-Mission을 1시간 

이하로 한 환자들조차도 처방 에 따른 약물 복용

률이 증가하 다. 한 Re-Mission에 한 추가

인 데이터 분석에서 게임 사용자들은 암과 련된 

지식을 빠르게 습득했을 뿐만이 아니라 건강행 를 

향상시키는데 요한 역할을 할 수 있는 자기 효

능감과 질병에 한 응법, 질병을 극복할 수 있

다는 신념이 증가하 다고 보고되었다[16,18]. 

두 번째 사례인 ‘Squire’s Quest!(SQ!)’는 심리

학 인 학습 능력 평가 방법의 디지털 게임으로 

아이들의 과일, 쥬스, 야채(Fruit, juice, vegetable 

:FJV) 섭취량을 증가시키기 해 고안된 게임이다. 

이 게임은 아동 양 연구 센터 (Children's 

Nutrition Research Center)와 Archimage. Inc.의 

업으로 개발되었으며 효과가 입증됨에 따라 재 

Squire’s Quest! 2 가 개발되어 사용되고 있다. 

SQ!는 세시  왕국을 배경으로 한 게임이다. 

왕국을 침략한 자들과 립  갈등을 통해 깨달음

을 얻어나가게 된다는 내용으로, 에 지의 근원인 

과일과 야채를 섭취하면서 침략자들을 무 르고 왕

국을 지켜내는 과정에서 자연스럽게 FJV에 한 

지식을 습득하여 행동변화를 도모하도록 고안되었

다. SQ!는 아이들이 몰입할 수 있는 스토리를 통

해 흥미를 유지하도록 하여 캐릭터를 통해 바람직

한 행동을 하도록 유도하 다. SQ!는 개발과정에

서 사회인지이론의 행동변화기술 차를 통합하여 

디자인 하 다. 그리고 아이들이 야채나 과일을 잘 

먹지 않는 이유라고 알려진 환경  요인, 개인  

성향, 행동 요인을 분석 한 뒤 그 요인들을 게임에 

용하여 자기조  능력  FJV 선호도를 증진시

켜 으로 해서 아이들이 과일과 야채를 스스로 

섭취할 수 있도록 하 다[54].

[Fig. 2] Squire’s Quest!(SQ!)

텍사스의 아동 양 연구 센터 연구자들은 게임

의 효과를 검증하고자 실험을 진행하 다. 5주에 

걸쳐 26군데의 1578명의 등학교 학생들을 상

으로 무료나 혹은 렴한 가격의 심을 제공한 

뒤 치료그룹과 통제그룹으로 나 어 실험 과 후

의 섭취량으로 데이터를 분석하 다. 연구 결과에

서 치료그룹 내의 아이들은 FJV 섭취량이 증가하

다고 나타났다. 그에 따라 이러한 게임기반의 

근법이 아이들의 건강한 식습 을 진시키기 한 

효과 인 방법임이 입증되었다[54]. 

세 번째 사례인 ‘Family of Heroes’는 참 용사

들이 병되었다가 집으로 돌아온 이후의 삶에 응

하는 과정에서 직면한 다양한 상황을 해결해 나가는 

아바타 기반의 롤 잉 회복 트 이닝 시뮬 이션

(role-playing resiliency training simulation) 게임

이다. 

이 게임은 참 용사들이 귀환 후에 겪는 외상 

후 스트 스 장애(post-traumatic stress disorder; 

PTSD)나 외상성 뇌손상(traumatic brain injury; 

TBI), 우울증, 자살충동 등에 한 도움을 주고자 

Kognito Interactive(New York, NY)와 미국퇴역

군인국(Veterans Affairs of NY/NJ; VISN 3)의 

업으로 개발되었으며 그 과정에는, 사회인지이론, 

신경과학 연구, 참 용사와 그 가족들의 인터뷰에 

기반한 요인들이 용되었다. 



80 ❙ Journal of Korea Game Society 2013 Aug; 13(4): 73-90

―보건 의료용 기능성 게임의 효과  개발 방향 연구―

[Fig. 3] Family of Heroes

게임은 아바타를 통해 가족 구성원과 참 용사

의 역할을 모두 경험할 수 있도록 디자인 되었다. 

