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0-3세 영상물 과다사용군 부모의

상호작용 기술 증진 프로그램 개발 및 효과검증*

이 경 숙†         정 석 진 박 진 아

              한신대학교 세원영유아아동상담센터

본 연구는 0～3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작용 기술 증진 프로그램을 개발하고 그 효과를 검증하

였다. 본 연구의 참여자는 서울, 경기 지역 거주하는 영상물 과다사용 0～3세 영유아 자녀를 둔 부모(실험

집단 15명, 통제집단 20명)이다. 프로그램 내용은 (1) 영상물 이용이 영유아 발달에 미치는 영향 이해하기

(2) 영상물 과다사용의 문제 및 폐해 알기 (3) 자녀의 영상물 이용 태도 및 자녀의 영상물 과다사용 정도

이해하기 (4) 자녀의 영상물 과다사용에 영향을 미치는 양육 환경 인식하기, 부모의 양육 스트레스 및 정

신건강 문제 파악하기, 부모의 인터넷 등 영상물 이용습관 파악하기 (5) 영유아 자녀의 발달 및 발달상 특

성 이해하기 (6) 상호작용의 중요성 이해하기 및 민감한 상호작용 기술 익히기 (7) 부모-자녀 상호작용에

대한 개별 분석을 통해 부모의 상호작용 기술 증진하기 (8) 프로그램 참가동안 습득한 상호작용 기술을 평

가하고 확인하기 (9) 올바른 영상물 이용 지도로 이루어져 있다. 중재 프로그램은 총 12회기이며, 매 회기

는 1시간 30분이고, 3～5명 가량 소집단으로 실시되었다. 프로그램 효과검증을 위해 실험집단과 통제집단

에 속한 영유아와 부모는 프로그램 실시 전, 실시 후에 영상물 이용실태 질문지, 부모-자녀 상호작용 평가, 

양육 스트레스 검사를 실시하였다. 그 결과 실험집단은 통제집단에 비해 영유아는 1일 영상물 이용 시간이

감소하고, 어머니는 민감한 상호작용 기술이 증가하였다. 이런 결과는 본 중재 프로그램이 영상물 과다사

용 0～3세 영유아 자녀를 둔 부모의 상호작용 기술을 증진시키며 영유아 자녀의 영상물 과다사용 태도를

감소시키는데 효과적임을 시사한다. 논의에서 본 연구의 내용을 토대로 제언을 제시하였다.

주요어 : 영상물, 영상물 과다사용, 영유아, 정신건강, 상호작용 기술 증진 프로그램
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우리사회에서는 정보통신기술의 발달로 전

연령에 걸쳐 TV, 컴퓨터 등과 같은 다양한 영

상물 매체를 이용하고 있다. 영상물이란 영화

나 TV, 컴퓨터 따위의 매체로 전달되는 작품

을 통틀어 뜻한다(네이버 국어사전). 13년도

가구 단위 영상물 시청 가능 기기 보유 현황

을 살펴보면, TV는 96.9%, 컴퓨터는 74.0%, 스

마트폰은 73.0%로 높은 수준을 보였다. 구체

적으로 스마트폰 보유율은 2011년 38.2%에서

2013년에는 73.0%로 급격히 증가하는 것으로

조사되었다(정보통신정책연구원, 2014). 이처럼

TV 외의 다양한 스마트 기기의 보유율과 이

용률이 증가하면서 영유아는 어린 시절부터

다양한 영상물 매체를 통해 영상물을 접하는

환경에 놓이게 되었다. 그로 인해 영상물 매

체 이용 연령도 빠르게 하향화되어, 영유아가

TV, 인터넷, 스마트폰을 조작하며 영상물을

이용하는 것을 보는 일이 더 이상 특이한 광

경이 아니다. 우리나라 0-3세 영유아 중 98%

가 다양한 영상물을 이용하고 있으며, 영유아

가 이용하는 영상매체는 TV 정규 방송, TV 

케이블 방송, 스마트폰, 컴퓨터와 비디오, 

DVD 등으로 나타났다(이경숙, 정석진, 박진아, 

전연진, 2014). 한국정보화진흥원의 2014년도

조사결과에 따르면, 만 3-9세 유아동 중 52.0%

가 스마트폰을 사용하고 있고, 하루 평균 이

용시간은 81.4분으로 나타났다. 또한 0-5세 영

유아의 스마트폰 이용 연구에서, 스마트폰 이

용률은 68.4%였고, 스마트폰을 사용하기 시

작한 연령은 평균 2.27세이나 1세 때에 처음

사용하기 시작한 경우도 23.4%에 이르는 것

으로 조사되었다. 영유아 36.7%는 하루에 평

균 30-40분 스마트폰을 이용하며, 10-20분은

24.4%, 20-30분은 21.7%, 1시간 이상은 9.5%로

나타났다(육아정책연구소, 2013).

영유아의 영상물 이용이 일상화되면서 외국

에서는 영유아기 영상물 이용이 이후 발달에

미치는 영향에 대한 연구가 수십년전부터 이

루어져 왔다. 미국에서는 Anderson, Huston, 

Schmitt, Linebargar과 Wright(2001)가 1～10세 유

아 707명을 대상으로 1975년부터 약 20년 이

상 추적 연구하여 TV 시청이 향후 발달에 미

치는 영향을 연구하였다. 그 결과 영유아기에

TV 시청시간이 하루 1시간 늘어날 때마다 취

학연령이 되었을 때 주의집중력 문제가 생길

위험이 10%씩 높아지는 것으로 나타났다. 또

한 영유아기 과다한 tv 시청이 이후 아동기와

청소년기 강력한 학업 성취도 저하, 높은 공

격성과 폭력성을 야기하는 것으로 나타났다

(Eron, Lefkowiz, Huesmann, & Walder, 1972). 덴

마크에서는 13,000명 아동을 대상으로 스마트

폰 노출에 관한 연구를 실시한 결과, 아동이

출생 전과 출생 후의 스마트폰에 노출되는 정

도는 이들이 7세에 이르렀을 때 보이는 행동

장애와 연관이 있는 것으로 나타났다(Hozefa, 

Leeka, Carsten, & Jorn, 2010). 일본에서는 NHK 

방송 문화연구소가 출생부터 12년에 걸친 추

적연구를 통해 영상물 과다이용의 영향을 연

구하였다. 그 결과 영유아기부터 영상물을 혼

자 장시간 시청해 온 유아들은 눈맞춤을 하지

않고 언어 표현이 없으며, 혼자 놀고, 표정이

없고, 갑자기 짜증을 내는 등 사회성, 언어, 

정서에 많은 병리적 증상을 보인다는 연구결

과를 발표하면서, 이들을 ‘비디오 증후군’으로

명명하였다(가타오카 나오키, 2001).

국내에서도 2000년대 초반 교육용 유아 비

디오가 등장한 후 교육용 비디오 등 영상물을

과다사용하여 병리적 증상을 보이는 유아 사

례에 대한 임상보고가 증가하였다. 신촌 세브

란스 소아정신과에서는 유아가 영상물을 과다
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사용하여 언어발달지연, 자폐증과 비슷한 병

리적 증상을 보이는 환아 수가 2001년 전체

소아정신과 환자의 1/3에 이른다고 하였다(주

간동아, 2001. 9. 20). 50개월 미만 임상집단의

영유아 117명을 대상으로 과도한 영상물 노출

양육이 영유아의 심리적 발달에 미치는 영향

에 대해 살펴 본 연구(이경숙, 신의진, 전연진, 

박진아, 정유경, 2005)에 따르면, 생후 6개월부

터 영상물에 거의 매일 하루 4시간 이상씩 노

출되어 병리적 증상을 보이는 임상집단의 영

유아들은 신체적 발달에는 특별한 지연은 없

었으나 주양육자인 어머니와 불안정 애착을

형성하고 있었으며, 자폐증 영유아보다는 낮

지만 정상 영유아들보다는 높은 정도의 자폐

적 성향을 가지고 있고, 언어발달지연과 사회

적 상호작용의 결함, 정서조절문제, 역기능적

활동수준, 과도한 경직성과 기타 여러 가지

행동문제를 지니고 있는 것으로 나타났다. 12

개월부터 만 6세 미만 영유아 330명을 대상으

로 한 연구결과, 스마트기기 이용이 많을수록

인지과제와 언어과제의 수행 및 정서조절능력

이 유의하게 감소하는 것으로 나타났다(한국

정보화진흥원, 2014).

