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본 연구는 인터넷중독과 게임중독 청소년들을 대상으로 인지행동치료와 자존감향상 인지행동치료

를 실시하고 그 효과를 검증하는 것을 목적으로 하였다. 각 프로그램은 총 10회였고, 인지행동 치

료프로그램은 인지적 왜곡의 수정, 공감능력의 상승, 대인관계 개선을 주내용으로 구성하였으며,

자존감 향상 인지행동치료는 인지행동치료에 자존감 고양을 위한 회기를 첨가하였다. 연구대상은

전북 지역의 OO중학교 2학년 학생 중 게임중독 척도와 인터넷 중독 척도에서 상위 15%에 해당

하는 학생들을 대상으로 게임중독에만 또는 인터넷 중독에만 해당되는 학생들이었고, 각 프로그

램의 효과를 측정하기 위해서 관련 내용을 측정하는 자기보고식 검사를 사전-사후로 실시하였다.

평가도구는 게임중독 척도, 인터넷 중독 척도, 자아효능감 척도 및 자존감 척도였다. 사전검사 결

과 게임중독 집단과 인터넷 중독 집단의 중독점수, 자존감 및 자아효능감이 동일한 수준임을 확

인하였고, 치료에 따른 변화를 검증하였다. 연구결과 게임중독 집단의 경우 자존감 향상 인지행

동 치료를 받은 집단이 인지행동치료를 받은 집단에 비하여 자존감 및 자아효능감의 상승을 가져

왔고, 인터넷 중독 집단의 경우 자존감 향상 인지행동치료를 받은 집단과 인지행동 치료를 받은

집단간에 자존감과 자아효능감 상승의 차이가 없었다. 본 연구의 제한점 및 후속연구에 대한 제

안 등을 논의하였다.

주요어 : 인터넷 중독, 게임중독, 자존감 향상 인지행동 치료
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  인터넷 중독과 게임중독에 대한 연구들은 중독

과 관련된 변인들에서부터 모형설정(권윤희 2005,

조영란 2003) 그리고 치료법(윤광숙 2004, 이형초

2001, 허미리 2003)들에 대한 연구들까지 여러 방

면에서 이루어지고 있다. 그러나 게임중독의 경우

사회적 고립과 위축(Griffiths, 1997), 사회적 능력

에 대한 자신감부족과 스트레스 대처방식 미숙(이

혜경, 2000)등 자기폐쇄성이 높은 청소년들과의

정적상관이 보고되고 있는데 반해 채팅, 싸이, 블

로그 사용과 같은 인터넷을 하는 청소년들은 자

기개방이 높다(신현진, 2005)는 연구결과를 볼 때,

게임중독 청소년과 게임을 제외한 인터넷 사용을

하는 청소년들과는 동질집단일까에 대한 의문이

생길 수 있다. 또한 인터넷 중독 집단과 게임중독

집단을 메타분석한 강희양과 손정락(2007)의 연구

에서는 두 중독에 관련된 변인 중 차이가 있는

변인으로 자존감 변인과 자기효능감과 같은 자기

관련 변인이라는 결과를 보고하고 있다.

본 연구에서는 청소년 인터넷 게임중독 집단을

게임중독과 싸이나 블로그 사용과 같은 순수한

인터넷 중독 집단으로 구별한 후 각각 상이한 치

료를 적용해 본 후 그 효과를 알아보고자 한다.

현재 인지행동 치료는 다양한 임상적 문제에

매우 효과적인 치료로 받아들여지고 있으면서

(Burnett, 1995) 특히 중독행동에 가장 각광받고

있는 치료(김선주, 2004; 이형초, 2002)로 볼 수

있다.

인지행동치료는 자기-지시 치료와 스트레스-예

방 훈련에 있어서 다양한 내담자 모집단과 구체

적인 문제들에 성공적으로 적용되어 왔다. 스트레

스가 내적 대화를 통해 어떻게 유발되는가를 이

해하는데 대한 공헌을 하고 있고, 몇 가지 인지적

기법들을 행동치료에 단순히 부가하는 것 이상의

이론적 기초를 넓혔다(Patterson & Watkins,

1996). 특히 청소년기의 문제행동에 대한 인지행

동치료는 매우 효과적이고 지속적임이 보고되고

있다(Kaplan, Thomas & Searson, 1995). 최근에

는 인지행동 치료에 특정변인을 강조한 치료들이

이루어지고 있는데, 예를 들면 Treasure,

Katzman, Schmidt, Troop, Todd 및 Silva(1999)

는 기존 CBT(Cognitive Behavioral Therapy)에

동기강화(MI: Motivational Interviewing)를 실시

하여 CBT만을 실시한 집단에 비해 CBT+MI 기

법이 치료 면에서 더 효과적이었다고 보고하고

있고, Project MATCH(Matching Alcoholism

Treatments to Client Heterogeneity) Research

Group(1998)은 알코올 중독자를 대상으로 순수한

CBT 집단보다 CBT와 MI를 병행한 집단의 치료

효과가 더 우수함을 보고하고 있다. 송수진(2003)

은 알코올 중독자를 대상으로 동기강화 CBT를

실시하였고, 정명희(2006)는 인터넷 중독자를 대상

으로 동기강화 CBT를 실시하였다. 그 결과 CBT

만을 처치한 집단에 비하여 CBT에 동기 강화프

로그램을 추가한 집단에서 치료효과가 더 있음을

보고하고 있다. 또한 게임중독 모형 경로를 예측

한 권윤희(2005)의 연구에서는 중독 모형을 검증

한 후 제안점으로 청소년을 대상으로 게임중독

행동을 감소시키는 치료활동을 계획할 것과 치료

활동 계획 시 자기효능감을 증진시키는 중재전략

을 포함시켜야 할 것을 제시하고 있다.