상 방의 입장에서 리체험을 할 수 있는 것이다. 

가족들은 참 용사 아바타가 되어 그들의 고통을 

이해할 수 있으며 반 로, 참 용사들은 자신의 가

족 구성원이 되어 그들을 걱정하는 심리  을 

경험할 수 있다. 공감을 통한 치유 방법인 것이다. 

이는 서로의 입장이 되어 역할 연기를 하게 된다

는 것인데, 역할 연기는 다른 사람의 입장에서 사

고할 수 있는 을 제공해  수 있기 때문에 

사람들의 행동변화를 가능하게 할 수 있다[58,59]. 

Family of Heroes는 아바타를 통한 치유 게임

이다. 아바타란 “일반 으로 실에서 감각기 을 

통해 지각할 수 있는 디지털화된 자기표상이며 인

간에 의한 행동(어떤 기술 인 동작)을 반  한다

[60]”라고 정의되어진다. 아바타는 행 를 통해 인

간의 심리와 정신을 표 하는 창조물인 것이다. 가

족 구성원들은 이 게임 속에서 디지털화된 자기표

상인 아바타를 통해 정신 이며 심리 인 치유를 

할 수 있는 것이다. 게임에 한 효과를 검증하고

자 RCTs 방법으로 진행 되었다. 미국의 27개의 

주에서 실제 참 용사 가족들 94세 를 상으로 

실시한 결과 게임을 통한 훈련이 효과 이라는 강

력한 연구결과가 나타났다. 그리고 이 게임의 효과

에 하여 98%의 참가자가 매우 좋거나 훌륭하다

고 답하 으며 참가자 100%가 다른 참 용사 

가족에게 게임을 추천해 주고 싶다고 응답하 다

[61].

이 게 ‘Re-Mission’과 ‘Squire’s Quest!(SQ!)’,  

‘Family of Heroes’처럼 게임 개발 과정에 이론을 

용시키는 것은 효과를 극 화하기 한 효율 이

며 체계 인 근 방식이다. 하지만 보건  의료

용 기능성 게임과 련된 부분의 개발자들이 

한 이론을 제 로 용하지 못하고 있어 보건 

 의료 분야의 기능성 게임의 효과가 제 로 발

되고 있지 못한다는 주장들이 있다[18,52,54,55]. 

이러한 에서 국내 보건  의료 분야의 기능

성 게임 연구자  개발자들은 의료 문가들과 

업하여 게임 개발과정에서 올바른 이론을 용시

키는 방안에 하여 신 하게 고려해야 할 것이다. 

특히 아직 국내에서의 보건  의료용 기능성 게

임은 개발 기 단계에 있기 때문에 검증된 이론 

에 근거하여 근한다면, 게임의 기능  측면을 효

과 으로 발 시킬 수 있을 것이다. 기능성 게임은 

의도된 특정 목 을 한 게임으로, 그 목 성에 

한 이론을 활용하는 것은 게임 이용자들에게 

더욱 유의미한 향력을  수 있다. 

4. 보건 의료용 기능성 게임 개발 방향

본 연구자가 제시한 사례인 ‘Re-Mission’에는 

건강심리  행동의학 연구와 자기조 모델, 사회

인지이론, 학습이론 등이 용되었으며 ‘SQ!’ 와  

‘Family of Heroes’는 사회인지이론, 계획된 행동

이론 등에 근거하여 개발되었다. 이러한 이론들을 

포함하여 보건  의료 분야에 용가능한 이론들

을 살펴보면 다음과 같다. 

보건  의료용 기능성 게임의 주된 목 은 

방  치료에 도움을 주어 궁극 으로는 상태를 

개선시키고자 하는 것이다. 의학  혹은 심리  문

제  해결을 한 계획을 실행하기에 앞 서 발생 

원인을 살펴보아야 하는데 여기서 용가능한 이론

으로는 설명 /타당성 이론(Explanatory  theory)

이 있다. 이 이론은 발생 문제에 한 원인을 규명

하고자 하는 이론으로 문제의 원인이 된 요인들을 

탐색하기 한 과정을 포함한다. 그러한 과정 속에
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서 환자들의 행동변화를 도모할 수 있다는 것이다. 

