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자기개념명확성이이상섭식행동에미치는영향:

신체 비교 및 신체 불만족의 이중매개 효과†

조 경 희 이 봉 건‡

충북대학교 심리학과

본 연구는 자기개념 명확성이 이상 섭식 행동에 미치는 영향과 신체 비교, 신체 불만족의 매개효

과를 확인하기 위한 것이다. 선행연구들에 근거하여 자기개념 명확성이 신체 비교와 신체 불만족

의 이중 매개를 통해 이상 섭식 행동에 영향을 줄 것이라 가정하였다. 연구참여자는 전국에 있는

10～20대 여성 총 386명을 대상으로 실시되었으며 설문업체인 인바이트를 통해 온라인 설문조사

가 실시되었다. 측정도구로는 자기개념 명확성(SCCS), 이상 섭식 행동(KEAT-26), 신체 비교

(PACS+SACS), 신체 불만족(BSQ)척도가 사용되었다. 분석 방법은 Anderson과 Gerbing(1988)이

제안한 방식인 2단계 접근법(Two step approach)에 따라 측정 모형을 검증 후 구조모형을 검증

하였고 연구모형과 대안모형을 만들어 χ²검증을 통해 차이를 비교하였다. 마지막으로 자기개념

명확성과 이상 섭식 행동의 매개효과를 확인하기 위해 부트스트랩(bootstrapping)절차를 사용하였

다. 연구결과는 다음과 같다. 첫째, 낮은 자기개념 명확성과 신체 비교 및 신체 불만족, 이상 섭식

행동 모두 유의미한 정적상관을 가짐을 확인하였다. 둘째, 자기개념 명확성과 이상 섭식 행동간에

신체 비교와 신체 불만족의 순차적 이중 매개모형이 수집된 자료에 가장 적합한 것으로 나타났다.

이를 고려해 볼 때, 자기개념을 명확히 정의함으로써 타인과의 신체 비교행동을 줄일 수 있고 감

소된 신체 비교행동은 자신의 신체에 대한 불만족도를 낮춤으로써 이상 섭식 행동을 줄일 수 있

음을 시사한다. 끝으로, 연구 의의와 제안점 등에 대해 논의하였다.

주요어: 자기개념 명확성, 이상 섭식 행동, 신체 비교, 신체 불만족, 섭식 장애
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최근 미에 대한 서구적 가치관이 유입되고 날

씬한 몸매를 선호하는 경향이 강해지면서 많은

여성들이 마른 체형을 가지기 위해 체중조절을

시도한다. 국내에서 실시된 ‘청소년건강행태 온라

인조사’에 따르면 전체 43% 여학생이 한 달 동안

체중감소를 시도하였고 1/4 이상이 하제 및 이뇨

제를 사용하거나 다이어트 약을 먹는 등 부적절

한 체중 감소 행위를 보였다. 또한 정상 체중임에

도 자신이 살이 쪘다고 느끼며 다이어트를 시도

한 집단이 전체 28%에 해당하였는데 이를 볼 때

비만한 사람뿐 아니라 정상 체중 집단에서도 마

른 체형을 가지기 위해 체중조절을 시도한다. 가

장 흔한 체중조절 방법은 섭식 절제이지만 음식

은 억제하면 억제할수록 오히려 갈망이 증가되어

이상 섭식 행동을 유발할 수 있다(Ricciarrdelli,

Tate, & Williams, 1997; Stice, 1994). 이상 섭식

행동이란 거식 및 폭식 행동과 음식을 조금씩 쪼

개 먹는 섭식 통제 행동, 섭취 후 하제나 이뇨제

를 사용하거나 구토를 통해 음식을 뱉어내는 부

적절한 보상행동들을 포함한다(Garfinkel, 1982).