본 연구에서는 인터넷 중독 집단과 게임중독

집단 간의 차이가 있는 변인으로 자존감과 자기

효능감과 같은 자기관련 변인이라는 연구를 근거

로(강희양, 손정락, 2007) 게임중독과 게임을 제외
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한 인터넷 중독 경향이 높은 청소년을 선발하여,

CBT에 자존감 향상 프로그램을 추가한 자존감향

상 CBT 치료와 CBT 치료만을 실시한 후 두 집

단 간의 효과와 차이를 알아보고자 한다.

자존감향상 CBT와 CBT의 효과에 관련된 가

설은 다음과 같다:

(인터넷 중독 집단)

가설 1. 자존감향상 CBT와 CBT 집단이 통제집

단에 비하여 인터넷 중독 수준이 더 많

이 감소할 것이다.

(게임 중독 집단)

가설 2. 자존감향상 CBT집단은 CBT 집단에 비

해 게임 중독 수준이 더 많이 감소할 것이다.

가설 3. 자존감향상 CBT집단은 CBT 집단에 비

해 자존감 수준이 더 많이 상승할 것이다.

가설 4. 자존감향상 CBT 집단은 CBT 집단에

비해 자기효능감 수준이 더 많이 상승할 것이다.

 

방 법

참여자

379명의 OO중학교 2학년 학생들에게 게임과

인터넷 중독 측정치와 관련변인에 관련된 설문지

를 배포한 후 게임과 인터넷 중독 척도치를 실시

하여 상위 15%의 학생을 선정한 후, 인터넷 중독

척도치와 게임중독 척도치 두 개 모두의 점수가

높은 학생들은 대상에서 제외하였다. 특히, 인터넷

중독 집단의 경우 메일, 정보이용, 채팅 및 싸이

이용 등만을 하는 학생들로 선정하였다. 인터넷

중독 집단 경우 메일,인터넷 중독 대상자 21명을

선정하여 자존감향상 CBT 집단, CBT집단 그리

고 통제집단에 각각 7명을 배치하였다. 동일한 방

법으로 게임 중독 대상자 21명을 선정한 후 자존

감 향상 CBT 집단, CBT 집단, 그리고 통제집단

에 각각 7명을 배치하였다.

도 구

인터넷 중독 척도. Young(1996)의 인터넷 중독

측정치를 한국판 청소년 인터넷 중독 척도로 타

당화 작업을 거친 김은정, 이세용, 오승근(2003)의

인터넷 중독 측정치를 사용하였다. 본 연구에서의

내적 합치도는 .88 이었다.

게임 중독 척도. Young(1996)의 인터넷 중독 측

정치를 반영하여 청소년 인터넷 게임 중독 측정

치를 개발한 이형초(2001)의 청소년 인터넷 게임

중독 진단척도를 사용하였다. 본 연구에서의 내적

합치도는 .89이었다.

자존감 척도. Rosenberg(1965)의 자존감 검사

(Self-Esteem Questionnaire; SEQ)를 전병제

(1974)가 번안하여 사용한 것을 사용하였다. 본

연구에서의 내적 합치도는 .87이었다.

자기효능감 척도. Scherer, Maddux,

Mercandante, Prentice-Dunn, Jacobs 및 Rosers.

(1982)에 의해 개발된 자기효능감 척도를 김현숙

(2001)이 중학생에 맞추어 재구성한 자기효능감

척도를 사용하였다. 본 연구에서의 내적 합치도는

.83이었다.
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단계 회기 주제 내용

도입 1
오리엔테이션

목표 설정

프로그램에 대한 소개와 이해, 목표설정, 동기부여, 집단원들

간 라포형성

중독 이해 2 중독 행동 인식
인터넷, 게임사용 습관 확인, 인식, 진단

인터넷, 게임사용의 장단점 이해

사고왜곡 탐색 3
왜곡된 인지

확인, 수정

나를 약하게 만드는 생각 파악, 부정적인 생각 찾기

긍정적인 사고로 전환

긍정적 자기 진술(칭찬하기/칭찬받기)

자기표현훈련 4 자아존중감 향상
자기 이해 및 노출

활동지에 맞춘 활동과 소감나누기

행동수정 5 대안 행동 찾기

즐거웠던 일 떠올리기(peak experience)

하고 싶은 활동, 잘할 것 같은 일 찾기

현실가능성 확인

행동수정 6
나의 감정 읽기

대인 갈등 해소
가족, 친구, 가족과의 갈등상황 이해와 대화 기술 학습

자기노출 7 자기노출과 수용

자신의 장점을 한사람씩 말하고

칭찬받은 일 발표.