영유아기에 영상물을 과다사용하게 될 경우

발달에 부정적인 영향을 미친다는 연구 결과

들을 종합하여 외국에서는 영상물 시청에 관

한 대책이나 가이드라인을 제시하고 있다. 미

국 소아과학회에서는 만 2세 이전 영유아들에

게 TV 시청을 제한하라는 지침을 제시하고

있고, 거의 모든 50개의 주 정보 교육청에서

학교에서 학생들을 대상으로 영상물 교육을

실시하고 있다(뉴스위크 한국어판, 1999). 또한

스웨덴에서는 1999년에 문화부 산하의 영상물

협회를 설립하여 교사, 부모, 교육관련 지도자

등을 대상으로 모든 시각적 매체(TV, 비디오, 

컴퓨터 게임, 인터넷 등) 이용과 관련되어 영

상물 역기능 예방교육을 실시하여, 유아․아

동들이 받을 수 있는 영상물의 부정적 영향

을 최소화하고 있다(강진숙, 2007). 핀란드는

1958년에 영상물교육센터(Center for Film and 

Television Education)를 설립하여 유아 및 청소

년의 영상물교육 활동을 지원하고 있다. 또

한 국립 영상아카이브와 지역의 공공 도서관

등에서 유아에게 지속적인 영상물교육 활동

이 보편화되어 있다(2010 World Summit on 

MEDIA For Children and Youth, 2010). 이처럼

선진 외국에서는 몇 십년전부터 국가 차원에

서 유아기부터 올바른 영상물 이해와 활용에

대한 교육을 실시하고 있으며, 이를 통해 과

다한 영상물 이용 및 폐해를 예방하고 있다.

그런데 우리나라에서는 2000년대 후반부터

국가 차원의 영상물 이용에 관한 대책이 마련

되고 있다. 그나마 인터넷 중독이 심각한 사

회문제로 대두되면서 주로 초등학생 이상을

대상으로 한 인터넷 중독 상담프로그램이 개

발되었다(한국정보화진흥원, 2009, 2012). 최근

들어서야 유아에 대한 관심이 증가하면서 영

유아 자녀를 둔 부모를 대상으로 영유아의 스

마트기기 중독을 예방하기 위한 중재 프로그

램이 개발되었다(한국정보화진흥원, 2014). 영

상물 최초 이용시기가 만 3세 이하로 저연령

화되고, 영유아가 TV, 스마트폰, 인터넷, DVD 

등 다양한 영상 매체를 사용한다는 현실을 반

영하여(이경숙 등, 2014), 만 3세 이하 영유아

를 대상으로 한 프로그램 개발 필요성이 제기

된다. 3세 이하 영유아에게 영상물 과다사용

은 언어, 인지기능 발달에 부정적인 영향을

미친다는 심각성(한겨레, 2013. 1. 28)을 고려

하여, 0-3세 영상물 과다사용군 부모 대상 개

입 프로그램을 개발하고자 한다. 본 연구에서
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영상물은 TV, 컴퓨터, DVD, 비디오, 스마트폰

매체를 통한 작품으로 제한한다.

국내에서 영상물 과다사용 유아를 위한 프

로그램으로는 ‘유아를 위한 인터넷중독 상담

치료 프로그램’(한국정보화진흥원, 2010)이 유

일하다. 이 프로그램은 인터넷 중독 성향을

보이는 만 3-5세 유아를 대상으로 하며, 가정

연계 활동을 포함하고, 유아 활동으로는 컴퓨

터의 올바른 사용 규칙 익히기, 친구에게 관

심가지기, 동화, 게임, 조형 등으로 구성되었

다. 하지만 만 3세 이상을 대상으로 하고 인

터넷 매체에만 국한되어 있다는 제한점이 있

다. 영유아기는 연령 특성상 자발적 의사로

영상 매체를 이용하기보다 성인, 특히 부모에

의해 노출되고 이용하게 되는 시기이다. 따라

서 영상물 과다사용 영유아에 대한 개입을 실

시하기 위해서는 부모를 대상으로 하여야 하

며, 이는 선행연구(이경숙, 신의진, 전연진, 박

진아, 정유경, 2005)에서 영유아의 영상물 과

다사용에는 부모관련 변인의 영향력이 높다는

결과와도 일치되며, 선진 외국에서 영유아의

올바른 영상물 이용을 위해 부모를 대상으로

개입을 실시하는 것과도 일맥상통한다.

영유아 자녀에게 영상물을 과다사용하도록

한 어머니의 역기능적 양육관련 특성에 관한

선행 연구결과(이경숙 등, 2005)에 따르면, 조

사대상 어머니는 ‘우울과 불안 등 심리적 문

제가 있다(100%)’, ‘미숙한 상호작용 기술을

가지고 있다(87.7%)’, ‘부부불화를 겪고 있다

(57.1%)’ 순으로 나타났다.

어머니가 양육 스트레스가 높을 경우 어머

니 자신이 스마트폰 중독, 인터넷 중독 성향

이 높고(박진아, 이경숙, 전연진, 2014; 현은자, 

박은미, 조메리명희, 김태영, 2013; 현은자, 조

메리명희, 조경선, 김태영, 2013), 부모 자신이

인터넷 중독 성향이 높을수록 자녀에게 영상

물을 무방비로 노출하였다(이경숙, 정석진, 김

명식, 서보경, 2013).

또한 영유아 영상물 이용에 관한 부모의 인

식 및 통제정도, 이용 동기 등에 관한 연구도

이루어졌다(이경숙 등, 2005). 영유아 자녀에게

영상물 과다노출시키는 어머니는 ‘자신이 휴

식을 취하거나 집안일을 하기 위해’, ‘자녀와

함께 보내는 일에 자신이 없어서’, ‘특별한 동

기없이’ 영상물을 이용하는 것으로 나타났다. 

영상물을 이용할 때에도 다른 일을 하며 영유

아 자녀 혼자 영상물을 이용하게 하는 경우가

많았다. 또한 부모는 영상물 이용이 자녀에게

도움이 되리라 여기며, 자녀의 영상물 이용에

통제를 하지 않거나 비일관적인 태도를 취하

면서 자녀의 영상물 이용 지도에 상당한 어려

움을 겪고 있었다(방효국, 김낙흥, 2013; 이경

숙 등 2005; 이경숙 등, 2014; 이원석, 성영화, 

2012; 조준오, 황해익, 2014). 이러한 부모의

영상물 이용 태도, 통제 정도는 영유아기 뿐

만 아니라 아동, 청소년기 자녀에게도 영향을

미치는 것으로 일관되게 나타나고 있다(임진

숙, 강성국, 김성식, 2005).

이처럼 영유아의 영상물 과다사용에는 부모

의 영상물 이용에 대한 인식, 상호작용 기술

미숙, 높은 양육 스트레스 등 역기능적 양육

태도가 관련이 있음이 밝혀지고 있다(이경숙

등, 2005). 선행연구결과들에 기초하여, 영상물

과다사용군 영유아의 부모를 대상으로 역기능

적 양육태도와 관련하여 상호작용 기술을 증

진하기 위한 프로그램을 개발하고자 한다. 최

근 들어서는 역기능적 양육과 이로 인한 영유

아기의 정서적, 사회적, 행동적 문제들에 대한

개입으로 민감한 상호작용 기술 증진을 통한

부모-자녀관계 개선 접근을 사용하는 것이 가
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장 효과적인 방법 중 하나라고 밝혀지고 있다

(Jufffer, Bakermans-Kranenburg, & van IJzendoorn, 

2008). 따라서 만 3세 이하 영유아에게 영상물

과다사용은 발달에 부정적인 영향을 미치고

있으나(한겨레, 2013. 1. 28), 국내에는 만 3세

이상 유아를 대상으로 한 프로그램만 개발된

실정(한국정보화진흥원, 2013)을 고려하여, 0-3

세 영상물 과다사용군 부모 대상 상호작용 증

진 프로그램 개발을 통해 이들 영유아의 영상

물 과다사용을 감소시키고자 한다. 이와 같은

목적을 위해 다음과 같은 연구문제를 설정하

였다.

1. 0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작

용 기술 증진 개입 프로그램은 영상물 과다사

용군 영유아의 영상물 이용시간 감소에 효과

가 있는가?

2. 0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작

용 기술 증진 개입 프로그램은 0-3세 영상물

과다사용군 어머니의 자녀와의 상호작용 기술

향상에 효과가 있는가?

3. 0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작

용 기술 증진 개입 프로그램은 0-3세 영상물

과다사용군 어머니의 양육 스트레스 감소에

효과가 있는가?

4. 0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작

용 기술 증진 개입 프로그램 참가한 영상물

과다사용 영유아의 대표적 사례는 어떠한가?

방 법

본 연구는 예비연구와 본 연구로 이루어진

다.

예비연구

예비연구는 프로그램 개발을 위해 수행되었

다.

연구대상

서울, 경기, 충청도, 경상도, 전라도, 강원도

5개 지역에 거주하는 0-3세 영유아 및 그 부

모 826명이 조사에 참여하였다.

측정도구

영상물 이용실태 질문지

영유아의 영상물 시청에 관한 선행 연구(이

경숙 등, 2005)와 본 연구자(이경숙)의 임상적

경험을 토대로 문항을 작성하여 개발한 것을

사용하였다. 질문지 문항은 영유아뿐만 아니

라 부모의 영상물 이용과 관련된 총 22 문항

으로 구성되어 있다. 우선, 영유아의 영상물

이용 실태에 관한 내용으로는 영유아가 보는

영상매체 종류와 시청 내용, 영유아의 영상물

최초 노출시기와 1일 평균 시청시간, 1회 지

속 시청시간, 영상물 시청시 영유아의 집중정

도, 시청환경(혼자 보는지, 형제나 또래와 함

께 보는 지 등), 영상물 시청 후 영유아가 보

인 긍정/부정적인 변화 등을 포함한다. 그리고

부모의 영상물 이용 실태 및 태도에 관한 내

용으로는 부모가 보는 영상매체 종류와 시청

내용, 부모의 1일 평균 시청시간, 1회 지속 시

청시간, 자녀의 영상물 시청 통제 정도, 영유

아가 영상물 시청시 어머니는 무엇을 하고 있

는지, 자녀에게 영상물을 틀어주게 된 어머니

의 동기 등을 포함한다. 본 질문지는 영유아

의 영상물 시청에 대한 전반적인 태도와 실태, 
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영상물 시청과 관련된 부모의 영상물 이용 실

태와 태도 등을 포괄적으로 다루었다. 본 연

구진이 개발한 영상물 이용실태 질문지를 3세

이하 자녀를 둔 부모 10명에게 예비조사를 실

시하여 문항 이해와 문항 응답에 어려움이 없

는지를 확인받았다. 문항 이해와 문항 응답에

어려움이 없음을 확인받은 후 발달심리전문가

2인에게 타당도 검증을 받았다.