Mintz, O'Halloran, Mulholland, Schneider(1997)은

이상 섭식 행동이 정상행동과 섭식 장애 사이의

연속선상에서 평가될 수 있으며 이상 섭식 행동

이 많을수록 섭식장애로 진행될 가능성이 높다고

하였다. 섭식장애는 크게 신경성 식욕부진증과 신

경성 폭식증으로 구성되는데, 신경성 식욕부진증

이란 체중이 증가하는 것에 대한 강한 두려움 때

문에 음식을 먹지 않아 유의하게 낮은 체중(BMI

≤17)을 유지하는 것으로서 체중과 체형에 지나치

게 집착하는 것이 특징이다. 지속적인 체중 감소

는 월경의 중단과 골밀도의 저하를 일으키며 저

혈압, 전해질의 이상, 무기력증 등 신체 증상과 함

께 심한 경우 부정맥으로 인한 심장 마비로 사망

에 이를 수 있다. WHO에서는 이 병을 국가에서

최우선으로 두고 치료해야 할 청소년 질환 중 하

나로 지목하기도 했다(김율리, 2012). 신경성 폭식

증은 빠른 시간 내 과도하게 많은 양을 섭취하는

폭식 삽화와 섭취 후 부적절한 보상행동이 존재

하며 체중과 체형에 대한 관심이 지나치다. 2014

년에 개정된 정신질환 진단 및 통계 편람

(DSM-5)에서는 섭식장애 군에 폭식장애를 추가

하였는데 반복적인 폭식삽화가 있다는 점에서 신

경성 폭식증과 유사하지만 부적절한 보상행동이

없다는 점에서 차이가 있다. 최근 섭식장애 환자

의 수가 2006년 대비 2010년에 약 30%이상 증가

하였으며 만 명 이상의 환자들이 섭식장애로 진

단되는 등 그 수가 갈수록 증가하고 있다(건강보

험심사평가원, 2013). 섭식장애의 원인은 정확히

알려져 있지 않지만 단일 요인이 원인이 되기보

다는 생물학적, 심리적, 가족적, 사회문화적 요인

들이 서로 복합적으로 작용하여 발병하는 것으로

알려져 있다. 그 중 이상 섭식 행동을 잘 예측하

는 변인으로 신체 불만족과 신체 비교가 있다

(Ricciarrdelli, Tate, & Williams, 1997; Shroff &

Thompson, 2006).

신체 불만족이란 자신의 신체 사이즈와 체형,

무게에 대한 부정적인 평가를 의미하며, 자신이

지각하는 신체와 현재 자신이 바라는 이상적인

신체와의 차이로도 정의내릴 수 있다(Cash, 2012).

사회가 도달하기 어려운 이상적인 마른 체형을

강조하면 할수록 여성들은 자신의 체형과 마른

체형과 비교하여 신체에 불만족을 느끼고 체중조

절을 시도하게 된다(Stice, 2001). 신체 불만족이

높은 청소년일수록 다이어트와 폭식 삽화(Van
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den Berg, Wertheim, Thompson, & Paxton,

2001)가 증가했으며 음식 섭취 후 심한 죄책감을

가지고 구토를 하거나 이뇨제를 사용하는 부적절

한 보상 행동도 나타났다(Ackard, Cronemeyer,

Franzen, Richter, & Norstrom, 2011). 이렇듯 높

은 신체 불만족은 섭식 절제와 폭식 행동을 유발

하여 섭식장애로 이어질 위험성이 높다

(Ricciarrdelli, Tate, & Williams, 1997).

Festinger(1954)의 사회비교 이론에 따르면 사

람들은 자신의 위치가 어느 정도인지 비교하려는

동기를 가지는데 비교 행동을 통해 자신의 삶을

이해하고 더 나은 방향으로 향상시키려고 한다.

비교행동은 객관적인 기준을 통해서 이루어지지

만 기준이 모호할 경우에는 타인을 통해 자신을

평가한다(Thompson, Heinberg, Altabe, &

Tantleff-Dunn, 1999). 사회비교 이론에서 나온 '

신체 비교'는 개인이 자신의 체형이나 체중을 타

인과 비교하는 것을 말한다(Stormer &

Thompson, 1996). 신체의 경우 객관적인 기준이

존재하지 않고 시대와 문화의 영향을 받기 때문

에 타인과의 비교 행동을 통해 자신의 체형을 평

가하게 된다(홍종필, 이시연, 2005). 청소년과 젊은

여성들은 그들의 신체가 문화적인 기준에 어느

정도 부합하는지를 평가하기 위해 주변의 동료들

과 자신의 신체사이즈를 비교하는 경향이 높았다

(Lindner, Hughes, & Fahy, 2008). 비교 행동은

크게 상향 비교(upward comparison)와 하향 비교

(downward comparison)로 나누어지는데 상향 비

교는 자신보다 마른 사람과, 하향 비교는 자신보

다 뚱뚱한 사람과 비교하는 행동을 의미한다.

Leahey 등(2007)의 연구에 의하면 80%의 여성들

이 하향 비교 보다는 TV속 연예인이나 모델 혹

은 자신 보다 마른 동료를 통한 상향 비교 행동

이 더 많았다. Mills 등(2002)은 여성들이 상향 비

교를 많이 하는 것은 자신의 신체 보다 좀 더 마

르고자 하는 열망을 반영하기 때문이라고 하였다.

Gilbert와 Meyer(2003)의 연구에 따르면 상향 비

교 행동이 많으면 많을수록 자신의 신체에 대해

불만족하고 다이어트 욕구와 폭식 행동이 높은

관련이 있었다. Richins(1991)은 여성들에게 마른

모델이 나오는 광고를 보여 주며 신체 만족도를

확인한 결과, 광고 후에 자신의 신체를 모델과 자

주 비교하고 자신의 신체에 불만을 표시하는 등

부정적인 자기평가가 나타났다. 마른 또래와 빈번

하게 신체를 비교하는 것도 자신의 체중이 많이

나간다는 걱정과 함께 다이어트에 대한 욕구를

증가시켰다(Wertheim, Paxton, Sehutz, & muir,

1997). 이처럼 자신과 타인의 체형을 비교하는 것

은 신체 불만족과 함께 높은 이상 섭식 행동과도

관련이 있었다(Bamford & Halliwell, 2009;

Corning & Smitham, 2006; 손은정, 2008).