나를 넣어 마인드맵/나에게 보내는 편지

대인관계 사고

왜곡과 관리방법
8

자기관리능력

증진

행동계약서 작성/ 메니페스토 서약

행동관리 목록 및 세부적인 규칙 정하기

스트레스 대처 방법 학습

자아개념 확립 9
내가 바라는

인간상

자신이 존경하는 사람 선정 후 발표

자신의 목표에 대한 재확인

나에 대한 이해 높이고 나아갈 방향 인식

예측상황

연습,

종결

10
재발상황 대처

마무리 및 정리

자신을 유혹하는 상황 예측과 대처법

치료프로그램 정리 평가,

남은 문제 제시, 소감문작성,

피드백 주고받기, 소감 나누기

표 1. 자존감향상 인지행동 치료 프로그램

절 차

2007년 12월 학생들을 집단으로 면접을 한 후

참여의사 확인과 동의서를 각 가정으로 발송하였

다. 2008년 1월부터 주 2회 총 10회기로 한 회기

당 70분간 실시하였고 장소는 교내 1학년의 한

교실을 사용하였으며 학교 내 상담선생님과 본

연구자가 주치료자로 프로그램을 진행하였다.

회기 중간에 집안행사와 개인적인 사정으로 인

하여 불가피하게 빠지는 경우에는 치료자가 주중

에 개별방문을 통하여 프로그램의 내용을 진행시

켰다. 마지막 10회기는 사후검사와 소감발표 등으

로 100분간 실시되었다. 사후검사는 각 프로그램

종료일에 모든 집단에 실시하였다.

분석방법

본 연구에서는 인터넷 중독집단, 게임중독 집단

별로 세수준의 처치집단(자존감향상 CBT 집단,

CBT 집단, 통제집단)에서의 변화를 사전, 사후검
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단계 회기 주제 내용

도입 1
오리엔테이션

목표설정,

프로그램에 대한 소개와 이해, 목표설정, 동기부여, 집단원들 간 라

포형성

중독 이해 2 중독 행동 인식
인터넷, 게임사용 습관 확인, 인식, 진단

인터넷, 게임사용의 장단점 이해

사고왜곡 탐색 3
왜곡된 인지

확인, 수정

나를 약하게 만드는 생각 파악,

부정적인 생각 찾기

긍정적인 사고로 전환

긍정적 자기 진술(칭찬하기/칭찬받기)

오락시간 4 같이 놀아요.(치료자와의 상담포함)

행동수정 5 대안 행동 찾기

즐거웠던 일 떠올리기(peak experience)

하고 싶은 활동, 잘할 것 같은 일 찾기

현실가능성 확인

행동수정 6 대인 갈등 해소 가족, 친구, 가족과의 갈등상황 이해와 대화 기술 학습

오락시간 7 같이 놀아요.(치료자와의 상담포함)

대인관계 사고

왜곡과 관리방법
8 자기관리능력 증진

행동계약서 작성/ 메니페스토 서약

행동관리 목록 및 세부적인 규칙 정하기

스트레스 대처 방법 학습

예측 상황 연습 9
재발 상황

대처

자신을 유혹하는 상황 예측과 대처법

게임 권유 거절하기

지지기반 설정

종결 10 마무리 및 정리

치료프로그램 정리 평가,

남은 문제 제시, 소감문작성,

피드백 주고받기, 소감 나누기

표 2. 인지행동 치료 프로그램

사의 종속측정치에서 알아보고자 반복측정 변량

분석을 실시하였다. 종속측정치로는 자존감척도,

자기효능감 척도, 인터넷 중독 척도치 및 게임중

독 척도치였다.

우선, 연구에서 사용된 변인들의 정규분포 여부

를 파악하기 위해 왜도와 첨도를 살펴보았다. 왜

도와 첨도는 자료점들의 분포를 나타내는 값으로

서 0에 가까우면 표본의 분포가 정규분포에 근접

됨을 나타내며, 왜도지수의 절대값이 3을 초과하

거나 첨도지수의 절대값이 10을 초과하면 심각한

비정규성의 기준이 된다(배병렬, 2004). 자존감향

상 CBT 집단, CBT 집단, 통제집단 간 사전 검사

측정치의 동질성 검사는 F 검증을 실시하였다. 프

로그램 실시 후 자존감 향상 인지행동 치료 집단,

인지행동 치료집단 및 대기통제 집단의 측정 시

기별 중독점수, 자기효능감, 자존감 척도의 점수

차이는 반복 측정 변량 분석으로 확인하였고 각

집단별 종속변인에 대한 시기별 차이는 이원 반

복 측정 변량 분석을 실시하였다. 각 집단 내 검

사 시기에 따라 평균과 표준편차를 산출하였으며

사후검사에서 자존감 향상 인지행동 치료집단, 인

지행동 치료집단, 통제집단의 평균차를 검증하기

위하여 Scheffé 검증을 실시하였다. 자료 분석은

SPSS for Windows 15.0을 사용하였다.
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항목 게임중독집단(n=21) 인터넷 중독집단(n=21)

집단명
자존감

향상CBT
CBT 통제

자존감

향상CBT
CBT 통제

성별
남 7 7 7 1 1 2

여 6 6 5

학년 중2 7 7 7 7 7 7

게임장소

내방 5 4 4

공동방

거실 1

PC방 2 3 2

인터넷

사용 장소

내방 3 5 4

공동방 4 2 2

거실 1

기타

컴퓨터

이용용도

(복수응답)