자료처리

조사대상자의 영상물 이용 실태를 분석하기

위해 빈도, 평균, 표준편차 등을 분석하였다.

결 과

첫째, 조사대상자의 1일 평균 영상물 이용

시간은 2.40시간으로 조사되었다. 1일 평균 영

상물 이용시간이 30분 미만 165명(20.3%), 30

분-1시간 181명(21.9%), 1-2시간 180명(21.8%), 

2-4시간 170명(20.5%), 4시간 이상 130명(15.7%)

이었다.

둘째, 자녀의 영상물 시청에 대한 부모의

인식을 살펴본 결과, 정상집단에 비해 영상물

과다사용군 부모는 자녀에게 영상물 이용이

도움이 된다고 여기는 경우가 많았다. 따라서

부모가 영상물의 긍정적 영향 및 부정적 영향

에 대해 올바르게 인식할 수 있도록 교육하는

내용을 포함하였다.

셋째, 영상물을 과다사용하는 영유아의 영

상물 시청 특징을 살펴본 결과, 이들 부모가

일반집단의 부모보다 전반적으로 영상물을 더

많이 보여주고, 자녀가 만 1세 이전에 TV를

보여주는 등 영상물을 처음으로 보여주기 시

작한 시기가 매우 빨랐다. 영유아의 과도한

영상물 이용을 막기 위해 부모가 영상물 과다

시청의 폐해를 인식하는 것이 필요하다. 따라

서 부모가 영유아의 영상물 과다시청이 발달

에 미치는 영향, 영상물 과다시청의 폐해를

인식하고, 자녀의 영상물 이용 시간 등을 되

돌아보는 내용을 포함하였다.

넷째, 본 예비연구에서 영상물, 장난감이 제

시된 놀이 상황에서 영상물 과다사용군의 영

상물 시청 태도에 대해 살펴본 결과에 따르면, 

모두 장난감에 흥미를 보이지 않고, 영상물만

시청하였고, 영상물이 끝날 때까지 집중하며, 

영상물이 끝난 후에도 영상물을 더 보길 수

차례 요구하고, 놀이에 관심을 보이지 않았다. 

이에 비해 통제군은 모두 처음에는 영상물에

흥미를 보이나 절반은 영상물을 시청하지 않

고 장난감 놀이를 하고, 나머지 절반은 영상

물을 시청하더라도 5분 이내로 시청하고 더

이상 시청하지 않았다. 또한 영상물 과다사용

군 영유아는 영상물을 보는 동안 어머니가 장

난감을 제시하여도 관심을 보이지 않고, 대화

나 상호작용을 시도하여도 무반응이거나 잠깐

만 반응을 보일 뿐 지속적으로 상호작용이 이

루어지지 않는 등 사회성 어려움을 보이고 있

었다. 이러한 태도는 같은 상황에서 정상 영

유아는 영상물을 시청하기보다 장난감에 흥미

를 보이고, 영상물을 시청한 경우에도 곧 시

청을 그만 두고 장난감에 관심을 기울이는 태

도와 차이를 보이고 있다. 이는 영유아라는

연령을 고려해 볼 때 영상물 과다사용군 영유

아가 영상물이 끝날 때까지 집중한다는 것은

매우 부적절함을 나타낸다. 그럼에도 영상물

에 집중하는 자녀의 모습에 대해 어머니들은

집중력이 뛰어나다고 여긴다고 보고하고 있어

자녀의 발달 관련 지식이 부족함을 나타낸다
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고 볼 수 있다. 그러므로 프로그램에 영유아

기 발달에 대한 이해를 높이는 내용을 포함하

였다.

다섯째, 자녀의 영상물 시청시 부모의 태도

를 살펴본 결과, 영상물 시청 시간을 통제하

나 어떨 때는 하고 어쩔 때는 하지 않는다

(63.1%), 시간통제를 엄격히 한다(27.7%), 아이

마음대로 하게 한다(6.1%), 전혀 못하게 한다

(1.2%) 순으로 나타났다. 또한 자녀가 영상물

시청시 부모는 집안일을 하고 자녀 혼자 영상

물을 보게 한다는 응답이 가장 많았다. 자녀

가 영상물을 효과적으로 시청하기 위해서는

부모가 함께 시청하며 시청지도를 하는 게 중

요하다(Cheng, Brenner, Wright, Sachs, Moyer, & 

Rao, 2005). 부모가 자녀의 영상물 이용에 대한

올바른 태도를 지니고 영상물 이용과 관련되

어 일관되고 적절한 규제를 할 필요가 있다. 

그러므로 프로그램에는 영상물 이용 지도 및

규제를 제시하고, 영상물 시청시 부모의 태도

에 대한 안내를 포함하였다.

회기 목표 주요 활동 내용

1
영유아의 영상물 이용 실

태 인식

▪프로그램 소개

▪영유아의 영상물 이용 실태 이해하기

2
영상물 이용이 영유아 발

달에 미치는 영향 알기

▪영상물 이용이 영유아 발달(언어발달, 인지발달, 사회성발달, 정

서발달, 행동 문제)에 미치는 영향에 관해 알기

3
영상물 과다사용의 문제

알기

▪영상물 중독/과다사용의 문제 및 폐해 알기

▪영상물 과다사용 사례를 통해 이들의 병리적 증상에 대해 알기

4
자녀의 영상물 이용 태도

인식

▪자녀의 영상물 이용 태도 및 습관 인식하기

▪자녀의 영상물 과다사용 정도 인식하기

5
자녀의 영상물 과다사용에

관련된 양육 환경 인식 I

▪자녀의 영상물 과다사용에 영향을 미치는 양육 환경 인식하기

▪자신의 양육 스트레스 파악하기

6
자녀의 영상물 과다사용에

관련된 양육 환경 인식 Ⅱ

▪자녀의 영상물 과다사용에 영향을 미치는 양육 환경 인식하기

▪자신의 정신건강 문제(우울, 불안) 파악하기

▪자신의 인터넷 이용습관 파악하기

7 영유아 자녀의 발달 이해 ▪영유아 자녀의 발달 및 발달상 특성 이해하기

8 민감한 상호작용 기술 교육
▪상호작용의 중요성 알기

▪민감한 상호작용 알기

9～

11

모-아동 상호작용 기술 증

진 I, Ⅱ, Ⅲ

▪부모-자녀와의 상호작용 분석 및 피드백 제공을 통해 부모의

상호작용 기술 증진하기(실제 부모-자녀 상호작용을 촬영한 비

디오 자료 활용) I, Ⅱ, Ⅲ

12
영상물 이용지도 및 상호

작용 기술 평가 및 확인

▪프로그램 참가동안 습득한 상호작용 기술을 평가하고 확인하기

▪올바른 영상물 이용 지도

▪프로그램 마무리 및 소감 나누기

표 1. 0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작용 기술 증진 프로그램 구성
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여섯째, 부모가 인터넷 중독 성향이 높을수

록 자녀도 영상물에 과몰입하였다. 즉 부모가

영상물 습관이 어떠한가에 따라 자녀가 영상

물을 이용하는 데에 영향을 미친다. 부모가

영상물을 이용하면, 자녀는 부모가 영상물 이

용에 대해 긍정적인 태도를 갖고 있다고 여겨

영상물을 더 쉽게 이용하고 호의적인 태도를

보인다(Cheng, Brenner, Wright, Sachs, Moyer, & 

Rao, 2005). 또한 영유아라는 발달 연령을 고려

할 때, 영유아 자녀는 부모의 행동을 모방하

여 영상물을 이용할 가능성이 크다. 따라서

프로그램에는 부모 자신의 영상물 이용 습관

이 자녀의 영상물 이용에 영향을 미친다는 것

을 알고, 부모가 자신의 영상물 이용 습관을

되돌아보는 게 포함되었다.

일곱째, 역기능적 양육과 이로 인한 영유

아기의 행동 문제들은 민감성 증진을 통한

부모-자녀관계 개선 접근을 사용하는 것이

가장 효과적인 방법 중 하나이다(Jufffer, 

Bakermans-Kranenburg, & van IJzendoorn, 2008). 

따라서 어머니에게 민감한 상호작용 기술을

구체적으로 훈련시키고, 이에 대한 피드백을

주는 내용을 포함하였다.

0-3세 영상물 과다사용군 부모의 상호작용

기술 증진 프로그램은 총 12주 프로그램이다. 