섭식 행동과 관련된 심리적 측면에는 자기개념

을 들 수 있는데 자기개념이란 ‘자신에 대한 믿음,

평가, 기억을 포함하는 자신과 관련된 정보를 처

리하는 역동적이며 조직화된 지식 구조’(Campbell

et al., 1996)로 정의된다. Bruch(1973)는 통제감이

높고 지배적인 부모로부터 길러진 아동일수록 독

립적인 정체감과 분명한 자기 개념을 형성하는데

곤란을 겪는다고 하였다(Stein, 1996). 초기 자기

개념은 안정되고 통합된 단일 개념으로 자신을

어떻게 생각하고 느끼는지에 대해 초점이 맞추어

연구되어 왔다(Swann, Chang-Schneider, &

McClarty, 2007). 그러나 자기개념의 명확성과 안

정성, 그리고 조직성(organization)을 고려해야 한
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다는 주장이 제기됨에 따라 현재에는 자기개념을

구조적인 측면과 내용적인 측면으로 구분하고 있

다(Campbell, 1990). 내용적 측면에은 자기 자신을

설명하는 지식적인 부분과 평가적인 부분으로 나

뉜다. 지식적인 측면은 자신의 목표, 가치, 특징

등으로 기술되며 평가적 부분에는 자신에 대한

부정적 혹은 긍정적인 판단으로 대표적으로 자아

존중감이 있다(Campbell 1996). 구조적인 측면에

는 자기개념 명확성이 포함되는데 ‘자기개념의 내

용이 얼마나 분명하고 확신 있게 정의되어있고,

시간에 따라 안정적이고 일관되어 있는가’를 의미

한다(Campbell et al., 1996). 즉, 자기개념이 실제

자기와 얼마나 일치한가와는 상관없이 본인 스스

로가 인식하기에 얼마나 명확하고 분명하게 규정

할 수 있는가, 시간이 흘러도 얼마나 일관성 있게

지속되는가와 관련되어 있다(강선영, 홍혜영,

2012). 최근 구조적 차원이 심리적 건강에 중요한

역할로 밝혀짐에 따라 연구의 초점이 되기 시작

했다(Neimeyer & Brown, 2001). 자기개념이 명확

한 사람일수록 자신에 대한 일관된 내적 기준과

개념이 형성되어 있으며 외부의 기준에 쉽게 흔

들리지 않고 확실한 정체감을 가지고 있다. 반면

자기개념이 명확하지 않을수록 자신에 대한 상충

되고 혼란스러운 정보가 많으며, 자신을 정의하는

데 외적 단서를 추구하고 의존하게 된다(Campbell

& Fehr, 1990; Vartarian & Dey 2013).

사회비교 이론을 주장한 Festinger(1954)도 정

체성이 불확실 할수록 그들이 사회에 어느 위치

에 해당하는지를 평가하고자 하는 동기가 더 강

하다고 하였다. 이를 고려할 때 정체성이 모호하

고 불확실한 사람일수록 타인과 비교하려는 욕구

가 높을 것임을 가정할 수 있다(Butzer & Kuiper,

2006). 실제 연구에 따르면 Corning과

Smitham(2006)는 자기개념이 명확하지 않을수록

자신에 대한 정보를 얻기 위해 타인과의 비교행

동이 높았으며 자기개념 명확성은 이상 섭식 행

동과도 직접적으로 관련이 있었다.

그러나 섭식장애에 대한 연구는 주로 자기개념

의 평가적 측면인 자아존중감에 초점이 맞추어

진행되어 왔다(Jordan & Cole, 1996). 섭식장애 환

자의 정체성이 불안정하고 외부의 영향을 많이

받는다는 점을 고려해 볼 때 자기개념 명확성과

섭식 장애간의 관련성을 예측해 볼 수 있다. 구체

적으로 자기개념이 불명확할수록 타인과의 비교

행동이 증가하고 증가된 비교 행동은 높은 신체

불만족을 유발하며 이상 섭식 행동과도 관련될

것이다. 따라서 본 연구는 자기개념의 구조적 측

면인 자기개념 명확성과 이상 섭식 행동 및 그

심리적 기제들에 대해서 알아보고자 하였다.

본 연구의 가설은 다음과 같다;

가설 1. 자기개념 명확성이 낮을수록 신체 비교

가 증가할 것이다.

가설 2. 자기개념 명확성이 낮을수록 이상 섭식

행동이 증가할 것이다.

가설 3. 신체 비교가 증가할수록 신체 불만족

및 이상 섭식 행동이 증가할 것이다.

가설 4. 자기개념 명확성은 신체 비교와 신체

불만족을 이중 매개 하여 이상 섭식 행동에 영향

을 미칠 것이다.
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방 법

참여자

연구참여자는 장훈장학회 후원을 받아 설문 업

체인 인바이트(www.invight.co.kr)를 통해 온라인

설문조사로 수집되었다. 대상자는 전국에 거주하

는 10～20대 여성 400명이었으며 결측치를 제외한

총 386명이 분석에 사용되었다. 참여자의 평균 연

령은 만 20.27세였고, 체중 평균은 약 55.29kg

(SD=9.4), 신장은 평균 160.94cm(SD=5.27) 이었다.