설명 /타당성 이론에는 의학 분야에서 리 사

용되어온 건강신념모델(Health Belief Model; 

HBM), 설득의 과정을 포함하는 계획된 행동이론

(Theory of Planned Behavior; TPB), 방채택과

정모델(Precaution Adoption Process Model; 

PAPM)등이 포함된다. 그 내용을 간략하게 살펴보

자면, 건강신념모델은 건강행 의 개념  체계로써 

가장 리 사용되어 온 모델  하나로, 목표에 

한 근과정과 응 략에 한 로그램을 구체

으로 제시해 다. 즉, 정보 달을 통해 건강과 

보건에 한 인식이 바 고, 궁극 으로는 행동 

환을 가능하게 하는 것이다[68]. 

계획된 행동이론은 개인의 행동의도, 태도, 주

 규범, 지각된 행  통제를[69] 통해 행동 가능

성을 인식하게 하여, 인식의 환을 통해 직 인 

행동을 유도한다. 더불어, 태도와 주  규범은 

인식과 행동 환을 유도해주며, 지각된 행  통제

는 훈련이라는 략을 포함할 수 있기 때문에 보

건과 의료 목 의 기능성 게임에 필요한 세부 인 

목  략을 제시할 수 있다. 그리고 방채택과정

모델은 개인의 인식변화에서부터 행동실행 단계, 

유지 과정을 지속시키도록 고안된 모델이다. 인식 

부족의 상태에서 시작하여 단계별 발 에 한 방

향성을 제시해주며 행동 실행의 유, 무를 결정하여 

행동 수행  유지를 도와 다[70]. 이 모델은 게

임 이용자가 목  달성의 상태를 유지하도록 내재

화 하는데 용될 수 있다. 

보건  의료용 기능성 게임은 게임을 통해 행

동변화를 진시키고자 하는 목 도 담고 있기 때

문에 이러한 맥락에서 용되는 이론으로 행동변화

이론(Behavior Change Theory)을 들 수 있다. 목

 지향의 행동변화를 도모하는 것은 까다로운 작

업이라 할 수 있기 때문에 계획 실행 과정에 한 

략 인 근법이 요구된다. 행동변화이론은 그러

한 근법을 구조 으로 제안해 다. 이 이론에는 

사회인지이론(Social Cognitive Theory; SCT), 계

획된 행동이론, 범 이론  모델 (The Stages of 

Change/Transtheoretical Model; TTM) 등 이 

포함된다. 

사회인지이론은 가장 빈번하게 사용되는 이론 

의 하나로, 인간의 행 를 변화 시킬 수 있다는 

가능성에 향을 주는 심요인을 자기효능감, 목

표, 기  결과로 구분하여[83] 개인의 환경이나 변

수에 따라 끊임없이 서로 향을 주는 행동 변화

를 한 략을 제시한다. 그리고 범 이론  모델

은 보건 교육의 기본원칙을 토 로 사람들의 인식 

상태에서부터 출발하여 마지막 단계까지의 ‘과정’을 

요시 하는 이론이다. 변화를 한 구체  기간까

지 제안해 주는 이 모델은 총 6단계의 과정을 통

하여 행동변화를 도모하고 유지할 수 있다[71]. 

이 게 종합 으로 제시된 이론들은 정보 달과 

인식, 행동 환, 그리고 훈련을 한 략 인 목

을 제시해  수 있다. 따라서 보건과 의료 목

의 기능성 게임 개발 시 기획 단계부터 의도 으

로 이러한 이론들이 용되어야 할 것이다. 

보건  의료 분야의 세부 인 분류체계는 앞 

서 제시한 Tarja Susi et al(2007),  Wei Peng & 

Ming Liu(2009), Esmaeel Rahmaniet et al(2012)

의 내용들을 토 로 종합해보면, [Table 3]과 같이 

총 10가지 분야로 정리할 수 있다. 

