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아동기 성인기 ADHD 증상이

학생의 심리 부 응, 인 계 문제와

학업성취에 미치는 향에서 실행기능 결함의 매개효과*

김 선 주†

한신 학교 /강사

본 연구에서는 학생의 아동기 성인기 ADHD 증상과 심리 부 응, 인 계 문제와 학업성취의 계에서

실행기능 결함의 매개효과를 검증하고자 하 다. 이를 해 1082명(남445명, 여637명)의 남녀 학생을 상으로

아동기 ADHD 증상, 성인기 ADHD 증상, 실행기능 결함, 심리 부 응, 인 계 문제, 학 과 능력발휘 정도에

한 자기보고 평가를 실시하고 SPSS 23.0과 Mplus 6.12 로그램을 활용하여 분석하 다. 학생의 아동기 성

인기 ADHD 증상이 심리 부 응, 인 계 문제 학업성취에 미치는 향에 있어서 실행기능 결함 요인의

매개를 통한 간 경로와 직 경로를 모두 탐색하기 해 연구모형을 부분매개모형으로 설정하 다. 구조모형에

한 합도 분석을 통해 수정모형과 안모형을 비교하여 우수한 모형을 선정하고 구조방정식 모형분석을 통해

검증한 결과, 학생의 아동기 성인기 ADHD 증상이 심리 부 응에 미치는 향에 있어서 성인기 ADHD의

직 효과가 유의하 고, 정서조 결함의 매개효과가 유의하 다. 한 학생의 인 계 문제에 한 조직화/

문제해결 정서조 결함의 매개효과가 유의하 고, 학업성취에 한 시간 리 결함의 매개효과가 유의하 다.

본 연구는 ADHD 증상과 부 응에 한 실행기능 결함의 매개효과를 검증하 고, 실행기능 결함에 한 조기

재의 필요성을 제안하 다는데 의의가 있다.

주제어 : 학생, 아동기 ADHD, 실행기능 결함, 심리 부 응, 인 계 문제, 학업성취
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주의력 결핍 과잉행동장애(ADHD)는 발달상

연령에 부 한 과잉행동과 충동성 주의

력 결핍을 주 증상으로 하는 장애로 아동기에

주로 진단되지만 성인기까지 지속되는 신경발

달장애로 인식되고 있다. 성인 ADHD에 한

진단기 은 DSM-5(2013)에서 처음으로 포함되

었으며 이로 인해 성인 ADHD에 한 연구가

부족한 실정이다. 아동기 ADHD에 한 장기

간 추 연구 결과 아동기 ADHD는 사망률,

ADHD 증상의 지속 성인기의 장기 인 병

상태의 험성이 높은 만성 인 건강문제로

거론되었다(Barbaresi et al., 2013). 이에 따라

ADHD에 한 조기 개입과 성인 ADHD의 부

응 치료에 한 연구가 더욱 필요하다.

성인 ADHD의 하 집단으로 청소년기에서

성인기에 어든 ADHD 학생의 유병률은

2-8%로 추정된다(DuPaul, Weyandt, O'Dell, &

Varejao, 2009; Janusis & Weyandt, 2010; Wolf,

Simkowitz, & Carlson, 2009). 학은 학생들이

계획, 조직화 행동의 자기 조 과 같은 복

잡한 실행기능 능력을 효과 으로 사용하도록

요구하는 독특한 환경이다(Weyandt & DuPaul,

2013). 학생은 과외일정과 활동, 장기 과제,

로젝트와 시험 비를 독립 으로 리해야

하고(Eccles, 2004), 고등학교와는 다른 학교

체제 속에서 새로운 인 계에 잘 응하지

못하면 소속감이 좌 되고 심리 외상을 겪

는 등 상당한 어려움을 겪는다(김은 , 김병석,

2020). 이처럼 ADHD 학생은 더 많은 어려

움을 경험하게 되는(Weyandt & DuPaul, 2008,

2013) 취약한 집단으로 이들의 부 응에 주목

할 필요가 있다. 한 ADHD는 범주 장애

라기보다는 차원 장애로서 ADHD 증상은

정상인에게도 폭넓은 수 으로 존재하므로

(Barkley, 2006) 임상집단이 아닌 일반 학생을

상으로 ADHD 증상이 학생의 부 응에

미치는 향을 규명할 필요가 있다.