신체 질량 지수(BMI)를 확인해 본 결과 저체중

집단(BMI 18.5미만)이 약 17.9%였으며, 정상체중

집단(BMI 18.5～23)은 약 57.7%, 과체중집단(BMI

23～ 25)는 약 12.5%, 비만 집단(BMI 25이상)이

약 12%였다. 평균 신체 질량 지수는 21.3(SD=3.3)

로 나타났다.

구분 평균(표준편차)

연령(만) 20.27

키(cm) 160.94cm(5.27)

몸무게(kg) 55.29kg(9.4)

신체 질량 지수(BMI) 21.3(3.3)

표 1. 인구통계학적 특성(N=386)

도구

자기개념 명확성 척도(SCCS). Campbell

(1996)이 만든 자기개념 명확성 척도(Self-

Concept Clarity Scale; SCCS)를 김대익(1998)이

번안한 것을 사용하였다. 척도는 총 12문항으로

문항들은 "나는 내가 누구이며 어떤 사람들인가에

대한 분명한 생각을 가지고 있다", "내 자신에 대

한 나의 생각이 매우 자주 바뀌는 것 같다.", "내

가 원하는 것을 잘 모르기 때문에 어떤 결정을

내리기 어려울 때가 있다" 등으로 구성된다. 총 5

점 척도로 측정되며 (1=전혀 아니다, 5=매우 그렇

다), 점수가 높을수록 자기개념이 명확함을 시사

한다. Campbell(1996)등의 연구에서 내적 합치도

는 .86으로 나타났으며, 본 연구에서 내적 합치도

는 .84로 나타났다.

신체 비교 척도(PACS+SACS). 신체에 대한

사회적 비교를 측정하는 도구로서 Thompson,

Heinberg 및 Tantleff(1991)의 신체 비교 척도

(Physical Appearance Comparison Scale; PACS)

를 박정수(2007)가 번안한 것을 사용하였다. 척도

는 총 4문항으로 5점 척도(1=전혀 아니다, 5=매우

그렇다)로 측정된다. 문항의 예로 “나는 파티나

다른 사교 모임에서 나의 신체적 외모와 다른 사

람의 신체적 외모를 비교한다.” “나는 종종 사람

들을 만날 때 나의 몸매를 다른 사람의 몸매와

비교한다.”등으로 구성되었다. Thompson 등(1991)

의 연구에서 내적 일치도가 .78로 나타났으며 본

연구에서 내적 합치도는 .78로 나타났다.

또한 Tiggemann과 McGill(2004)가 개발하고

손은정(2008)이 번안한 구체적인 신체 특성 비교

척도(Specific Attributes Comparison Scale;

SACS)를 사용하였다. 구체적인 신체 특성 비교

척도는 팔뚝, 허벅지등 구체적인 신체 부위를 다

른 사람과 비교하는 정도를 측정하는데, 문항은

총 5개의 문항으로 5점 척도로 구성된다. 문항의

예로 “다른 사람과 함께 있을 때 내 허벅지와 타

인의 허벅지를 비교한다.”, “다른 사람의 엉덩이
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크기와 내 엉덩이 크기를 비교한다.”등이며 두 척

도 모두 점수가 높을수록 타인과의 비교행동이

많음을 의미한다. Tiggemann과 McGill(2004)의

연구에서 내적 합치도는 .81로 나타났다. 본 연구

에서도 동일하게 내적 합치도는 .81로 나타났다.

신체 불만족 척도(BSQ). 신체 불만족을 측정

하기 위해서 Cooper, Taylor, Cooper와

Fairburn(1987)이 체형에 대한 관심 정도를 확인

하기 위해 만든 체형 만족도 평가지(Body Shape

Questionnaire: BSQ)를 노영경과 김봉환(2005) 번

안한 척도를 사용하였다. BSQ는 비만한 느낌과

현재 체중의 왜곡에 기인한 부정적 정동을 나타

내는 질문들로 구성 되어있다. 문항은 총 32 문항

이며 6점 척도이다. 척도의 문항으로는 “따분할

때 자신의 체형에 대해 골똘히 생각하게 됩니

까?”, “다른 사람들의 체형을 보면 자신의 체형에

대해 비판적으로 느껴집니까?”, “자신의 몸매를

부끄럽게 느낍니까?”등이며 점수가 높을수록 체형

에 대한 만족도가 낮은 것을 시사한다. 이 척도의

내적합치도는 .88로 나타났으며 노영경(2005)의 연

구에서는 .95로 나타났다. 본 연구에서 내적합치도

는 .96으로 나타났다.

이상 섭식 행동 척도(KEAT-26). 이상 섭식

행동을 측정하기 위해서 Garfinkel(1982)등이 개발

한 Eating Attitude Test(EAT)를 이민규(1998)가

번안하여 만든 한국판 섭식태도 검사(Korean

Version of Eating Attitude Test-26)를 사용했다.

이 척도는 섭식장애 환자뿐만 아니라 정상 집단

의 이상 섭식 태도를 확인하는데 사용되는 자기

보고식 척도이며 총 26문항으로 구성되어 있다.