[Table 3] An Overview of Using Serious Games 

Classification

Serious Games Classification

Physical fitness, Education in health/ 

self-directed care, Attention Distraction, 

Medical Education, Disease & 

Risk-Prevention, Disease Self-Management, 

Recovery & rehabilitation, Cognitive ability, 

treatment of mental illness/mental conditions, 

diagnostic tools

[Table 3]의 분류체계와 사례에 용된 이론들, 

상되는 효과를 사례별로 정리해 보면 [Table 4]

의 내용과 같다. 내용을 살펴보면, ‘Re-Mission’ 

같은 경우는 암이라는 질병에 한 자기 리법을 
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통해 상태를 호  시키고자 제작되었기 때문에 ‘자

주  질병 리 게임’ 으로 분류될 수 있다. 그리

고 사회인지이론(SCT), 사회학습이론(SLT), 자기

조 모델(SRM)이 용되었다. ‘Squire’s Quest!’ 

는 아이들의 FJV 섭취량 증진을 통해 양습 을 

올바르게 하기 한 ‘자발  자기 건강 리 교육 

게임’ 으로 분류될 수 있다. 이 게임은 사회인지이

론(SCT), 계획된 행동이론(TPB) 등을 심으로 

개발되었다. 마지막 사례인 ‘Family of Heroes’ 는 

쟁 참  용사들의 외상 후 스트 스 장애나 외

상성 뇌손상, 우울증, 자살충동 치료를 해 개발

된 ‘정신 질환  정신 리 게임’ 으로 사회인지

이론(SCT)에 근거하여 개발된 기능성 게임이다.

[Table 4] The Overview of case study

Re-

Mission

Squire’s 

Quest!

Family of 

Heroes 

game 

classifi

-cation

Diseas 

Self-Man

agement 

game

Education 

in health,

self-direct

ed care 

game

Treatment 

of mental 

-illness, 

mental 

conditions 

game

expect

a-tion 

effectiv

-eness

self-

directed 

care for 

young 

people 

with 

cancer

nutrition 

education  

for 

children to 

increase 

FJV 

intake.

treatment 

for  

PTSD, 

TBI, 

depression, 

suicide 

ideation

applied 

theory

SCT

SLT

SRM

SCT

TPB
SCT

이 게 이론이 용된 기능성 게임들은 모두 암

이나 정신질환 치료, 올바른 양섭취를 유도하여 

건강 유지를 도모하는 등의 특정 목 을 한 게

임으로 개발되어 모두 과학 인 방법론에 의거하여 

효과를 검증하 다. 본 사례에 용된 이론들 이외

에도 본 연구자가 제시한 이론인 건강신념모델

(HBM), 방채택과정모델(PAPM) 범 이론  모

델 (TTM)은 모두 보건  의료용 기능성 게임에 

용 가능한 이론들이기 때문에 향후 에는 이러한 

이론에 한 검토와 이론이 용된 게임들에 한 

효과 분석에 한 연구도 진행하여야 할 것이다. 

이론을 용하여 혜택을 볼 수 있는 몇 가지 이

유에 해 설명해 보자면 다음과 같다. 첫째, 정교

화 가능성 모델에 따르면 개인의 집 을 얻고 유

지하는 첫 번째 단계는 설득  메시지에 노출시키

는 것이라고 한다[56]. 정보 달과 동시에, 설득하

여 인식과 행동 환이 가능하도록 유도하는 것이

다. 목표를 한 행동변화를 이끌어 내기 해서는 

설득의 과정이 가장 요하다고 할 수 있기 때문

에 그러한 설득 과정과 략, 응 방법 등을 담고 

있는 이론들을 기능성 게임 기획 단계부터 하

고 올바르게 용할 필요가 있다. 게임 진행 과정

에 용된 이론들은 목표 달성을 한 핵심 요인

으로 작용할 수 있다. 

둘째, 이론들은 계획들을 개념화 할 수 있도록 

로그램 메시지나 략, 로그램 평가를 한 근

간을 마련해  수 있으며 계획자들의 가설과 추

정에 하여 보다 구체 인 로그램을 제안해  

수 있다. 그에 따라 략 으로 행동을 변화시킬 

수 있는 것이다. 따라서 이론을 용시킨 보건  

의료용 기능성 게임은 그 지 않은 게임들보다 효

과 이며 략 으로 기능 인 효과를 발휘할 수 

있다. 이러한 효과가 바로 기능성 게임의 활용 측

면으로 볼 때, 최  장 이자 본질인 것이다.