일반 으로 아동기의 ADHD는 주로 과잉행

동과 충동성을 수반하는 외 화 장애로 가장

많이 묘사되지만 발달과정을 통해 장애의 양

상이 변화한다. 성인기에는 외 화 증상이

고 주요우울장애, 양극성장애, 불안장애 등

의 내재화 증상이 동반되어 나타난다(Klassen,

Katzman, & Chokka, 2010). 우울은 ADHD의 흔

한 공병장애로, ADHD 아동은 스스로 수행능

력이 떨어지는 것에 한 부 감과 함께 주

변의 부정 인 평가로 인해 자존감이 하되

고 우울 경향을 나타내며(Milich & Laundau,

1982), 아동기의 과잉행동이 성인기에 종종

불안과 우울증으로 체되는 경우가 많다

(Barkley, 2011a). 성인 ADHD와 우울증의 공존

율은 47%로, ADHD는 우울장애 불안장애

와 높은 련성을 보이며, 일상생활에서 겪는

여러 문제로 인해 사기 하와 낮은 자존감,

되는 좌 과 실패로 인해 우울감이 야기

되고, 스트 스가 증가하여 우울과 불안을 정

상 성인에 비해 더 많이 경험한다(정혜원,

2008).

여러 선행연구에서 ADHD 아동은 분노조

과 련하여 문제를 겪곤 하며, 일반 아동

에 비해 신체 공격 수 과 언어 공격수

이 높고, 분노표 이 잦은 편이며 감정 조

과 련하여 어려움을 겪는 것으로 나타났

다(Harty, Miller, Newcorn, & Halperin, 2009;

Kitchens, Rosén, & Braaten, 1999). ADHD 특유

의 부주의함, 산만함, 충동성 등은 학습부진,

래 계 인 계 등의 문제를 일으키고

이에 따른 잦은 좌 감과 실패감 등은 높은

분노를 일으킬 수 있다. 특히 과잉행동․충동

성 증상은 분노를 억 르기보다는 외부로 발
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산하게 하고 분노를 유발하는 자극에 즉각

으로 반응하게 만들어서 공격 인 가해행동을

야기할 수 있다(이동훈, 양모 , 양하나, 권은

비, 2018; 최진오, 2017). ADHD 아동은 사회기

술이 부족하고 부주의하고 충동 인 행동 문

제로 인해 래 계에서 어려움을 겪는다(이

동훈, 양모 , 양순정, 양하나, 강은진, 2017;

Casey & Scholsser, 1994; Shea & Wiener, 2003).

성인 ADHD도 사회 기술의 부족 인

계의 어려움과 유의하게 련되어 있는 것으

로 나타났으며(정혜원, 2008; Slomkowski, Klein,

& Mannuzza, 1995), 일부 연구에서 성인 ADHD

복합형 집단은 편집증과 감을 더 많이 나

타냈다(이성직, 2015).

ADHD의 학업성취와 련된 여러 연구에서

학령기 ADHD 학생들은 형 으로 발달하는

래들에 비해 학년 유지가 어렵고, 특수교육

상으로 분류되거나 고등학교를 퇴할 험

이 더 높았다(Barkley, 2006; Barkley, Murphy, &

Fisher, 2008). 한 ADHD 청소년은 고교 졸업

후 고등 교육기 에 입학하고 학에 가는 경

우가 상 으로 더 었고, ADHD가 아닌

래에 비해서 학 취득을 완수하는 비율이 더

었다(Barkley et al., 2008; DuPaul et al., 2009).