문항들은 거식요인 13문항과 폭식과 음식에 대한

몰두를 나타내는 6문항 섭식통제 행동 7문항을

포함한다. 문항은 6점 척도(1=전혀 아니다, 6=항상

그렇다)로 매우 그렇다는 3점, 그렇다는 2점, 약간

그렇다 부터 전혀 아니다 까지는 0점으로 적용하

여 사용된다. 총점이 높을수록 이상 섭식 행동을

보이는 경향이 강하며 총점이 20점이 넘을 경우

병리적인 절식행동을 보이는 것으로 간주되며 신

경성 식욕부진증을 시사한다. 문항의 예로써 “음

식을 작은 조각으로 나누어 먹는다”, “억제할 수

없이 폭식을 한 적이 있다”, “내 삶이 음식에 의

해 좌우된다는 생각이 든다” 등이 있다. 이민규

등(1998)의 연구에서 내적합치도는 .90였다. 본 연

구에서는 .87로 나타났다.

자료 분석

본 연구는 각각의 변인 간 관련성을 알아보기

위해 SPSS 21.0을 사용하여 상관분석과 신뢰도 분

석을 통한 Cronbach's α을 확인하였다. 이민규

(1998)의 선행 연구에 따라 이상 섭식 행동은 3요

인으로, 자기개념 명확성, 신체 비교, 신체 불만족

은 탐색적 요인분석을 실시하여 문항꾸러미(item

parcelling)를 나누어 하위 변인간의 상관을 확인하

였다. 그 후 자기개념 명확성과 이상 섭식 행동을

가장잘 설명하는 모형을 찾기위해 AMOS 21.0을

사용하여 Anderson과 Gerbing (1988)이 제안한 방

식인 2단계 접근법(Two step approach)에 따라 측

정 모형 검증 후 구조모형을 검증하였다. 선행 연

구를 고려한 연구모형을 설계하고 이를 내재하는

(nested model) 모형인 대안모형을 만들어 χ²검증

을 통해 차이를 비교하였다. 연구의 적합도는 상대
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적 적합도 지수인 CFI(Comparative Fit Index)와

TLI(Tucker-Lewis Index)와 절대적 적합도 지수

인 RMSEA(Root Mean Square Error of

Approximation)를 사용하였다. 모형적합도는일반

적으로 .90 이상이면 좋은 것이며 RMSEA의 경우

.05 이하이면 적합도가 좋은 모형 .08 이하이면 적

절한 모형, .10 이상이면 나쁜 모형으로 해석한다

(홍세희, 2001). 마지막으로 자기개념 명확성과 이

상 섭식 행동의 매개효과를 확인하기 위해 Shrout

와 Bolger(2002)의 부트스트랩(Bootstrapping)절차

를 사용하였다.

결 과

주요 변인간 기술 통계 및 상관

각 변인들 간의 관련성을 알아보기 위해

Pearson의 상관분석을 한 결과 모든 변인들이 통

계적으로 유의미한 관련성을 보였는데 자기개념

명확성은 신체 비교, 신체 불만족, 이상 섭식 행동

과 모두 유의한 부적 상관을 가졌다. 그 중 자기

개념 명확성은 신체 비교와 가장 높은 부적 상관

을 나타냈고 이상 섭식 행동은 신체 불만족과 가

장 높은 상관을 보였다. 하위 측정 변인간의 상관

계수는 표 3에 제시하였다.

측정모형 검증

개별 문항을 모두 사용하는 것에 비해서 문항

꾸러미(item parcelling)를 만들어서 자료를 분석

할 때 자료가 정규분포를 위반할 가능성이 줄어

들 뿐만 아니라 적합도가 상승하기에(Bandalos,

2002), 문항꾸러미를 만들어 구조방정식 검정을

실시하였다. 기존 선행연구를 바탕으로 이상 섭식

행동은 3요인, 자기개념 명확성는 2요인으로 나누

었으며 신체 비교와 신체 불만족은 단일 요인으

로 간주되기에 탐색적 요인분석을 실시해 각각 2

요인과 3요인으로 측정변인을 구성하였다. 구성된

측정 변인들이 잠재 변인을 잘 측정하는지 알아

보기 위한 확인적 요인분석을 실시한 결과, 측정

모형에 대한 전반적인 적합도가 기준치를 충족시

켰음으로 측정모형은 적합한 것으로 판단되었다.

χ2(df=23, N=386)=75.558, p=.001; TLI=.957,

CFI=.978, RMSEA=.077(90%신뢰구간). 표 4를 보

면 측정모형의 모수 추정치들 간의 경로계수가

모두 통계적으로 유의하였으며, 요인 부하량은 자

기개념 명확성은 .768-.857, 신체 비교는 .782-.914,

신체 불만족 .785-.906, 이상 섭식 행동은 .520-

.864 으로 모두 p<.001 수준에서 양호한 것으로

나타났다.