주 1회, 매 회기 1시간 30분으로 구성되며, 

3-5명으로 이루어진 소집단으로 이루어진다(표

1).

본연구

연구대상

예비연구결과를 토대로 본 연구에서는 영상

물 과다사용군을 ① 영유아의 1일 평균 영상

물 시청 시간 2.40시간 이상이며 ② K-ASQ 점

수, ITSEA 검사 결과에서 임상 기준점 이상에

해당되어 발달문제 혹은 사회정서 문제를 보

고하는 경우로 정의하였다. 위의 두 가지 기

준에 속하며, 서울 및 경기지역에 거주하는

영유아의 부모를 선별하였다. 부모에게 개별

적으로 메일 및 편지를 보내어 실태조사 설문

지의 결과를 알려주면서 본 프로그램에 대한

안내 및 프로그램 참여 모집을 전달하였다. 

이 과정에서 프로그램 참가를 신청한 부모 15

명을 대상으로 프로그램을 실시하였다. 한편, 

프로그램 통제군은 프로그램 에는 참여하지

않고 통제군 참가만 동의한 부모 20명을 대상

으로 하였다. 정상집단과 영상물 과다사 용군

의 1일 평균 영상물 이용시간을 비교하면, 정

상 집단은 평균 1.91시간(SD; 1.64), 영상물 과

다사용군은 평균 4.47시간(SD; 2.01)으로 집단

간 통계적으로 유의한 차이가 있다(F=164.80, 

p<.01). 실험집단과 통제집단의 인구학적 특성

은 표 2와 같다.

측정도구

영상물 이용실태 질문지

예비연구 후 문항의 구성 및 적절성을 검토

한 최종 질문지를 사용하였다. 본 질문지의

신뢰도 계수는 .64이다.

부모 작성형 유아 모니터링 체계

영유아의 발달 수준을 알아보기 위해 1980

년 미국의 Oregon대학에서 개발된 ASQ 2판

(Ages and Stages Questionnaires-Ⅱ)을 한국 실정

에 맞게 허계형, 이소영, J. Squires와 이준석

(2006)이 표준화한 부모 작성형 모니터링 체계
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구분
실험집단(N=15)

M(SD)/빈도(%)

통제집단(N=20)

M(SD)/빈도(%)

연령

영유아 3.54(3.33) 3.56(3.50)

어머니

아버지

35.64(3.54)

37.46(4.16)

31.95(7.93)

35.00(3.07)

성별
남아

여아

 9(60.00)

 6(40.00)

15(75.00)

 5(25.00)

혼인상태
결혼

사별

14(93.30)

 1(6.70)

19(95.00)

 -

학력

모

대학원졸

대졸

고졸

 1(6.7)

12(80.0)

 2(13.3)

 5(25.0)

 8(40.0)

 7(35.0)

부
대졸

고졸

11(73.0)

 3(20.0)

 14(70.0)

 6(30.0)

직업

모

상점 경영

서비스업 경영

서비스직

교직

고급기술직

사무직

전문직

무직

 1(6.7)

 1(6.7)

 -

 -

 1(6.7)

 6(40.0)

 -

 6(40.0)

 -

 1(5.0)

 1(5.0)

 1(5.0)

 -

 2(10.0)

 2(10.0)

 9(45.0)

부

단순노무자

생산직 근로자

운수,장비 운전기사

상점 경영

서비스업 경영

기업 경영

서비스직

판매직

교직

고급기술직

사무직

전문직

무직

 -

 1(6.7)

 -

 2(13.3)

 1(6.7)

 1(6.7)

 -

 -

 2(13.3)

 2(13.3)

 4(26.7)

 -

 1(6.7)

 1(5.0)

 2(10.0)

 4(20.0)

 1(5.0)

 2(10.0)

 1(5.0)

 1(5.0)

 1(5.0)

 -

 1(5.0)

 2(10.0)

 2(10.0)

 -

월 평균 수입

100-200만원

200-300만원

300-400만원

400-500만원

500-600만원

600-700만원

700만원 이상

 2(13.3)

 1(6.7)

 1(6.7)

 6(40.0)

 1(6.7)

 2(13.3)

 2(13.3)

 2(10.0)

 7(35.0)

 3(15.0)

 3(15.0)

 1(5.0)

 2(10.0)

 2(10.0)

결측치는 제외하였음

표 2. 실험집단과 통제집단의 인구학적 특성
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(K-Ages and Stages Questionnaires: K-ASQ)를 사

용하였다. K-ASQ는 4개월에서 60개월 영유아

를 대상으로 발달 지체를 선별하기 위해 개발

되었으며, 부모가 작성하는 검사 도구이다. 의

사소통, 대근육 운동, 소근육 운동, 문제 해결

(인지), 개인-사회성 5개의 발달 영역으로 구성

되어 있다. 각 항목에 대해서는 예(10점), 가끔

(5점), 아니오(0점)로 각 영역별로 채점하여 월

령별 절단 점수와 비교한다. 본 연구에서의 영

역별 신뢰도 계수 범위는 .53-.69로 나타났다.

영유아 사회정서측정도구(Infant Toddler 

Socio-Emotional Assessment: ITSEA)

영유아의 행동문제를 측정하기 위하여

Briggs-Gowen과 Carter(2001)의 영유아 사회정서

측정도구(ITSEA)를 이경숙(진행중)이 번안한 것

을 사용하였다. 본 연구자가 ITSEA를 번안한

후 영어와 한국어 이중 언어를 사용하는 심리

학 교수에게 역번역을 의뢰하였다. 역번역 후

원안과 비교검증을 통하여 문항의 내용을 재

검증한 후 최종문항을 선정하였다. 또한 최종

문항은 12-36개월 자녀를 둔 부모 20명에게

실시하였다. 이후 부모가 이해하기 어려운 문

항을 수정하여 최종 문항을 선정하였다. 

ITSEA는 어머니가 12-36개월 영유아 자녀의

사회정서행동을 측정하며, ‘전혀 그렇지 않

다’(0점), ‘가끔 그렇다’(1점), ‘항상 그렇다’(2점)

의 3점 리커트식 척도이다. 본 연구에서는 4

개의 하위 영역 중 외현화, 내재화 행동문제 2

개의 하위 영역을 사용했다. 외현화 행동문제

는 활동․충동성, 공격․반항성, 또래 공격성, 

내재화 행동문제는 우울․퇴행, 불안, 분리불

안, 새로움 억제 등으로 구성된다. 본 연구에

서 사용한 외현화, 내재화 행동문제와 그 하

위영역의 신뢰도 계수의 범위는 .88-.91이었다.

영상물, 장난감이 제시된 놀이상황시 영유

아의 태도

검사실은 컴퓨터에서 영상물(4분 분량 유아

용 만화 프로그램)이 방영되고, 장난감 장에

장난감(차, 인형, 책, 블록, 소꿉놀이 도구)을

준비하였다. 어머니에게 처음 5분은 어머니가

놀이를 주도하지 않고, 자녀의 행동을 지켜보

도록 하였다. 이는 평소 영유아의 영상물 시

청 태도를 관찰하기 위해서였다. 4분 후 영상

물 방영이 끝나도록 하여, 이후 영유아가 영

상물을 더 보길 원하는지와 어머니의 태도를

관찰하였다. 실시시간은 10분이다. 일방경이

설치된 검사실에서 실시된다. 본 연구자는 관

찰실에서 어머니와 영유아 자녀의 행동을 관

찰기록하였다. 행동관찰은 9점(유아는 대부분

의 시간동안 장난감을 이용하여 놀이를 진행

하며 어머니와 상호작용을 한다), 1점(영상물

이 켜져 있는 시간동안 영상물만 시청하고, 

영상물 방영이 끝난 후에도 영상물을 보길 요

구하고 장난감을 사용하여 놀이를 진행하지

않는다)의 리커르트 9점 척도를 사용하여 측

정하였다. 점수가 높을수록 영상물을 시청하

기보다는 대부분 시간동안 장난감 놀이를 하

거나 어머니와 상호작용한다는 것을 뜻한다. 

대상자는 영상물 이용실태 질문지 결과, 영상

물 과다사용군 15명과 정상군 20명이다. 대상

자 선정이 본 검사 내용에 대해 부모에게 전

화로 안내하고 동의를 받았다.

부모-아동 상호작용 놀이 평가(P-CIPA: 

Parent-Child Interaction Play Assessment)

Mash와 Terdal(1990)이 영유아의 문제행동과

부모-영유아 관계에 관한 정보를 얻기 위해

고안한 부모-아동 상호작용놀이 평가를 이경

숙(2000)이 번안한 것을 사용하였다. 부모의
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놀이양상을 9점 척도로 평정하도록 이루어졌

다. 부모의 상호작용은 정서성, 유아의 발달수

준에 대한 민감성, 침해성, 관심, 칭찬, 유아의

상호작용에 대한 모의 반응성 등 총 6개 영역

으로 측정하고, 영유아의 상호작용은 사회적

반응성, 활도 수준, 정서 등 총 3개 영역으로

측정한다. 각 척도에서 점수가 낮을수록 기술

이 저조하며, 점수가 높을수록 적절하게 행동

한다는 것을 뜻한다. 다만 모의 침해성은 다

른 척도와 반대로 점수가 낮을수록 침해적이

지 않고 적절하며, 점수가 높을수록 유아의

놀이를 지속적으로 통제하고 방해한다는 것을

뜻한다.