게임 7 7 7

전자우편 1

정보이용 4 4 3

채팅 1 4 5 5

싸이/홈피 4 3 2

기타 1 1 2

표 3. 자존감향상 CBT, CBT, 통제집단의 인구통계학적 특성

변인명 M(SD) 범위 왜도 첨도

게임중독 75.8(14.6) 35-107 .578 .475

인터넷 중독 60.5(13.4) 30-87 .413 .346

자존감 28.5(5.1) 11-34 -.263 .316

자기효능감 42.6(8.2) 17-63 .044 -.073

표 4. 변인들의 서술통계(N=379)

자존감향상 인지행동 치료 프로그램

자존감향상 인지행동 프로그램은 이형초(2003)

가 개발한 인터넷 게임 중독 CBT를 상황에 맞게

끔 부분 수정한 것에 자존감 향상회기를 3회 첨

가하였다. 자존감 향상 회기는 중고등 학생을 위

한 집단 상담 프로그램(천성문, 2004)과 자기개념

상승에 효과적인 것으로 보고되고 있는 김영선

(2003)의 프로그램에서 2회기 선정한 후 중학생의

수준에 맞게 연구자가 수정, 보완하였고 각 단계

에 활동 주제를 정한 다음, 활동 목표에 맞는 프

로그램을 회기별로 구성하였다. 자존감향상 인지

행동 치료 프로그램 구성과 인지행동 치료프로그

램 구성은 다음과 같다(표 1, 표 2).
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자존감향상CBT CBT 통제
F

(n=7) (n=7) (n=7)

변인 M(SD) M(SD) M(SD)

게임중독점수 104(15.8) 100(17.3) 105(12.5) .2

자존감 점수 23(3.1) 27(4.2) 25(4.6) .3

자기효능감점수 45(9.9) 45(5.0) 44(3.4) .1

표 5. 게임중독 집단: 자존감향상 CBT, CBT, 통제집단의 게임중독, 자존감, 자기효능감 점수의 동질성 검증

자존감향상CBT CBT 통제

F(n=7) (n=7) (n=7)

변인 M(SD) M(SD) M(SD)

인터넷중독점수 87(7.4) 86(8.5) 85(5.8) .1

자존감 점수 36(1.9) 35(2.3) 32(5.6) .4

자기효능감점수 52(3.1) 50(2.9) 53(5.5) .2

표 6. 인터넷 중독집단: 자존감향상 CBT, CBT, 통제집단의 인터넷 중독 점수, 자존감, 자기효능감 점수의

동질성 검증

사전 사후

평균(표준편차) 평균(표준편차)

자존감향상CBT집단 104(15.8) 65(7.5)

CBT집단 100(17.3) 80(8.8)

통제집단 105(12.5) 107(15.3)

표 7. 게임 중독 집단: 검사 시기에 따른 중독점수

자존감 점수

평균(표준편차)

자기효능감 점수

평균(표준편차)

사전 사후 사전 사후

자존감향상CBT집단 23(3.1) 39(3.8) 45(9.9) 59(6.8)

CBT집단 24(4.2) 32(3.3) 45(5.0) 50(4.1)

통제집단 25(4.6) 26(5.0) 44(3.4) 44(4.2)

표 8. 게임 중독 집단: 검사 시기에 따른 자기관련 변인점수

결 과

자존감향상 CBT집단, CBT 집단 그리고 통제

집단의 집단 치료 프로그램에 참여한 참여자들의

인구통계학적 특성은 다음과 같다(표 3)

본 연구에서 사용된 변인들의 정규분포를 확인

하기 위하여 왜도와 첨도를 구하였고 조건을 만

족시켰다.(표 4)

자존감향상 CBT 집단, CBT 집단, 통제집단의

집단 치료 프로그램 실시 전 집단 간의 변인 간

동질성을 검증하기 위해 세 집단의 사전검사 점

수 평균 차이에 대하여 일원 변량분석을 실시한

결과를 제시하였다(표 5, 표 6). 제시된 바와 같이

게임 중독 집단과 인터넷 중독 집단의 자존감향

상 CBT 집단, CBT 집단 그리고 통제집단의 중

독점수, 자존감 점수 및, 자기효능감 점수에서 유

의한 차이가 없어 동질 집단으로 볼 수 있다.
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그림 1. 게임중독 집단의 치료 전후 게임중독 점수변화

그림 2 . 게임중독 집단의 치료 전후 자존감, 자기효능감 점수 변화

① 게임중독 집단

게임중독 집단의 경우 자존감향상 인지행동 집

단 참여자들의 중독점수와 자기관련 변인의 점수

가 CBT 집단과 통제 집단에 비하여 상승효과가

더 클 것이라는 가설을 검증하기 위하여 사전, 사

후, 시기별 게임중독 점수와 자기관련 변인 점수

를 표 7, 8, 그림 1, 2에 제시하였다.

집단과 검사 시기에 따른 게임중독점수의 변화

를 알아보기 위하여 변량분석을 실시하였고, 그

결과는 표 9에 제시하였다.