연구 모형과 대안 모형

변인들간의 관련성을 분석하기 앞서 하나 이상

의 모형이 경험적인 자료에 적합할 가능성이 있

기 때문에 연구 모형과 대안모형을 만들어서 비

교 검증을 실시하였다. 연구모형은 앞서 제시한

가설들을 고려하면서 대안모형을 모두 내포

(nested)할 수 있는 모형인 자기개념 명확성이 신

체 비교와 신체 불만족을 각각 및 순차적으로 이

중 매개하고 이상 섭식 행동에 영향을 주며 자기

개념 명확성이 이상 섭식 행동에 직접적으로도

영향을 주는 부분 이중 매개 모형을 가정하였다.

대안모형은 다음과 같다.
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1 2 3 4

1.자기개념 명확성

2.신체 비교 -.517**

3.신체 불만족 -.463** .720**

4.이상 섭식 행동 -.387** .539** .679**

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 2. 각 측정변인들 간의 기술통계 및 상관계수 (N=386)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 .659**

3 -.456** -.435**

4 -.454** -.407** .715**

5 -.385** -.321** .523** .696**

6 -.419** -.405** .542** .697** .796**

7 -.482** -.380** .564** .538** .694** .702**

8 -.327** -.278** .487** .546** .749** .662** .654**

9 -.151** -.142** .210** .079 .098 .078 .214** .307**

10 -.411** -.291** .403** .359** .448** .436** .596** .501** .276**

자기개념 명확성 1,2, 신체비교 3,4, 신체불만족 5,6,7 이상섭식행동-절식 8, 이상섭식행동-섭식통제 9, 이상섭식행동-폭식

10. *p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 3 .하위 측정 변인간 상관계수 (N=386)

Β ß S.E t

자기개념 명확성

자기개념 명확성1 1 .857

자기개념 명확성2 .910 .768 .081 11.233***

신체 비교

신체 비교1 1 .782

신체 비교2 1.636 .914 .094 17.468***

신체 불만족

신체 불만족1 1 .906

신체 불만족2 1.088 .875 .044 24.878***

신체 불만족3 .267 .785 .013 20.112***

이상 섭식 행동

절식행동1 1 .864

섭식통제행동2 .491 .520 .048 10.279***

폭식행동3 .975 .658 .072 13.610***

p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 4. 측정모형의 요인계수와 임계치(N=386)
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각 모형의 적합도 지수는 표 5에 제시하였다.

연구모형과 대안모형 1,2 모두 RMSEA가 .10 이

하(90%의 신뢰구간)로 보통 수준의 적합도를 나

타내며 모두 유의한 결과를 나타냈다. 그 중 설명

력이 높고 간결한 모형을 선택하기 위해 χ² 차이

검증을 이용하여 모형들을 비교해 보았다. 연구모

형과 대안모형들 간의 차이검증 결과, 대안모형 1

은 ∆χ²=1.958(∆df=2), 대안모형 2는 ∆χ²=2.008

(∆df=3)로 연구모형과 유의미한 차이를 나타내지

않았다. 두 모형간 χ²의 차이가 유의하면 자유도

가 작은 모형을 선택하며 두 모형간의 χ²차이가

유의미하지 않으면 모형간 합치도 차이가 없는

것임으로 자유도가 더 큰 모형, 즉 더 간명한 모

형을 선택한다(홍세희, 2001). 따라서 연구모형과

대안모형을 비교했을 때 대안모형 2가 자료를 더

욱 정확하고 간결하게 설명하기에 최종모형으로

선택되었다.

최종 모형의 모수추정치를 보면 자기개념 명확

성은 신체 비교를 직접적으로 설명하고(ß=-.617,

p<.001), 신체 비교는 신체불만족을 직접적으로

설명하며(ß=.846, p<.001), 신체 불만족은 이상 섭

식 행동을 직접적으로 설명했다(ß=.896, p<.001).

자기개념 명확성과 이상 섭식 행동의 매개 효과

를 보면 변수들의 전체 효과는 .46에서 .89까지 모

대안모형 1. 자기개념 명확성이 이상 섭식 행동에

직접 영향을 미치면서 신체 비교와 신

체 불만족을 통해 간접적으로도 영향

을 미치는 매개모형

연구모형. 부분이중매개 모형

대안모형 2. 자기개념 명확성이 신체 비교와 신체 불만족의 순차적 매개만을 통해 이상 섭식 행동에 영

향을 미치는 완전 매개모형
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든 변인이 이상 섭식 행동에 유의미한 영향을 미

치고 있었다. 자기개념 명확성이 신체 비교를 거

쳐 신체 불만족으로 가는 경로(ß=-.522, p<.001)

와 신체 비교가 신체 불만족을 거쳐 이상 섭식

행동 으로 가는 경로(ß=.758, p<.001) 모두 95%의

신뢰 구간에서 0을 포함하지 않으므로 매개효과

가 유의했다. 또한, 자기개념 명확성이 신체 비교

와 신체 불만족을 거쳐 이상 섭식 행동에 미치는

순차적 이중 매개효과도 유의한 것으로 나타났다

(ß=-.467, p<.001).