축약형 한국판 부모 양육 스트레스 척도

(K-PSI-SF)

1995년 Abindin이 개발한 부모 양육 스트레

스 검사(PSI: Parenting Stress Index)를 정경미, 

이경숙과 박진아(2008)가 한국 실정에 맞게 개

발하고 표준화한 축약형 한국판 부모 양육 스

트레스 검사(K-PSI-SF: Korean Parenting Stress 

Index Short Form)를 사용하였다. K-PSI-SF의 하

위척도는 3개의 영역으로 총 36문항으로 이루

어져있다. 하위척도는 부모의 고통, 역기능적

상호작용, 까다로운 아동이다. 리커트식 5점

척도를 사용하여 1점(전혀 그렇지 않다), 2점

(그렇지 않다), 3점(잘 모르겠다), 4점(그렇다), 

5점(매우 그렇다)으로 해당 항목을 합산하여

계산한다. 하위척도별로 점수를 합산하여 백

분위로 변경하였을 때 85점 이상인 경우 유의

미하게 양육 스트레스를 경험하고 있다고 해

석한다. 국내에서 표준화한 도구의 신뢰도 계

수는 .82로 나타났으며, 본 연구에서 신뢰도

계수는 .91로 나타났다.

연구절차

상담심리전문가 및 임상심리전문가이며 발

달심리학자인 본 연구자 1인이 프로그램을 실

시하였다. 본 연구에서는 총 4개 집단을 대상

으로 프로그램이 진행되었다. 세부적으로 3명

으로 이루어진 소집단 2개, 4명으로 구성된

소집단 1개, 5명으로 이루어진 소집단 1개이

었다. 프로그램은 참가자 거주 지역의 어린이

집, 센터 등에서 실시되었다. 프로그램의 효과

검증을 위해서 프로그램 시작 전과 프로그램

종료 후에 동일한 방식으로 사전-사후 검사가

실시되었다. 프로그램 종료하고 2주 후에 참

가자에게 사후 검사를 실시하였다. 사전-사후

평가에는 영상물 이용실태 질문지, 부모-아동

상호작용 놀이평가(P-CIPA), 축약형 한국판 부

모 양육 스트레스 척도가 사용되었다. 또한

프로그램 참가자에게 프로그램 마지막 회기에

프로그램 만족도를 조사하였다. 프로그램 만

족도 질문지는 리커르트 5점 척도이며, 프로

그램의 내용, 구성에 대한 만족도, 프로그램에

서 도움이 되었던 부분, 추후 프로그램에서

보완되거나 추가되었으면 하는 질문으로 이루

어져 있다.

자료처리

첫째, 본 연구의 실험집단과 통제집단 간

동질성을 검증하기 위하여 영아의 영상물 시

청 관련 변인)과 어머니 관련 변인(양육 스트

레스)의 사전검사 점수에 대한 t 검증을 실시

하였다.

둘째, 본 연구에서 개발된 개입 프로그램의

효과검증을 살펴보기 위하여 사전검사 점수를

공변량으로 통제한 후, 실험집단과 통제집단
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간 사후검사 점수에 대한 차이검증(ANCOVA) 

분석을 실시하였다.

셋째, 실험집단을 대상으로 개입 프로그램

이 부모자녀 간 상호작용의 질적 변화에 미친

영향을 살펴보기 위하여 본 연구진이 직접 관

찰하여 측정한 부모자녀 간 상호작용 사전, 

사후 점수에 대한 paired-t test를 실시하였다.

마지막으로, 프로그램 참가자들이 참가 후

자녀의 영상물 이용에 대한 인식에는 변화가

있었는지, 자녀에 대한 영상물 이용 지도 태

도에 변화가 있었는지, 앞으로 영상물 이용

계획은 어떠한지, 자녀의 영상물 이용 지도에

서 어떤 부분을 유념하였는지, 자녀는 어떤

변화가 있었는지, 프로그램에서 어떤 내용이

도움이 되었는지 등에 대해 개별 인터뷰를 실

시하여 질적 분석을 하였다.

결 과

프로그램 효과검증

실험집단과 통제집단의 집단 동질성 검증

실험집단과 통제집단 간 집단의 동질성 여

부를 파악하기 위하여 영유아의 영상물 시청

관련 변인과 어머니 관련 변인에 대한 사전검

사 점수의 집단 간 차이검증을 실시하였다(표

3). 그 결과 실험집단과 통제집단 간 영유아의

영상물 시청 관련 사전검사 점수에는 통계적

으로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 영유아

가 영상물을 시청할 때 집중하는 정도를 ‘전혀

주의를 기울이지 않는다’는 1점, ‘시작한지 5분

이내에 잠이 들거나 혹은 다른 놀이를 한다’는

2점, ‘5분 이상 10분 정도 보다 잠이 들거나

혹은 다른 놀이를 한다’는 3점, ‘중간 정도(대

략 20분)까지 보다 잠이 들거나 혹은 다른 놀

이를 한다’는 4점, ‘끝날 때까지 매우 집중해서

본다’는 5점으로 분석하였다. 그 결과 영상물

을 틀어 놓았을 때 영유아가 집중하는 정도는

실험집단과 통제집단이 각각 평균 4.67점, 평균

4.25점으로서 ‘중간 정도(대략 20분)까지 보다

대상 변인 하위영역
실험집단n=15

M (SD)

통제집단n=20

M (SD)
t

영유아
영상물

시청

하루시청시간 3.23(2.20) 4.53(1.71) -1.78

1회 시청시간 2.58(1.24) 3.47(1.35) -1.88

집중정도 4.67(0.72) 4.25(0.72)  1.69

영상물 시청태도 1.73(0.59) 2.10(1.12) -1.15 

영상물 통제정도 2.00(0.39) 1.90(0.45)  .69

어머니
양육

스트레스

부모의 고통 39.08(5.66) 35.55(6.53)  1.64

역기능적 관계 27.08(6.24) 25.60(5.68)  .69

까다로운 기질 38.38(9.67) 29.50(8.67)  2.68*

*P<.05

표 3. 실험집단과 통제집단 간 영유아의 영상물 시청 관련 변인의 동질성 비교
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잠이 들거나 혹은 다른 놀이를 한다’와 ‘끝날

때까지 집중해서 본다’에 가깝게 응답했다.

또한 영유아의 영상물 시청 태도를 ‘매우

집중한다’는 1점, ‘재미있어 한다’는 2점, ‘보

는 둥 마는 둥 한다’는 3점, ‘전혀 흥미있어

하지 않는다’는 4점, ‘매우 싫어한다’는 5점으

로 분석하였다. 그 결과 영유아의 영상물 시

청 태도는 실험집단은 평균 1.73점, 통제집단

은 평균 2.10점으로 ‘재미있어 한다’에 가깝게

응답했다.

부모가 영유아의 영상물 이용을 어느 정도

통제하는가에 대해 ‘시간 통제를 엄격히 한다’

는 1점, ‘시간통제를 하나 어떤 때는 하고 어

떤 땐 하지 않는다’는 2점, ‘아이 마음대로 하

게 한다’는 3점, ‘전혀 못하게 한다’는 4점으로

분석하였다. 그 결과 실험집단은 평균 2.00점, 

통제집단은 평균 1.90점으로 ‘시간통제를 하나

어떤 때는 하고 어떨 땐 하지 않는다’에 가깝

게 응답했다.

어머니 관련 변인의 경우, 실험집단은 까다

로운 아동으로 인해 양육스트레스를 더 느끼

는 것(t=2.68, p<.05)으로 나타났다. 그러나 실

험집단과 통제집단은 부모의 고통과 역기능적

상호작용에 대한 양육 스트레스에서는 통계적

으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.

영유아의 영상물 시청 관련 변인 및 어머니

양육스트레스의 평균과 표준편차는 표 4, 표 5

에 기술하였다.

변인 하위영역

실험집단

n=15

통제집단

n=20

사전점수

M (SD)

사후점수

M (SD)

사전점수

M (SD)

사후점수

M (SD)

양육

스트레스

부모의 고통

역기능적 관계

까다로운 기질

39.08(5.66)

27.08(6.24)

38.38(9.67)

39.85(5.98)

25.92(5.54)

28.92(6.07)

35.55(6.53)

25.60(5.68)

29.50(8.67)

33.60(6.18)

24.60(6.24)

28.80(7.92)

표 5. 어머니 양육스트레스의 평균과 표준편차

변인 하위영역

실험집단

n=15

통제집단

n=20

사전점수

M (SD)

사후점수

M (SD)

사전점수

M (SD)

사후점수

M (SD)

영상물

시청

하루시청시간 3.23(2.20) 2.25(1.16) 4.53(1.71) 4.21(1.65)

1회 시청시간 2.58(1.24) 2.00(1.07) 3.47(1.35) 3.16(1.07)

집중정도 4.67(0.72) 4.53(0.74) 4.25(0.72) 4.20(0.70)

영상물 시청태도 1.73(0.59) 1.67(0.62) 2.10(1.12) 1.85(0.67)

영상물 통제정도 2.00(0.39) 1.79(0.58) 1.90(0.45) 1.75(0.55)

표 4. 영유아의 영상물 시청 관련 변인의 평균과 표준편차
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실험집단 영유아의 개입 프로그램 실시

후 영상물 시청 관련 변인

본 연구에서 개발된 개입 프로그램 참여

후, 실험집단 영유아의 영상물 시청에 어떠한

변화가 있었는지를 살펴본 결과, 실험집단 영

유아의 하루 영상물 시청시간(F=4.63, p<.05)

과 1회 시청시간(F=5.07, p<.05)에서 통계적으

로 유의한 차이가 나타났다(표 6). 이를 종합

해보면, 개입 프로그램에 참여한 어머니의 자

녀 영유아는 프로그램 참여 이전에 비해 영상

물을 덜 시청하게 되었음을 의미한다.