게임중독 점수에 대한 변량분석 결과, 집단간

주효과는 유의하였고❲F(2, 18) = 157.5, MSe =
2265.5, p < .001❳, 검사 시기의 주효과도 유의하

였다❲F(1, 18) = 157.5, MSe = 505.2, p < .001
❳. 집단과 검사 시기의 상호작용효과도 유의하였
다❲F(2. 18) = 43.3, MSe = 505.2, p < .001❳ 
또한 자존감 향상 CBT 집단이 CBT 집단에 비

해 게임 중독 점수 감소 효과가 더 클 것이라는

가설을 만족시키기 위해 Scheffé 사후검증을 하였

다. Scheffé 사후검증 결과, 자존감향상 CBT 집단

은 통제 집단과 유의한 차이가 있었고(p < .001),

CBT 집단도 통제 집단과 유의한 차이가 있었으며

(p < .001), 자존감향상 CBT 집단과 CBT 집단도

유의한 차이가 있었다. 이러한 결과는 자존감향상

CBT집단이 CBT집단에 비해 더 유의하게 게임

중독 점수가 감소하였음을 의미한다.



청소년의 인터넷 중독과 게임중독에 대한 자존감향상 인지행동치료 효과

- 151 -

변산원 자승화 자유도 평균자승화 F

집단간

처치조건 3219.5 2 1609.7 12.7***

오차 2265.5 18 125.8

집단내

시기 4422.8 1 4422.8 157.5
***

처치조건×시기 2434.3 2 1217.1 43.3
***

오차 505.2 18 28.0
***p<.001

표 9. 게임중독 집단과 검사 시기에 따른 게임 중독 점수의 변량분석표

종속변인 변량원 자승화 자유도 평균자승화 F

자존감

처치조건 231.8 2 115.9 6.0**

오차 344.7 18 19.1

시기 601.9 1 601.9 119.4
***

처치조건×시기 391.8 2 195.9 38.8
***

오차 90.7 18 5.0

자기효능감

처치조건 623.0 2 311.5 17.0***

오차 328.8 18 18.2

시기 550.0 1 550.0 29.9***

처치조건×시기 247.0 2 123.5 6.7
**

오차 330.8 18 18.3
**p<.01, ***p<.001.

표 10. 게임중독 집단과 검사 시기에 따른 자기관련변인 점수의 변량분석표

집단과 검사 시기에 따른 자기관련 변인 점수

의 변화를 알아보기 위하여 변량분석을 실시하였

고, 그 결과는 표 10에 제시하였다.

자존감점수에 대한 변량분석 결과, 집단 간 주

효과는 유의하였고❲F(2, 18) = 6.0, MSe = 344.7,
p < .01❳, 검사 시기의 주효과는 유의하였다❲
F(1, 18) = 119.4, MSe = 90.7, p < .001❳. 집단
과 검사 시기의 상호작용 효과도 유의하였다❲
F(2, 18) = 38.8, MSe = 90.7, p < .001❳. 자기효
능감 점수에 대한 변량분석 결과, 집단간 주효과

유의하였고❲F(2, 18) = 17.0, MSe = 328.8, p <

.001❳, 검사 시기의 주효과 유의하였다❲F(1, 18)
= 29.9, MSe = 330.8, p < .001❳. 집단과 검사 시
기의 상호작용 효과도 유의하였다❲F(2, 18) =
9.58, MSe = 330.8, p < .01❳.
자존감향상 CBT 집단이 CBT 집단에 비해 자

존감 상승효과가 더 클 것이라는 가설을 만족시

키기 위해 Scheffé 사후 검증을 실시하였다.

Scheffé사후 검증 결과, 자존감향상 CBT 집단은

통제 집단은 유의한 차이가 있었고, CBT 집단도

통제 집단과 유의한 차이가 있었으며, 자존감향상

CBT 집단과 CBT 집단도 유의한 차이가 있었다.
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사전 사후

평균(표준편차) 평균(표준편차)

자존감향상 CBT 집단 87(7.4) 58(6.5)

CBT집단 86(8.5) 69(7.5)

통제집단 85(5.8) 82(5.3)

표 11. 인터넷 중독 집단의 검사 시기에 따른 인터넷 중독점수 점수의 평균

자존감 점수 평균(표준편차) 자기효능감 점수 평균(표준편차)

사전 사후 사전 사후

자존감향상CBT집단 36(1.9) 36(5.8) 52(3.1) 54(6.8)

CBT집단 35(2.3) 37(6.1) 50(2.9) 55(9.1)

통제집단 32(5.6) 33(5.1) 53(5.5) 55(9.0)

표12. 인터넷 중독 집단의 검사 시기에 따른 자기관련 변인점수의 평균

그림 3. 인터넷 중독 집단의 치료 전후 인터넷 중독 점수 변화

그림 4. 인터넷 중독 집단의 치료 전과 치료 후의 자존감과 자기효능감 점수의 변화

이러한 결과는 자존감향상 CBT 집단이 CBT 집

단에 비해 더 유의하게 자존감 점수가 상승하였

음을 의미한다.