논 의

본 논문은 전국에 거주하는 10대～20대 여성들

을 대상으로 자기개념 명확성과 이상 섭식 행동

간의 관계를 신체 비교와 신체 불만족이 매개하

는지를 확인하였다. 연구의 결과는 다음과 같다.

첫째, 자기개념 명확성과 신체 비교, 신체 불만족

및 이상 섭식 행동 간에 유의미한 상관이 나타났

다. 그 중 이상 섭식 행동과 신체 불만족이 가장

높은 정적 상관을 보였는데 이는 이상 섭식 행동

χ² df TLI CFI RMSEA

연구모형 87.943*** 23 .947 .973 .086

대안모형1 89.901*** 25 .951 .973 .082

대안모형2 89.951*** 26 .954 .973 .080
*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 5. 연구모형과 대안모형간의 적합도 지수(N=386)

경로 Β ß S.E t

자기개념 명확성 →신체 비교 -.523 -.617 .056 -9.281***

신체 비교 →신체 불만족 3.675 .846 .243 15.099***

신체 불만족 →이상 섭식 행동 .227 .896 .010 21.689***

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 6. 최종 모형의 모수추정치(N=386)

경로 직접효과 간접효과 총효과

자기개념 명확성 →신체 비교 -.617*** -.617***

자기개념 명확성 →신체 불만족 -.522***(-.600～-.433) -.522***

자기개념 명확성 →이상 섭식 행동 -.467***(-.549～-.380) -.467***

신체 비교 →신체 불만족 .846*** .846***

신체 비교 →이상 섭식 행동 .758***(.690～.814) .758***

신체 불만족 →이상 섭식 행동 .896*** .896***

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 7. 주요 변인간의 직, 간접 및 총 효과(N=386)
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의 위험 요인으로 신체 불만족이 중요한 영향을

미친다는 결과와 일치한다(김영신, 양난미 2010;

손은정, 2008; Polivy & Herman, 2002).

둘째, 자기개념이 명확하지 않을수록 신체 비교

행동이 증가하고 신체 불만족도 높은 것으로 나

타났으며 자기개념 명확성과 신체 불만족을 신체

비교가 매개하는 것으로 나타났다. 낮은 자기개념

명확성으로 인해 증가한 신체 비교행동은 높은

이상 섭식 행동과도 관련이 있었고 신체 비교는

신체 불만족을 매개해서 이상 섭식 행동을 증가

시켰다. 자기개념이 명확하다는 것은 내가 누구이

며 어떤 사람인가에 대한 개념이 명확히 형성되

어 있으며 자기 이해가 높은 것을 의미한다

(Campbell, 1990). 반면 자기개념이 명확하지 않다

는 것은 자기개념이 일관적이지 못하고 혼란스러

운 상태로 외모나 신체상과 같은 외적인 요소에

더욱 취약해 지기 쉽다(Campbell, 1990;

Schupak-Neuberg & Nemeroff, 1992). 불안정한

내적 상태를 벗어나 자신의 상태를 확인하고 정

체성을 형성하고자하는 동기로써 비교행동이 증

가하는데 현대사회가 연예인이나 모델을 통해 지

나치게 마른 몸이 이상적인 체형이라는 것을 강

조할수록(Leahey, Crowther, & Mickelson, 2007;

Thompson et al., 1999) 마른 사람과의 비교 행동

이 증가 되어 자신의 체형에 대한 단점을 인식하

고 부정적인 느낌을 가지게 된다(Vartanian,

2013). 자신의 체형에 대한 부정적인 평가는 이상

적인 체형에 도달하고자 무리하게 음식 섭취를

줄이거나 폭식 후 부적절한 보상행동을 하는 등

섭식 장애로 이어질 수 있다(김영신, 양난미,

2010; 손은정, 2008; Cattarin, Thompson,

Thomas, & Williams, 2000; Durkin & Paxton,

2002; Fisher, Dunn, & Thompson, 2002).

셋째, 변인간의 관련성을 모두 포함한 모형 검

증을 실시한 결과, 자기개념 명확성과 이상 섭식

행동간에 신체 비교 및 신체 불만족의 완전 매개

가 수집된 자료를 잘 설명하는 것으로 나타났다.

이는 자기개념 명확성이 병리적인 섭식 태도에

직접적으로 영향을 주기 보다는 자신의 체형을

비교한 후 신체 불만족도가 높아져 이상 섭식 행

동을 하는 것을 의미한다.

본 연구의 시사점은 다음과 같다. 참여자들의

BMI가 평균적으로 21.3으로 정상체중에 해당함에

도 전체의 44%가 현재 다이어트를 하고 있다고

대답하였는데 이는 알려진 것보다 더 많은 여성

들이 자신의 신체에 불만족하고 체중 감량 행동

을 하고 있음을 나타낸다. 연구에서 사용한 이상

섭식 행동 척도의 경우 20점 이상을 병리적인 절

식 행동을 보이는 것으로 판단하는데 전체 참여

자의 약 10%가 이에 해당하는 것으로 나타나 신

경성 식욕부진증의 가능성이 시사됐다. 비만인 사

람을 제외하더라도 섭식장애의 가능성을 가진 사

람들이 상당수 존재하며 이들에 대한 교육 및 치

료의 필요성이 요구된다.