개입 프로그램 실시 후 사전 사후 부모아

동간 상호작용 변화

본 개입 프로그램이 실험집단 부모자녀 간

상호작용의 질적 변화에 유의한 영향을 미치

는지를 살펴보기 위하여 부모자녀 간 상호작

용 사전, 사후 점수에 대한 paired-t test를 실시

하였으며, 그 결과는 표 7에 제시하였다.

본 연구에서 제공된 개입 프로그램에 참여

한 실험집단 어머니들은 개입 프로그램에 참

여한 후 이전에 비해 자녀와의 상호작용 시, 

긍정적인 정서가 다소 증가하고(t=-4.56, p< 

.001), 덜 침해적인 행동을 하며(t=2.95, p<.05), 

칭찬을 더 많이 하고(t=-2.86, p<.05), 자녀에게

관심을 더 많이 보이고(t=-2.62, p<.05), 더 민

감하게 상호작용하며(t=-3.69, p<.01), 그리고

자녀의 행동에 대한 반응적인 행동을 더 많이

보이는 것(t=-4.12, p<.01)으로 나타났다. 즉 실

험집단 어머니는 개입 프로그램에 참여하고

나서 이전에 비해 자녀에게 관심을 더 많이

보이면서 민감하고 반응적인 행동과 칭찬을

변인 하위영역 변량원 SS df MS F

영상물

시청

하루시청시간

공변인(사전)

집단

오차

35.41

 4.49

23.25

1

1

32

35.41 

 4.49

 .97

4.63*

1회 시청시간

공변인(사전)

집단

오차

5.32

4.90

23.21

1

1

32

5.32

4.90

 .97

5.07*

집중정도

공변인(사전)

집단

오차

5.47

 .08

11.46

1

1

32

5.47

 .08

 .36

.21

영상물 시청태도

공변인(사전)

집단

오차

 .86

 .12

13.02

1

1

32

 .86

 .12

 .41

.29

영상물 통제정도

공변인(사전)

집단

오차

2.11

 .01

8.00

1

1

32

2.11

 .01

 .26

.02

*p<.05

표 6. 영유아의 영상물 시청 관련 변인 사후검사 점수의 공변량 분석 결과
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많이 하는 반면, 침해적인 상호작용은 하지

않게 되었음을 의미한다. 실험집단 유아는 개

입 프로그램에 참여한 후 이전에 비해 어머니

와의 상호작용 시, 사회적 반응성이 증가하고

(t=-3.73, p<.01), 활동 수준이 증가하고(t=2.66, 

p<.05), 긍정적인 정서가 증가하는(t=-6.94, 

p<.001) 것으로 나타났다.

실험집단 어머니의 개입 프로그램 실시

후 양육 스트레스 점수 변화

본 연구에서 개발된 개입 프로그램 참여

후, 어머니 양육스트레스에 어떠한 변화가 있

었는지를 살펴본 결과, 실험집단 어머니는 까

다로운 기질(F=4.18, p<.05)에서 통계적으로

유의한 차이가 나타났다(표 8). 따라서 개입

변인 하위영역

실험집단

n=15
paired-t

사전

M(SD)

사후

M(SD)

부모자녀

상호작용

모의 정서

모의 침해

모의 칭찬

모의 관심

모의 민감

모의 반응

3.3(0.98)

6.5(1.85)

3.2(1.26)

5.1(1.81)

4.1(1.25)

4.1(1.46)

4.9(1.06)

4.7(1.41)

4.0(1.00)

6.8(1.42)

5.7(0.96)

6.2(1.26)

 -4.56***

 2.95*

-2.86*

-2.62*

-3.69**

-4.12**

자녀의 사회적 반응성 3.45(0.99) 4.65(0.74)  -3.73**

자녀의 활동 수준 4.75(0.44) 4.40(0.50)  2.66*

자녀의 정서성 3.65(0.51) 4.85(0.74)  -6.94***

* 부모자녀 간 상호작용의 경우, 실험집단만 사전, 사후에 관찰 측정하였음
***p<.001, **p<.01, *p<.05

표 7. 실험집단 어머니의 부모자녀 간 상호작용에 대한 개입 프로그램 효과성 검증

변인 하위영역 변량원 SS df MS F

양육

스트레스

부모의 고통

공변인(사전)

집단

오차

436.57

123.32

717.92

1

1

32

436.57

123.32

23.93

5.15*

역기능적 관계

공변인(사전)

집단

오차

726.83

 .10

382.89

1

1

32

726.83

 .10

12.76

.01

까다로운 기질

공변인(사전)

집단

오차

701.39

130.35

934.73

1

1

32

701.39

130.35

31.16

4.18*

*p<.05

표 8. 어머니 양육스트레스 사후검사 점수의 공변량 분석 결과
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주제 영역 범주 내용

영상물

과다

사용

관련

변인

영상물

이용

실태

양육자의

영상물

이용 동기 및

이용 태도

∙ 외조모: 건강 악화로 유아를 돌보는 게 힘들고, 외조모 자신이 tv 시청 좋아해 집

에서는 tv를 켜둠(부부 맞벌이로 유아 출생시부터 외조모와 함께 생활)

∙ 모: 퇴근 후 집안일을 하기 위해, 교육목적으로 영어/한글 교육 프로그램 틀어줌

∙ 부: 유아와 놀아주는 방법을 몰라서 틀어줌

유아

∙ 1일 평균 영상물 시청 시간

- 생후 6개월~만 3세: 집에 있을 때는 하루종일 tv 켜져 있어 시청함

- 만 3세~만 3세 4개월: 평균 2-3시간

∙ 주로 시청하는 영상물 매체: TV, DVD, 비디오

∙ 주로 시청하는 영상물 내용: 영어, 한글 교육 프로그램, 유아 교육 프로그램, 유아

만화 프로그램

양육

환경

양육자의

정신건강
∙ 모: 우울

양육에 영향

미치는 변인

∙ 모: 부부불화(임신시~본 프로그램 참여 당시)

∙ 부: 양육에 참여하지 않음

∙ 외조모: 건강악화

양육자의

영상물 이용습관
∙ 외조모: TV 시청 좋아해 하루종일 TV 켜둠.

양육

기술
양육태도

∙ 외조모: 유아의 안전, 위생을 위해 자조행동은 대부분 행동을 미리 해주나 그 외

는 혼자 놀게 함

∙ 부: 무뚝뚝하고 내성적인 성격이며, 놀아주지 않고 자녀와 노는 방법을 모름

∙ 모: 방임 혹은 떼쓰거나 대소변을 가리지 못할 때는 무섭게 혼을 내거나 때림

영상물

과다

사용으로

인한

유아의

특성

발달 문제

∙ 언어: 언어발달지연

- 만 2세까지 발화거의 없다가 만 3세경부터 2단어 조합된 문장가능.

- 부모교육 당시(만 3세 4개월) ‘무엇, 어디, 누구’라는 질문만 이해가능함. 

- 혼잣말 많음

- 영상물에서 본 내용을 비슷한 상황에서 그대로 말함.

∙ 신체: 신체 및 운동 발달 지연 없음

∙ 애착: 외출시 부모를 확인하는 행동없음. 낯선이를 잘 따름.

∙ 사회성: 

- 어린이집 교사는 수업에 참여하지 않아 종일반 수업 참여가 어렵다고 보고함.

- 주로 혼자 놀이함

- 호명반응 다소 저조

∙ 행동: 놀이감, 개인 소지품에 집착을 많이 함

∙ 정서: 정서조절 방편으로 영상물 시청 이용

- 영상물을 볼 때는 기분이 좋지만 그 외에는 기분 변화가 심하고 짜증 잦음.

영상물 중독 성향

∙ 본인이 원할 때까지 보려하고, 도중에 못 보게 하면 화를 내고 진정되기 힘듦.

∙ 잠들기 전에 항상 영어/한글 테이프 듣기

∙ 영상물을 시청하는 동안 불러도 반응성이 떨어짐

∙ 일상적 언어보다 영상물에서 본 언어를 더 사용함

∙ 화가 날 때는 1시간 가량 영상물을 봐야 진정됨.

∙ 계속 영상물을 보여 달라고 요구함

∙ 오전에 1시간 가량 영상물을 시청해야 어린이집 등원 가능. 