또한 자존감향상 CBT 집단이 CBT 집단에 비

해 자기효능감 상승효과가 더 클 것이라는 가설

을 만족시키기 위해 Scheffé 사후 검증을 실시하



청소년의 인터넷 중독과 게임중독에 대한 자존감향상 인지행동치료 효과

- 153 -

변산원 자승화 자유도 평균자승화 F

집단간

처치조건 898.4 2 449.2 19.2***

오차 11316.8 17 285.6

집단내

검사 시기 2624.3 1 2624.3 107.2
***

처치조건×시기 1062.3 2 531.1 21.7
***

오차 440.2 18 24.4
***p<.001

표 13. 인터넷 중독 집단과 검사 시기에 따른 인터넷 중독 점수의 변량분석표

종속변인 변량원 자승화 자유도 평균자승화 F

자존감

처치조건 56.7 2 28.3 3.7

오차 106.4 18 5.9

시기 1.5 1 1.5 1.0

처치조건×시기 12.3 2 6.1 3.2

오차 26.1 18 1.4

자기효능감

처치조건 20.3 2 10.1 .68

오차 266.0 18 14.7

시기 110.0 1 110.0 3.0

처치조건×시기 22.9 2 11.4 .06

오차 342.0 18 19.0

표 14. 인터넷중독 집단과 검사 시기에 따른 자기관련변인 점수의 변량분석표

였다. Scheffé 사후 검증 결과, 자존감향상 CBT

집단은 통제 집단과 유의한 차이가 있었고, CBT

집단도 통제 집단과 유의한 차이가 있었으며, 자

존감향상 CBT 집단과 CBT 집단도 유의한 차이

가 있었다. 이러한 결과는 자존감향상 CBT 집단

이 CBT 집단에 비해 더 유의하게 자기효능감 점

수가 상승하였음을 의미한다.

② 인터넷 중독 집단

인터넷중독 집단의 경우 자존감향상 인지행동

집단 참여자들과 인지행동 집단 참여자들에는 사

전, 사후, 시기별 인터넷중독 점수와 자기관련 변

인 점수를 표 11, 12, 그림 3, 4에 제시하였다.

집단과 검사 시기에 따른 인터넷 중독점수의

변화를 알아보기 위하여 변량분석을 실시하였고,

그 결과는 표 13에 제시하였다.

인터넷중독 점수에 대한 변량분석 결과, 집단간

주효과 유의하였고❲F(2, 18) = 19.2, MSe =
11316.8, p < .001❳, 검사 시기의 주효과 유의하였
다❲F(1, 18) = 107.2, MSe = 440.2, p < .001❳. 집
단과 검사 시기의 상호작용효과도 유의하였다❲(F
(2. 18) = 21.7, MSe = 440.2, p < .001❳.
자존감 향상 CBT 집단이 CBT 집단에 비해

인터넷 중독 감소효과가 더 클 것이라는 가설을
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만족시키기 위해 사후검사에서 Scheffé 사후검증

을 하였다. Scheffé 사후검증 결과, 자존감향상

CBT 집단과 통제 집단과 유의한 차이가 있었고

(p < .001), CBT 집단은 통제 집단과 유의한 차

이가 있었으며, 자존감향상 CBT 집단과 CBT 집

단도 유의한 차이가 있었다. 이러한 결과는 자존

감향상 CBT 집단이 CBT 집단에 비하여 더 유의

하게 인터넷 중독 점수가 감소하였음을 의미한다.

집단과 검사 시기에 따른 자존감과 자기효능감

점수의 변화를 알아보기 위하여 변량분석을 실시

하였고, 그 결과는 표 14에 제시하였다.

자존감점수에 대한 변량분석 결과, 집단간 주효

과가 없었고❲F(2, 18) = 3.7, MSe = 106.4, p =
.052❳, 검사 시기의 주효과도 없었다.❲F(1, 18) =
1.0, MSe =26.1, p = .31❳. 집단과 검사 시기의 상
호작용 효과도 없었다.❲F(2, 18) = 4.2, MSe =
26.1, p =.054❳. 자기효능감 점수에 대한 변량분석
결과, 집단간 주효과가 없었고❲F(2, 18) = .68,
MSe = 266.0, p = .558❳, 검사 시기의 주효과도
없었다.❲F(1, 18) = 3.0, MSe = 342.0, p = .057❳.
집단과 검사 시기의 상호작용 효과도 없었다.❲F
(2, 18) = .60, MSe = 342.0, p =.055❳.
결과적으로 인터넷 중독 집단의 경우 자존감향

상 CBT 집단은 인터넷 중독 점수에서 CBT 집단

보다 더 효과적임을 알 수 있었으나, 자존감과 자

기효능감 점수에서는 자존감향상 CBT 집단,

CBT 집단 및 통제 집단에서 변화가 나타나지 않

았다.

논 의

게임중독과 인터넷 중독을 치료하기 위한 방법

으로 자존감향상 CBT와 CBT 효과를 알아보았다.

종속 측정치로는 인터넷 중독, 게임 중독, 자존감,

자기효능감 점수의 변화였다.

피험자 특성 중 게임중독 집단과 인터넷 중독

집단에서 성차가 나타나고 있는데, 게임중독 집단

의 경우 전체 피험자 21명 중 21명 모두 남학생

이었고, 인터넷 중독 집단의 경우 전체 피험자 21

명 중 20명이 여학생이었다. 이러한 성차는 남자

가 여자보다 게임중독이 많다는 연구 결과(이경

님, 2003; 이해경, 2002; Anderson, 1999)와 일치하

고 있다.