둘째, 섭식장애와 관련된 자기개념 연구는 자아

존중감을 토대로 연구되어 왔다(Corning, Krumm,

& Smithan, 2006; 손은정, 2008; 김영신, 양난미,

2010). 그러나 최근 들어 자기개념이 단일한 측면

이 아니라는 주장(Kernis, Cornell, Sun, Berry, &

Harlow, 1993; McConnell, 2011)에 따라 구조적

측면에 초점을 맞추어 연구를 진행함으로서 자기

개념과 섭식 장애에 관한 연구를 확장시킬 뿐 아

니라 그 심리적 기제들에 대한 이해를 높여주었

다는 점에서 의의가 있다.
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셋째, 신체 비교행동은 이상 섭식 행동에 중요

한 영향을 미치는 위험요인으로 나타났기에 감소

시킬 필요성이 있었다. 그 방안으로 자기개념 명

확성을 언급함으로써 새로운 개입에 대한 방향성

을 제시했다. 청소년기～초기 성인기는 정체성이

확실하게 성립되어 있지 않고 잦은 변화와 혼란

을 경험하며(Kroger, Martinussen, & Marcia,

2010) 타인과의 비교 행동 및 섭식장애의 비율이

높다(Clay, Vignoles, & Dittmar, 2005). 뿐만 아

니라 신경성 폭식증을 가진 집단이 정상집단에

비해서 정체성이 혼란스럽고 일관적이지 못하다

는 것(Schupak-Neuberg & Nemeroff, 1992)을

고려해 볼 때 치료개입에 있어 외모나 신체상에

기초하지 않는 일관되고 분명한 자기개념을 확립

하는 것이 중요하다. 최근에 자기개념 명확성이

주관적 안녕감과 심리적 적응 그리고 정신건강과

도 관련된다는 것(Campbell, 2003; 고현석, 민경

환, 김민희, 2012; 이수현, 2005)을 고려할 때, 자

기개념을 명확히 확립하는 것이 더욱 중요할 수

있겠다.

본 연구의 한계점은 다음과 같다. 우선, 여성

10～20대만을 대상으로 연구가 진행되었기에 결과

를 일반화 시키는데 한계가 있다. 후속 연구에서

는 남성 섭식장애 환자가 증가하고 있다는 경험

들을 토대로 남녀 모두를 포함해 성별에 따른 차

이도 비교해 볼 수 있으며 최근 30대 섭식환자가

증가하고 있다는 것을 고려할 때 연령대를 확장

해서 연구를 진행할 수 있겠다.

둘째, 본 연구에서 여학생들의 비교 행동을 할

때 하향 비교 보다는 상향 비교를 많이 한다는

기존 선행논문을 토대로 가정하고 비교행동을 서

술하였다. 그러나 후속연구에서는 비교행동을 상

향비교와 하향비교로 구체적으로 나누어 자기개

념 명확성과 비교해 볼 필요가 있다. 만일 자신보

다 마른 집단과의 비교를 통해서 신체 만족도가

낮아진다면 자신보다 뚱뚱한 사람과 비교하는 집

단에서 신체 만족도가 높아지는지 혹은 상향 및

하향 비교를 모두 포함하는 비교 행동 자체가 신

체 불만족을 높이는 것인지에 대한 구체적인 연

구가 필요하다.

끝으로, 섭식장애 환자들의 자기평가에서 체중

의 중요성을 지나치게 강조한다는 것을 고려해

볼 때 자기개념의 구조적 요소 중 하나인 자기

복잡성과 섭식 장애와의 관련성을 확인해 볼 수

있으며 자아존중감 같은 평가적인 측면을 모두

아울러 통합적인 모형 검증을 시도해 볼 수 있을

것이다.
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The Influence of Self-Concept Clarity on

Disordered Eating Behaviors :

The Mediating Effects of Physical

Comparison and Body Dissatisfaction.

Kyung-Hee Cho Bong-Keon Lee
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Chungbuk National University

The purpose of the study is to examine the influence of self-concept clarity, physical

comparison, and body dissatisfaction on disordered eating behaviors. The participants were 386

females aged 10 to 29 years, recruited by online survey. They received questionnaires to

measure their self-concept clarity(SCCS), physical comparison(PACS+SACS), body

shape(BSQ), and disordered eating behaviors(KEAT-26) scale. Based on previous studies, the

researcher constructed one research model and four alternative models to navigate the most

suitable explanation for the data, and verified the influence of variables and the significance of

the mediating effect. In order to compare the one research model and four alternative models,

structural equation modeling(SEM) was used. The SEM revealed that the full dual mediation

model fit the data well. The findings suggest that low self-concept clarity might contribute to

disordered eating behaviors because it increases women’s vulnerability to physical comparison

tendencies and body dissatisfaction. Finally, the implications and limitations of this study and

suggestions for future study were addressed.

Keywords: self-concept clarity, disordered eating behaviors, physical comparison, body

dissatisfaction, eating disorder.
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