표 9. 영상물 과다사용 유아 사례의 영상물 과다사용관련 변인 및 유아 특성
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항목 사전 사후

부모-아동

상호작용

놀이평가

∙유아

- 매우 불안해 방안을 계속 왔다갔다함

- ‘데굴데굴 움직여서’라며 상황에 부적

절한 말함

- 모에게 상호작용을 시도하지 않음

- 모의 상호작용에 대한 반응성은 약

30% 미만

- 모가 다가오거나 눈맞춤을 하거나 손

잡으려고 하면 유아는 손을 확 빼거

나 밀치는 등 모의 신체적 접근을 적

극적으로 회피, 거부함

- 놀이감 탐색이 거의 이루어지지 않음

- 눈맞춤 빈약

∙ 모

- 유아가 불안한 것을 인식하지 못함

- 장난감을 가리키며 명칭, 수세기 등

계속 인지적, 침해적으로 지시하고

질문함

- 유아의 정서, 관심을 고려하지 않은

채 계속 주도적으로 지시, 질문하는

등 민감성 저조

∙유아

- 놀이감을 갖고 놀이하는 시간이 다소 길

어짐

- 모가 다가와도 회피, 거부하지 않고 놀이를

계속하고, 잠시 모의 행동을 지켜봄(모에

대한 반응성 증가)

- 모에 대한 눈맞춤 향상

∙모

- 질문, 지시 줄어 듬

- 유아 옆에서 유아의 행동을 지켜보고, 유아

가 갖고 노는 장난감에 대해 ‘재미있어?’라

고 물으며 허용하는 편임

영상물

이용

실태

∙ 영상물을 계속 보려하고, 못 보게

하면 화를 냄

∙ 영상물 언어를 혼자 중얼거림

∙ 영상물을 계속 보여달라고 떼씀.

∙ 영상물을 계속 보겠다고 떼쓰는 행동 감소

∙ 영상물 언어를 부적절하게 혼자 중얼거리

는 횟수 감소

∙ 혼자 놀지 않고 모에게 놀아달라고 상호

작용시도하는 횟수 증가

모의

변화

∙ 영상물 이용 동기: 우울, 양육기술

미숙, 집안일을 하거나 본인이 쉬기

위해, 교육 목적

∙ 자신이 유아에게 영상물을 노출시킨 동기

와 영상물이 유아의 발달에 미치는 영향

에 대해 인식하게 됨

∙ 가정에서 영상물 이용 조절(외조모, 모도

영상물 이용 조절)

∙ 개입 프로그램 후 방향

- 모: 개인상담, 부모교육, 우울에 대한 접근

- 유아: 치료, 소아정신과 전문의와의 진료

연계

표 10. 영상물 과다사용 유아 사례의 개입 프로그램 사전, 사후 결과
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프로그램에 참여한 어머니는 프로그램 참여

이전에 비해 까다로운 자녀를 키우는 것으로

인한 양육스트레스를 덜 느끼게 되었음을 의

미한다.

개입 프로그램에 대한 실험집단 어머니의

만족도

본 개입 프로그램에 참여한 실험집단 어머

니를 대상으로 개입 프로그램에 대한 만족도

를 리커르트 5점 척도로 조사한 결과 전체 대

상 중 75%가 ‘매우 만족한다’라고 응답하였다. 

본 개입 프로그램을 통해 자녀를 이해하는데

도움이 되었는지에 대한 질문에는 75%가 ‘매

우 도움이 되었다’라고 응답하였으며, 자녀를

양육하는데 도움이 되었는지에 대한 질문에는

81.3%가 ‘매우 도움이 되었다’라고 응답하였

다. 따라서 실험집단 어머니는 본 개입 프로

그램 내용에 매우 만족하며, 본 개입 프로그

램은 어머니로 하여금 자신의 자녀를 더 잘

이해하게 돕고, 실제로 자녀를 양육하는 것에

도 큰 도움을 제공하는 효과가 있었음을 알

수 있다.

영상물 과다사용 영유아의 대표적인 사례

예시

본 연구의 0-3세 영상물 과다사용군 부모의

상호작용 기술 증진 프로그램에 참가한 어머

니-유아 1쌍 사례에 대해 개별 인터뷰를 실시

하여 질적분석을 하였다. 본 사례의 유아(개입

프로그램 참가 당시 만 3세 4개월)는 생후 6

개월부터 DVD와 TV에 과다사용하여 언어발

달지연과 사회적 상호작용의 문제, 정서 조절

의 문제, 부모자녀관계 문제를 보이며, 어머니

의 정신건강, 부모의 영상물 이용특성, 영상물

이용환경에 대한 내용은 표 9에 제시하였다. 

또한 본 사례의 개입 프로그램 사전 사후 결

과는 표 10에 제시하였다.

논 의

본 연구에서 개발된 프로그램을 실시한 집

단과 아무런 처치도 받지 않은 통제집단에 대

해서 영상물 이용 실태 설문지, 상호작용 척

도, 부모용 양육 스트레스 척도를 통한 효과

검증을 실시하였다.

첫째, 실험집단의 영유아 자녀들은 1일 영

상물 시청 시간이 감소하였다. 이는 본 연구

에서 개발된 프로그램이 영상물 시청 시간 감

소에 긍정적인 영향을 끼쳤음을 보여주고 있

다.

반면 프로그램 실시 전후로 영유아 자녀가

영상물을 시청할 때 어머니의 통제정도는 유

의한 차이가 나타나지 않았다. 즉 어머니는

프로그램 참가 전과 마찬가지로 참가 후에도

’영유아 자녀의 영상물 이용시 시간 통제를

하나 어떤 때는 하고 어떨 땐 하지 않는 것

‘으로 나타났다. 이러한 결과는 부모가 자녀의

영상물 이용에 대해 일관성있는 교육을 지속

적으로 하는 것을 가장 큰 어려움으로 호소하

고 있다는 조사 결과(한국정보화진흥원, 2013)

와 유사하다. 이는 양육자가 자녀와 함께 TV

나 비디오를 시청하는 활동이 다른 양육활동

보다 더 빈번하게 이루어지고 있는 현실을 고

려하면(보건복지부, 2009), 부모에게 영상물 매

체를 대신할 수 있는 자녀와의 상호작용 기술, 

상호작용 방법의 제공이 없이는 부모가 영상

물을 양육방식의 일환으로 사용하는 태도를

저지하는 것이 어려울 것이라는 점을 시사하
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고 있다.

둘째, 실험집단 어머니는 본 프로그램에 참

여한 후 이전에 비해 자녀와의 상호작용 기술

이 향상되었다. 구체적으로 프로그램에 참가

한 어머니는 자녀와의 상호작용시 긍정적인

정서를 더 보이고, 칭찬과 격려를 더 많이 하

고, 자녀에게 관심과 주의를 더 기울이면서

민감하고 반응적인 행동을 많이 하고, 침해적

인 상호작용은 줄어들었다. 이러한 결과는 부

모를 대상으로 부모교육한 결과 부모의 민감

성, 반응성, 상호작용에 향상을 보였다는 결과

(이경숙, 안혜숙, 서수정, 신의진, 2001)와 일치

한다. 또한 유아는 어머니에 대한 사회적 반

응성과 긍정적 정서가 증가하였다. 부모의 상

호작용 기술은 자녀와의 관계성에 영향을 미

치며(Juffer & Bakermans-Kranenburg, 2008), 부모

-자녀 관계성은 영유아가 자신, 타인과 세상에

대한 상을 형성하고(Stern, 1985; Winnicott, 

1965), 정신건강 문제를 야기하는데 영향을 미

친다(Lieberman & Zeanah, 1995). 또한 부모-영

유아 자녀간의 긍정적인 상호작용은 일차적으

로 부모와 영유아 자녀에게 즐거움을 주고, 

영유아의 사회성, 의사소통 및 안정적인 정서

를 발달시키도록 촉진하므로(Mecollum, Ree, & 

Chen, 2000) 프로그램에 참여한 후 부모의 상

호작용 기술이 유의미하게 변화한 것은 고무

적인 결과라 할 수 있다. 

셋째, 실험집단 어머니는 프로그램 참가 후

양육스트레스 척도 점수가 유의미하게 감소하

였다. 이런 결과는 상호작용증진 프로그램이

어머니의 양육스트레스를 감소시켜준다는 선

행연구결과(허미혜, 이정자, 2010)와 일치한다.

양육스트레스 척도를 하위요인별로 구체적

으로 살펴보면, 프로그램 참가 후에 까다로운

기질 하위요인 점수는 감소하였다. 까다로운

기질 하위요인은 자녀의 적응, 요구, 기분, 활

동 및 장애정도, 부모가 다루기 힘든 행동상

의 문제를 자녀가 어느 정도 지니고 있는가를

내용으로 한다(정경미, 이경숙, 박진아, 2008). 