셋째, 보건과 의료 련하여 이론이 그토록 강조

되는 이유는 이론은 개인들에게 직  혹은 간

으로 생리학 이고 심리학 인 향력을 미칠 수 

있으며[57] 사람들의 행동패턴 유지법과 습득법 등

에 한 체계를 제공해주기 때문이다[58]. 그러한 

이유로, 이론의 구조  체계를 통하여 오랜 투병생

활을 한 취약한 환자들의 감정 상태나 신체 인 

상태를 략 으로 향상시켜  수 있는 것이다.    

다음은 보건  의료 련된 기능성 게임 연구자

와 개발자, 의료 문가들이 주목해야 할 고려사항

에 해 제안하고자 한다. 
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첫째, 보건  의료 련된 이론은 다학제간(多

學際間) 융합 연구에 기반하여 확장시킬 수 있다. 

부분의 보건  의료와 련된 이론들은 사회과

학이나 행동과학의 분야로부터 생되었지만 실제

로 용되고 있는 분야는 진단과 방에 도움을 

주는 의학 분야인 역학(疫學, epidemiology)이나 

생물과학 분야라고 한다[62]. 하지만 게임 이용자

들은 신체  질병 상태 등의 의학  처치가 필요

한 외 인 환경  요인뿐만이 아니라 내 요인인 

목표나 자기 효능감, 기 결과 같은 사회심리 인 

요인들에도 향을 받을 수 있다. 따라서 의학 

련된 이론과 더불어 교육학, 심리학, 인류학, 사회

학, 소비자 행동 연구 등의 다양한 학제  융합 연

구를 통해 핵심 변수들을 추출하여 게임 개발 시 

용시켜야 할 것이다. 

둘째, 보건  의료 기능성 게임 효과를 증진시

키기 해서는 게임 이용자의 내재  요인 등에 

주목하여 이용자 심의 심리  속성을 밝 내는 

작업도 요하다. 게임 이용자들은 게임을 하는 과

정 속에서 다양한 선택  순간에 직면하게 되고 

그러한 선택의 순간에 여러 수 의 정신  표상을 

할 수가 있다. 해석수 이론(Construal Level 

Theory)에 따르면 사람들은 가깝거나 먼 시간에 

따라 동일한 사건  상에 해 심리  거리

(psychological distance)를 이용하여 다양한 수

으로 해석하게 된다고 한다. 이 이론에 근거하여 

진행된 장 빛 외(2013) 연구에서는 해석수 이 게

임 독수 에 향을 주는지에 하여 살펴보았다. 

그 결과 해석수 이 게임 독수 에 하나의 조 변

수로 기능을 한다고 나타났다[63]. 이는 해석수

이론의 자기 심 (egocentric) 개념인 심리  거

리가 이용자의 선택 부분에서 향을 주었다는 것

을 의미한다. 이처럼, 게임 이용자들은 게임 과정 

속에서 심리  거리에 따라 해석하고 선택하기 때

문에 그러한 선택과정에 향을 주는 이용자 심

의 요인들을 악하여 게임에 용할 필요가 있는 

것이다. 이러한 요인들은 게임의 효과를 증진시키

는데 기여할 수 있을 것이다.  

셋째, 기능성 게임은 개발 단계부터 엔터테인먼

트 게임과는 차별화된 근법이 요구된다. 엔터테

인먼트 게임은 즐거움이 목 인 반면에 기능성 게

임은 제작 단계부터 특정 목 을 해 디자인되기 

때문이다. 상용화된 엔터테인먼트 게임에서 드러나

는 여러 효과들이 기능 일 순 있지만, 기능성 게

임의 목 에 따른 효과를 제 로 구 시키고자 한

다면, 연구범 를 특정 상을 한 목 지향 으

로 제작된 기능성 게임으로 제한하여 융합 연구와 

이론들을 통해 정교하게 근해야 할 것이다. 

넷째, 기능성 게임은 엔터테인먼트 게임의 재미

와 경쟁, 보상 등의 다양한 특성으로 인해 더욱 효

과를 높일 수 있다. 따라서 엔터테인먼트 게임의 

상업  요인들을 하게 이용하는 것도 요한 

고려사항이라 할 수 있다. 이 게 보건  의료용 

기능성 게임 연구  개발은 특정 목 에 따라 의

료 문가들과 연구자들, 게임 개발자의 업으로 

이루어져야 한다. 기능성 게임은 그 자체로 융합의 

산물이기 때문이다. 