가설 중심으로 연구 결과를 정리하면 다음과

같다.

게임 중독 집단의 경우 가설 1의 자존감향상

CBT 집단은 CBT 집단에 비해 게임 중독 수준이

더 감소하였다. 가설 2의 자존감향상 CBT집단은

CBT 집단에 비해 자존감 수준이 더 상승하였다.

가설 3의 자존감향상 CBT 집단은 CBT 집단에

비해 자기효능감 수준이 더 상승하였다. 가설 4의

인터넷 중독 집단의 경우 자존감향상 CBT 집단

과 CBT 집단이 통제집단에 비하여 인터넷 중독

수준이 더 감소하였다. 그러나 자존감향상 CBT집

단, CBT 집단 그리고 통제집단의 자존감 점수와

자기효능감 점수가 인터넷 중독 집단에서는 유의

미한 변화가 없었다.

이러한 결과는 게임중독 집단을 대상으로 할

경우에는 자존감향상 CBT가 CBT보다 더 효과적

이라는 것을 의미하는 것이고 기존의 인지행동

치료에 특정변인을 첨가한 치료가 CBT보다 더

효과적이라는 연구(송수진, 2003; Treasure,

Katzman, Schmidt, Troop, Todd, & Silva, 1999)

와 일치하는 결과를 보이고 있다. 반면 인터넷 중
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독 집단의 경우 자존감향상 CBT와 CBT는 통제

집단과 비교하여 인터넷 중독 점수가 더 감소하

였으나, 자존감과 자기효능감의 경우 세 집단 모

두에서 치료 전 점수와 치료 후 점수가 차이를

보이고 있지 않았다. 이러한 결과는 우리나라 청

소년의 경우 게임을 제외한 인터넷 사용 비율에

서 커뮤니티 운영이나 채팅 및 정보검색이 높은

순서로 나타나고 있는데(한국청소년 개발원,

2005), 채팅, 싸이, 블로그 사용 등을 하는 청소년

이 자기개방이 높음(신현진, 2005)을 보고하고 있

고, 조영란(2003)은 인터넷 중독에 직접적 영향을

주는 변인 중 자아존중감이 높을수록 인터넷 중

독이 될 수 있다는 결과를 제시하고 있으며, 강희

양, 손정락(2007)은 인터넷 중독과 게임중독에 관

련된 변인을 비교해 볼 때 자존감이나 자기효능

감과 같은 자기관련변인에서 유의한 차이가 있음

을 보고하는 것과 일치하는 것이다. 즉 자기개방

이 높은 청소년들의 심리 특성 중 자존감이나 자

기효능감이 높다(Pennebaker, 1989)는 것과 일치

하는 결과라고 볼 수 있고 이러한 결과를 볼 때,

이러한 연구 결과가 현재로는 충분하지 않으나

추후 연구들에서는 채팅, 싸이 등을 위주로 하는

인터넷 중독집단과 인터넷 게임중독집단과의 차

이를 알아봐야 할 것으로 생각된다. 특히 본 연구

에 참여한 인터넷 중독 피험자들의 선정 조건이

커뮤니티 운영, 채팅, 및 정보 검색과 같은 자기개

방 위주의 인터넷을 사용하고 있는 집단이었다는

것을 고려해 볼 때, Pennebaker(1989)의 연구결과

처럼 자존감이나 자기효능감이 높은 집단일 경우

자기관련 변인을 강화하는 것은 천장효과(ceiling

effect)에 의해 치료 전과 치료 후에 유의한 차이

가 없었던 것으로 생각해 볼 수 있다. 그러나 인

터넷 중독점수에서는 자존감향상 CBT와 CBT가

통제집단에 비하여 효과를 보이고 있어 중독을

치료하는데 CBT가 효과적이라는 연구 결과(이형

초, 2001; Sylvian, Ladouceur, & Bosivert, 1977)

와 일치하고 있다. 현재까지 자존감향상 CBT가

CBT보다 유의한 차이를 보이고 있다는 결과는

없으나 자기개념의 강화가 청소년들의 적응에 효

과적이라는 연구 결과(Burnett, Craven, & Marsh,

1999)를 고려한다면, 게임중독이나 인터넷 중독과

같은 부적응적인 행동을 보이고 있는 청소년들에

게 자기개념을 강화시킨 치료는 청소년들의 적응

을 도와줄 수 있을 것으로 본다. 현재 중독의 치

료에 효과가 있는 것으로 보고되고 있는 CBT에

특정한 변인을 강화한 회기를 더 첨가하여 치료

효과를 높이고 있는 치료로 동기강화 인지행동치

료를 들 수 있다. 동기강화 인지행동 치료의 경우

최근 약물이나 알콜 중독치료에 활용되고 있는데,

만성적인 정신장애를 가진 사람들에게 적용되어

그 효과를 인정받고 있다(정명희, 2006; Simpson,

2006). 이처럼 본 연구의 자존감향상 CBT 또한

게임중독 집단의 효과적인 치료로 활용되어 게임

중독 집단의 중독 점수 뿐 아니라 자존감과 자기

효능감과 같은 자기관련 변인에도 유의한 효과를

줄 수 있을 것으로 생각된다.