즉 실험집단 어머니는 프로그램에 참가하면서

자녀의 요구, 기분, 활동에 대한 이해가 높아

지며 자녀의 행동 문제를 수월하게 다룰 수

있게 되어서 자녀의 까다로운 기질로 인한 양

육스트레스가 크게 감소한 것으로 보인다. 이

는 자녀와의 관계에서 경험되는 양육스트레스

는 부모-자녀 반응성 상호작용 증진 프로그램

을 통해 감소된다는 연구결과(김정미, 성옥력, 

현명호, 2000)와도 비슷한 맥락으로 볼 수 있

다. 반면 프로그램 참가 후 부모-자녀간 역기

능 관계 하위요인에서는 유의한 차이를 보이

지 않았다. 부모-자녀간 역기능 관계 하위요인

은 부모의 자녀 수용, 부모에 대한 자녀의 강

화작용, 자녀와의 상호작용이 부모생활에 부

정적인 요소로 지각되는 정도를 평가한다(정

경미, 이경숙, 박진아, 2008). 이처럼 부모가

자녀에 대한 지각이 변화하기 위해서는 프로

그램을 통해 배운 상호작용 기술을 적용하고

이를 통해 자녀의 행동변화가 이루어져야 한

다. 이를 위해서는 단기적인 접근보다는 프로

그램 이후에도 장기적으로 부모교육이 정기적

으로 이루어질 수 있는 보완이 필요하다. 이

는 상호작용 기술 증진을 통해 양육효능감이

지속되면, 양육스트레스 감소로 이어진다는

선행 연구(Gross, Garvey, Julion, & Fogg, 2007)

와도 일치한다.

넷째, 본 연구에서 개발된 프로그램에 적용

된 주요 전략은 영유아 자녀의 문제 개선에서

부모를 통한 개입이다. 영유아 자녀의 발달

지연과 정신건강 문제를 개선시키는데 있어서

자녀의 기질, 요구수준, 의사소통방식 등에 대
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해 친숙한 부모야말로 가장 효과적인 개입자

가 될 수 있다. 선진외국에서도 영유아 행동

문제 및 발달지연 등 여러 정신건강 문제에

대한 효과적인 접근으로 부모 대상 프로그램

이 사용되고 있다(Sanders, 1999; Patterson, 

1982). 이러한 국외프로그램의 경우 영유아의

문제행동 유형은 다르지만 부모의 양육태도

향상을 통한 양육 스트레스 감소에 목표를 두

고 있으며, 이를 위해 다양한 양육기술의 습

득을 프로그램의 내용으로 하고 있다. 따라

서 본 연구에서 개발된 프로그램도 부모를

통한 개입이 매우 효과적이라는 Sanders(1999)

와 Webster-Stratton(1998)의 접근과 일치한다.

다섯째, 본 연구에서 개발된 프로그램은 부

모가 영유아기 발달특성과 자녀양육환경에 대

해 인식하도록 하였다. 영유아기 발달의 특성

은 영유아 자신의 특성보다 영유아를 둘러싼

환경, 즉 부모의 특성과 가정과 사회 환경의

특성이 영유아에게 미치는 영향이 매우 크며

이 요인들은 항시 상호교류해서 긍정적인 혹

은 부정적인 영향을 미친다는 점이다(Bowlby, 

1982). 그러므로 영유아기 정신건강의 문제에

개입하는 것은 이 중 일차적인 환경인 부모의

정신건강(우울, 불안 등)과 부모자녀관계성(양

육능력감 등)과 양육스트레스로부터 직접적인

영향을 받는다는 점을 인식하는 데에서 출발

한다. 따라서 본 연구에서 개발된 프로그램의

내용에는 영상물 과다사용 영유아에 대한 실

태조사(이경숙 등, 2014)와 어머니의 역기능적

양육관련 특성이 영유아 자녀를 영상물에 과

다노출 시키도록 영향을 준다는 선행연구(이

경숙 등, 2005)를 토대로 부모 자신의 현재 양

육환경을 탐색하여 양육환경에 관한 인식의

개선을 도모하고자 하였다. 이는 프로그램 대

상자의 인식의 필요성을 제안한 윤기영과 서

지영(2001)의 제안을 충족시키고 있다.

여섯째, 현재 국내에서 진행되는 부모교육

프로그램은 주로 1회기성이고 대집단 대상으

로 구성되어 진행되고 있다. 이는 많은 부모

들에게 양육과 관련된 주요 시사점을 인식시

킨다는 점에서는 효용성이 있으나 영유아 자

녀가 발달적 문제가 있거나 양육민감성이 낮

아 자녀양육의 어려움을 겪고 이로 인해 자녀

의 정신건강 문제가 야기된 경우의 부모들에

게는 효과적이지 않다. 또한 개개인 부모들이

전문적인 평가와 상담과 치료를 받기위해서는

많은 비용과 시간적 노력이 따르므로 영유아

기의 특성상 추후 회복되리라는 기대를 갖고

개입을 지연시키게 되는 경우가 많다. 그러므

로 유사한 자녀문제를 가진 부모를 소집단(3-5

명)으로 구성하여 집중적으로 교육과 상담을

진행하는 것은 매우 효과적이라 볼 수 있고

특히 부모들이 상호 협조적으로 정보를 교류

하거나 인식개선에 도움을 주거나 정서적으로

지지하는 집단상담기법을 포함시키는 것은 효

과성을 더욱 높일 것이다. 이는 특정 목적을

위해 개발, 실시된 부모교육이 널리 공인된

프로그램보다 효과성이 더 크다는 이숙영, 이

윤주, 정혜선(2002)의 연구결과를 충족시키고

있다.

이상의 논의를 통해 볼 때 본 연구에서 개

발된 프로그램은 0-3세 영상물 과다사용군 어

머니의 상호작용 기술 향상과 영유아의 1일

영상물 이용 시간 감소에 효과가 있는 것으로

나타났다.

본 연구의 제한점 및 앞으로 연구를 위한

시사점을 살펴보면 다음과 같다.

첫째, 본 연구는 영상물 과다사용군 영유아

특성상 사례수 모집에 제한점이 있어 15명을

대상으로 프로그램을 실시하였으므로, 연구결
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과의 일반화를 위해서는 추후 다수를 포함하

여 프로그램을 진행하여 효과성을 검증하는

것이 필요하다고 여겨진다.

둘째, 부모의 양육스트레스와 영유아의 영

상물 중독은 그 특성상 장기적인 추적연구가

필요하다. 그러나 본 연구에서는 현실적인 한

계로 사전, 사후 검사를 통해 프로그램의 효

과성을 검증하였다. 프로그램을 통해 부모가

올바른 영상물 시청 지도 방침과 민감한 상호

작용 기술을 습득하고, 자녀의 행동에 변화가

나타나고, 부모-자녀 관계가 개선된 후에 양육

스트레스가 감소될 수 있기 때문에 양육스트

레스의 변화추이는 장기간의 추적을 요하는

부분이다. 따라서 추후 연구에서는 적정기간

을 둔 지속적인 프로그램의 실시와 지속적인

사후관리, 프로그램의 장기적인 효과에 대한

검증이 이루어져야 할 것이다.

셋째, 본 연구진은 본 연구 대상 영유아 집

단을 대상으로 한 종단연구를 통해 영상물 중

독 관련 발달정신병리 궤적 변화 및 어머니

양육관련 변인의 변화를 추적조사하고 있다. 

영유아기 영상물 과다사용이 이후 발달과정에

어떠한 영향을 미치는지를 파악하고 어머니

양육관련 변인에서 영유아 영상물 과다사용을

예방하기 위한 보호요인 및 위험요인을 탐색

하여, 영유아 영상물 과다사용을 예방하는데

자료로 활용하고자 한다.

넷째, 영유아가 영상물 과다사용으로 인해

문제 행동을 보이고 정상 발달에서 벗어난 경

우 이를 시기적절하게 평가하고 개입하는 것

은 매우 중요하다. 따라서 본 연구결과를 토

대로 영상물 과다사용군 영유아의 어머니 대

상 프로그램뿐만 아니라 영상물 과다사용 영

유아 임상 집단을 대상으로 한 놀이심리치료

및 개입 프로그램 개발을 실시할 예정이다.
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Development and Verification of an Intervention Program for

Child Care of Parents with Young Children Addicted to Media

Kyung Sook Lee          Suk Jin Jung          Jin Ah Park
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The current study developed and verified the effectiveness of an intervention program for improving child care 

attitudes among parents of young children (up to 3-years-old), who are addicted to media. Participants were 

parents (15 for the experimental group and 20 for the control group) of young children living in Seoul and 

Gyeonggi  . Details of the program included the following: (1) understanding the effects of media on young 

child development; (2) examining problems and related negative effects of media overexposure; (3) understanding 

child attitudes toward using media and the extent of their media addiction; (4) recognizing the parental 

environment affecting media overexposure, examining parental stress and mental health status, and identifying 

parents’ media habits, including Internet use; (5) understanding general child developmental characteristics; (6) 

understanding the significance of human interactions and learning sensitive interaction skills; (7) improving 

parental interaction skills through an individual analysis of parent-child interactions; (8) evaluating and 

monitoring interaction skill development; and (9) teaching desirable media usage. The intervention program 

consisted of 12 small-group sessions with 3 to 5 participants each. Each session lasted 1.5 hours. In order to 

verify the program’s effectiveness, a survey assessing media use, evaluation of parent-child interactions, and 

parental stress measures were administered to children and parents before and after the program was executed. 

Results revealed that daily media viewing time among children in the experimental group was reduced. Mothers’ 

sensitive interaction skills also improved in the experimental group. However, parenting stress did not differ 

significantly (or even increased) post-intervention. These results imply that the intervention program was effective 

at improving parents’ interaction skills, which in turn diminished children’s media usage. We discuss further 

intervention suggestions based on the present findings. 

Key words : media, media addiction, young children, mental health, media addiction counseling program