국내 보건  의료용 기능성 게임의 활성화를 

해서는 정책 인 방향성도 요하기 때문에 몇 

가지를 제안해 보고자 한다. 첫째, 기능성 게임 개

발에는 국가 주도의 개입이 필요하다. 재 기능성 

게임 개발과 연구는 주로 국가  비 리 기 , 

학을 심으로 진행 이다[6]. 기능성 게임은 수

익 창출을 최우선으로 하거나, 불특정 다수를 상

로 한 리 목 의 게임이 아니기 때문이다. 기능

성 게임은 특정 상자를 한 게임으로 소아암 

환자를 한 게임인 Re-Mission 같은 경우도 비

리 단체인 HopeLab 의 주도로 개발 되었으며 

환자들의 치료를 돕고자 무료로 배포되었다. 마찬

가지로 아이들의 양섭취를 증진시키기 해 제작

된 게임인 Squire’s Quest!(SQ!)는 미국 농무부의 

수석 과학 연구 기 인 농산물 연구 기 이 운

하는 아동 양 연구 센터의 주도 하에 개발되었

다. 이러한 에서 기능성 게임은 국민에게 도움을 

 수 있는 비 리 형태로 개발되는 것이 효율

일 수 있다. 따라서 국가 기   산하 기 의 주
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도로 진행 하거나, 민간 기업 같은 경우 공익산업

의 일환으로 진행하도록 하는 방안도 고려해야 할 

것이다. 

둘째, 게임 개발에는 고비용이 들어가기 때문에 

효과 으로 게임을 제작하기 해서는 엔터테인먼

트 게임 개발사들과 연계하는 방법안을 모색해야 

한다. 기능성 게임의 효과는 엔터테인먼트 게임에

서 기능  측면이 목격됨에 따라 본격화 되었다고

도 볼 수 있으며, 성공한 엔터테인먼트 게임의 여

러 특징들이 목되어야 기능성 게임 이용자들도 

흥미를 가질 수 있기 때문이다. 따라서 게임 개발

사들의 극 인 개입을 유도하기 한 정책안도 

마련되어야 할 것이다. 

셋째, 기능성 게임을 활용하는 것은 단기 인 효

과를 바라기 보다는 장기 인 에서 진행해야 

한다. 기능성 게임은 온라인 배포를 통해 인원 제

한 없이 다년간에 걸쳐 이용할 수 있어 유지비용 

측면에서 효율 이기 때문이다. 그리고 근성으로 

보았을 때 국민들에게 건강과 련한 보건 메시지

를 달하고자 한다면, 게임을 통한 근법은 TV 

고나 인터넷 홍보, 신문 등의 매체보다 효과 인 

달도구가 될 수 있다. 그 이유는 게임의 특성인 

상호작용성, 경쟁, 보상, 반복  노출 등으로 인하

여 즐거운 방식으로 더욱 강력한 몰입효과를 보여

 수 있기 때문이다. 이 게 게임을 이용한 근

법은 장기 으로 보았을 때 비용 효율 이며 다른 

매체들에 비해 효과 일 수 있다.  

5. 요약  결론 

본 연구는 보건  의료 기능성 게임에 한 기

존 연구결과를 바탕으로 그 개념과 효과, 분류체계

를 정리하고, 표  성공사례를 분석하여 이를 토

로 연구와 개발을 한 개 인 방향성을 제시

하 다. 특히, 보건  의료용 기능성 게임의 성공

 개발을 해서는 학제  융합연구를 통해 도출

된 의학  근거와 과학  타당성을 근간으로 기획 

단계부터 련 이론을 체계 으로 용시키는 것이 

요하다. 이에 따라, 보건  의료용 기능성 게임

에 용되었거나 향후 활용 가능한 이론들을 정리

하여 성공사례 분석과 결부해 연구자와 개발자, 그

리고 의료 문가들이 고려할 사항과 방향성에 

한 제언을 정리하 다. 