본 연구의 의의는 다음과 같다:

첫째, 게임중독 집단과 인터넷 중독 집단을 구

별한 결과 인터넷 중독 집단이 게임중독 집단과

비교하여 자존감과 자기효능감이 높음을 확인하

였다. 둘째, 부적응적인 문제 행동유형에 따라 특

정 영역을 강화하는 치료를 적용하는 것이 문제

행동의 개선과 특정영역에 관련된 변인의 상승까

지 더 효과적인 치료효과를 가져올 수 있을 것으
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로 생각되어, 앞으로 지향해야 될 치료방향을 제

시할 것으로 보여진다.

본 연구의 제한점과 후속 연구를 위한 제언은

다음과 같다.

첫째, 게임중독 집단과 인터넷 중독 집단을 선

별한 후 피험자들 특성에 게임중독 집단의 경우

남학생이 전체 21명이었던 것에 비해 인터넷 집

단의 경우 한 명을 제외한 20명이 여학생으로 배

치되었다. 이는 게임중독은 남학생이 높은 비율을

보이고 있고(이형초, 2001), 인터넷 중독은 여학생

에게서 높은 비율로 나타나고 있다는 기존의 결

과(한국 청소년 개발원, 2005)와 일치하지만, 본

연구에서는 성차를 둔 연구가 되어 추후 연구에

서는 성비를 맞춘 연구를 할 필요가 있을 것으로

생각된다.

둘째, 본 연구의 본 회기가 10회이기는 하였으

나 한 주에 두 번씩 이루어졌고 따라서 5주 기간

동안의 치료여서 치료기간이 짧았고 추적조사가

이루어지지 못하였다. 2학년 겨울 방학을 이용하

여 실시한 치료집단이어서 추적조사가 이루어질

시점에 이미 한 학년 올라간 상태였고 학교상황

이 학생들을 추적할 상황이 되지 못하여 추적조

사가 이루어지지 못하였다. 게임이나 인터넷사용

은 재발의 가능성이 높은 행동이므로 치료 효과

의 지속성을 알아보기 위하여 앞으로의 연구에서

는 추적조사가 이루어져야 할 것이다.

셋째, 본 연구는 피험자를 중학교 2학년만을 대

상으로 하였으므로 일반화 문제가 있을 수 있고,

특히 청소년기 발달과정의 중심부분에 있는 중학

2년생들을 대상으로 하였다는 점에서 자존감이나

자기효능감과 같은 자기관련변인의 중요성이 더

욱 부각될 수 있을 것으로 보여 상이한 연령대에

서도 자존감 향상 CBT 효과가 동일할 것인지에

대한 효과 검증 면에서 후속 연구가 필요할 것으

로 보인다.

마지막으로 다른 중독과 마찬가지로 인터넷이

나 게임 중독 역시 한번 빠져들면 벗어나기가 쉽

지 않으므로 예방이 우선되어야 할 것이다. 연구

자가 청소년을 대상으로 치료프로그램을 운영하

며 느낀 예방책으로는 첫째 인터넷 사용 습관을

잘 들여야 하는 것이다. 청소년들에게 인터넷이나

게임 자체를 하지 못하게 하는 것이 불가능하므

로 처음 컴퓨터를 배우고 웹 서핑을 시작할 때부

터 사용습관에 대한 주의와 관리를 충분히 할수

있게 하는 것이다. 두 번째, 인터넷이나 게임 중독

을 불러들이는 사회적 환경과 본인의 심리적 취

약점 등을 방치해선 안 된다. 이를 위해서 사이버

공간이 아닌 현실 공간에서의 대인관계를 늘이도

록 노력해야 한다. 세 번째, 인터넷이나 게임중독

자나 그 가족의 연대와 상호 교류가 필요하다. 인

터넷이나 게임 중독자나 그 가족들이 회복을 위

한 정보를 서로 교환하고, 격려와 지지를 나누며

사회적으로 연대하여 대처할 필요가 있다.
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The purpose of this study composed verification of effects from self-esteem enforcement

cognitive behavioral therapy influencing on adolescents' game addiction. Three groups with 21

students respectively were chosen for game addiction group and internet addiction group.

Self-esteem enhancement cognitive behavioral therapy was conducted for the first

experimental group, cognitive behavioral therapy was given to the second comparison group

and nothing was done to the third control group. Scales used for game addiction group were

those of game addiction, self-esteem and self-proficiency while scales used for internet

addiction group were those of internet addiction, self-esteem and self-proficiency. The first

conclusion of this study is that self-esteem enhancement cognitive behavioral therapy caused

a significant decrease in game addiction and a significant increase in self-esteem and

self-proficiency for game addiction group, compared to cognitive behavioral one. The second

conclusion is that self-esteem enhancement cognitive behavioral therapy caused a significant

decrease in internet addiction but no significant change in self-esteem and self-proficiency for

internet addiction group, compared to cognitive behavioral one. Therefore, this conclusion

suggests that self-esteem enhancement cognitive behavioral therapy will be an effective

means in decreasing adolescent' game addiction and in increasing their self-esteem and

self-proficiency for game addiction group. we discussed the limitation of this study and the

direction of future research.

Keywords: internet addiction, game addiction, self-esteem enhancement cognitive behavioral

therapy.

청소년의 인터넷 중독과 게임중독에 대한 자존감향상 인지행동치료 효과

- 159 -