본 연구에서는 첫째로, 보건  의료용 기능성 

게임에 한 개념  이해를 돕고자, 여러 연구자들

의 기능성 게임의 정의와 효과, 활용 분야에 한 

논의를 선행하 다. 기능성 게임은 정보 달력과 

설득력을 지닌 유용한 디지털 도구로 우리 사회에

의 범 한 분야에서 도움을  수 있다고 나타

났다. 둘째, 보건  의료 분야에서는 실제 환자들

의 질병을 다룬다는 에서 의학 인 타당도  

과학  증거가 요하기 때문에 보건  의료용 

기능성 게임의 검증된 효과들을 제시하 다. 재 

보건  의료용 기능성 게임은 건강 련한 교육

을 통해 질병을 방할 수 있을 뿐만이 아니라 천

식, 당뇨, 암, 백 병, 호흡기 질환, 심장재활, 뇌졸

, 척추손상장애, 지 발달장애, 우울증 등의 질병

을 효과 으로 치료할 수 있다고 나타났다. 더불어 

복강경 수술 같은 환자들의 생명과도 직결되는 까

다로운 수술을 기능성 게임을 통해 훈련한 의사들

이 그 지 않은 의사들보다 실 에서 유능한 성과

가 나타난다고 보고되었다. 

셋째, 보건  의료분야의 기능성 게임 표 연

구자들인 Esmaeel Rahmani et al.,(2012)과 Tarja 

Susi et al(2007), Wei Peng & Ming Liu(2009)

가 제안한 분류체계를 제시한 뒤 이를 토 로 보

건  의료 련한 기능성 게임 분류체계를 10가

지로 종합하여 제시하 다. 그 내용을 살펴보면 신

체 단련 게임, 건강  자발  자기 리 교육게

임, 주의산만요법 게임, 의료 문가 교육 게임, 질

병  험요인 방 게임, 자주  질병 리 게

임,  회복  재활 게임, 인지력 증진 게임, 정신 

질환  정신 리 게임, 진단 도구 게임으로 분류

할 수 있다. 

넷째, 보건  의료 분야에서의 기능성 게임은 
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사람들의 건강과 질병을 다루는 것이기 때문에 정

교한 근법이 요하다. 그러한 에서 이론이 

용되어 과학 인 방법론에 의거하여 효과가 입증된 

사례들인 ‘Re-Mission’과 ‘Squire’s Quest!(SQ!)’, 

‘Family of Heroes’를 제시하 다. 이 사례들은 모

두 기능성 게임의 목 을 해 다양한 분야의 문

가들이 업하여 건강 심리나 행동의학, 행동변화 

이론 등을 토 로 개발된 사례이다. 그리고 실제 게

임 이용자들을 상으로 그 효과를 입증하 다. 이

처럼 기능성 게임의 목 성을 높이고자 한다면 

하고 올바른 이론을 용하는 것이 필수 이라 

할 수 있다. 따라서 국내 보건  의료 분야에서도 

이러한 기능성 게임 개발과 활용 방안에 한 연구

들에 근거한 근법을 개발해야 할 것이다. 

마지막으로 국내 보건  의료 분야의 기능성 

게임에 용 가능한 이론들로 설명 /타당성 이론, 

행동변화이론을 심으로 제안하 으며 그러한 이

론들의 용 타당성에 한 설명력을 높이고자 몇 

가지 근거들을 제시하 다. 그리고 보건  의료 

련된 기능성 게임 연구자와 개발자, 의료 문가

들이 주목해야 할 필수 인 고려사항과 정책 인 

방향성들을 한 제안 사항들을 기술하 다. 

활발히 기능성 게임을 사용하고 있는 미국이나 

국 외 국가들과는 달리, 국내 보건  의료 련

한 기능성 게임 연구와 개발은 기 단계라는 

에서 신 한 방향설정이 필요하다. 기능성 게임의 

성공  개발을 해서는 의료 문가와 연구자, 개

발자가 업하여 실증  증거들에 기반하여 기획에 

한 략 수립 방안을 마련하여야 한다는 것이다. 

이러한 체계 인 근법은 시행착오의 범 를 축소

시키며 보다 단기간에 효율 으로 기능성 게임을 

개발하도록 할 수 있다. 이 과정에서 핵심 으로 

고려해야 할 부분은 기획 단계부터 검증된 이론을 

용해야 한다는 것이다. 보건과 의료 목 의 기능

성 게임을 한 이론 용의 요성은 여러 학자

들에 의해서도 강조된 바 있다[52,54,55].  

최근 들어 국내 기능성 게임 시장도 한국콘텐츠

진흥원의 주도 하에 활성화 기 단계에 진입하고 

있다. 기능성 게임이 미래 게임 산업을 이끌어나가

는 신성장 동력이 되는 원년이 될 수 있도록 지원

하겠다고 공표한 것이다[64]. 한국콘텐츠진흥원은 

기능성 게임 소재발굴과 개발 확산을 해 경기콘

텐츠진흥원과 공동으로 ‘제1회 한민국 기능성게

임 아이디어 공모 ’을 추진하 다. ‘톡톡 튀는 기

능성게임 개발아이디어’를 주제로 진행 으며 총 

312여 편이 수 다[65]. 2009년에 진행된 최 의 

소아암 환자 상의 기능성 게임 공모 에서는 36

편의 참가작이 수된 반면, 2013년도에 진행된 기

능성 게임 공모  에서는 312편이 수되어 8배 

정도 증가했다는 은 국내의 기능성 게임 개발 

확산의 가능성을 보여주는 라고 할 수 있을 것

이다[67]. 

이러한 흐름에 맞춰 국내에서도 기능성 게임에 

한 분류체계나 효과 등에 한 연구를 진행하여 

국내 황에 합한 분류체계를 제시하고, 개발 방

향  활용 방안에 한 기본 계획안과 개발 모델

을 구축해야 할 필요가 있다. 본 연구는 그 시작단

계로써 보건  의료 분야의 활용 황에 한 총

체 인 연구를 진행하 으며 이를 토 로 개 인 

방향성을 제안하 다. 이러한 연구는 차후 국내 보

건  의료용 기능성 게임을 개발하는데 근거자료

로 활용할 수 있을 것이다. 

본 연구와 비슷한 맥락에서 진행된 연구인 이동

민 외(2013)연구에서는 사회변화를 한 기능성 게

임(Activism/Social change game) 매커니즘에 

하여 개 인 연구를 진행 하 다. 게임이 사회  

문제 해결을 한 메시지 달의 도구로써 인식이

나 행동을 변화시킬 수 있다는 것이다. 본 연구를 

포함한 이러한 연구는 국내 기능성 게임 개발을 

한 석의 역할을 할 수 있을 것이다[66]. 

본 연구에 이어서, 향후에는 보건과 의료 련 

이론이 용된 기능성 게임 사례들을 면 하게 분

석하여 실제로 이론이 어떠한 방식으로 용되는

지, 향력이 어떻게 나타나는지 밝 야 할 것이다. 

더불어 기능성 게임에 용 가능한 이론들에 한 

연구도 질병 방이나 치료의 목 에 따라 세부
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으로 분류하여 연구를 진행해야 한다. 이러한 연구 

결과들을 토 로 최종 으로는 국내 환자들 상으

로 게임 개발사, 병원등과 업하여 기능성 게임을 

개발하여 그 효과를 검증해 내야 할 것이다. 이러

한 과정을 구축한다면 국내 보건  의료 기능성 

게임 분야도 목할 만한 발 을 이룰 수 있을 것

이다.

재 기능성 게임은 보건  의료 분야에서 유

용한 도구로 인식됨에 따라 질병 방이나 리, 치

료 목 을 한 근방식에 있어서 새로운 패러다

임을 제시하고 있다. 게임의 기능  속성을 통해 

방과 치료의 도구로 활용되고 있는 것이다. 기능

성 게임은  세계 으로 확산되고 있으며, 국가와 

국민 모두가 혜택을 릴 수 있는 재 고 유용한 

도구로 인식되고 있다. 더불어, 그 자체로 기술

인 도구가 될 수 있기 때문에 보건  의료 분야

뿐만이 아니라 사회 상에 도움을  수 있는 어

떠한 분야에서든지 응용 가능하며, 속 으로 확

장시킬 수 있다. 그에 따라, 기능성 게임은 궁극

으로 모두를 한 공공선(公共善, common good)

의 특징을 포함하며 무한한 잠재력을 내포하는 도

구로써 가치와 의미를 지닐 수 있다. 
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