학에 진학한 ADHD 집단은 학입학에 성

공했다는 에서 그 지 않은 ADHD 집단에

비해 더 높은 인지능력과 이 의 학업 성공

과 같은 보호 요인을 가질 가능성이 더 크다

(DuPaul et al., 2009; Glutting, Youngstrom, &

Watkins, 2005). 그러나 이러한 보호 요인을 갖

고 있는 경우에도 ADHD 학생은 학우보다

GPA가 낮을 가능성이 있으며 학업문제가 더

많이 제기되었고 더 높은 비율로 학사경고를

받았다(Barkley et al., 2008; DuPaul et al., 2009;

Heiligenstein, Guenther, Levy, Savino, & Fulwiler,

1999).

이처럼 다양한 어려움을 야기하는 ADHD의

부주의 증상과 과잉행동 충동성 증상의

신경인지 기 에 실행기능의 결함이 여

한다는 증거가 밝 졌다(American Psychiatric

Association, 2013; Barkley, 1997; Denckla, 1996;

Thomas, 2006). 종단연구에서 아동기 ADHD의

연령에 따른 발달 변화를 찰하기 해

ADHD 아동의 청소년기 기 성인기까지

증상 궤 을 추 한 결과 부주의 증상은 과잉

행동/충동성 증상보다 더 느린 속도로 경감되

었고(Biederman, Mick, & Faraone, 2000; Hart,

Lahey, Loeber, Appelgate, & Frick, 1995), 더 오

랜 기간 지속되는 경향이 있었다(Antshel et al.,

2009; Biederman et al., 2000). 이러한 양상은

신경발달 속도와 련되는데, 부주의와 련

되는 실행기능 역은 피질하 역보다 성숙

이 더 느린 두엽 피질의 성숙에 의존하기

때문에 성인기까지 다양한 부 응을 래하게

된다(Sonuga-Barke, 2005). 실행기능 역이 약

30세까지는 완 하게 발달하지 않는 것으로

밝 졌으며, 확립된 이론과 fMRI 상들이 모

두 실행기능의 발달지연을 지지한다(Barkley,

2012). 실행기능 발달의 지연은 ADHD 증상의

성인기 지속성과 련되어 있고, 실행기능의

결함은 성인 ADHD에서 주로 보이는 정서

문제(Feldman, Knouse, & Robinson, 2013; Knouse,

Barkley, & Murphy, 2013), 인 계 문제

(Kamradt, Ullsperger, & Nikolas, 2014) 학업

문제(Gathercole, Lamont, & Alloway, 2006;

Gureasko-Moore, DuPaul, & White, 2007)와

한 련이 있다. 따라서 ADHD의 증상을 이해

하고, 정확하게 진단하기 해서는 ADHD의

핵심 기 인 실행기능 결함에 해 살펴보는

것이 요하다.
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실행기능은 의사결정과 목표지향 행동의

자기통제와 련된 고차원 인지과정으로

주의산만에 항하고 부 한 반응을 억제

함으로써 장기 으로 계획된 목표지향 인

연속된 행동에 참여할 수 있는 능력을 포함

한다(Friedman et al., 2006; Langberg, Dvorsky,

Kipperman, Molitor, & Eddy, 2015; Naglieri &

Das, 2005). 두엽의 계층 인(hierarchical) 기

능 조직화로 생성된 실행기능도 마찬가지로

계층 으로 조직되어 있으며, 실행기능의 본

질은 기본 수 에서 여러 가지 인지 과정뿐만

아니라 여러 계층 으로 구성된 능력 수 (기

본 인지, 도구, 술 략)을 포함하는 것

이다(Barkley & Murphy, 2010).

실행기능을 측정하는 방법은 크게 두 가지

가 있는데 실험실의 신경심리검사 방법과 자

기보고 는 타인보고식 평정척도로 평가하는

방법이 있다. 실행기능에 여러 역이 있기

때문에 ADHD 환자가 실제 생활에서 경험하

는 손상을 밝히려고 했던 여러 연구의 실행기

능 검사 결과들이 일치하지 않았다(Barkley &

Fisher, 2010; Barkley & Murphy, 2010; Vriezen &

Pigott, 2002; Wood & Liossi, 2006). 이는 여러

검사와 평정척도들이 실행기능의 각기 다른

역을 측정했기 때문이다. 실험실의 인지기

능 검사도 실행기능의 일부 역을 측정했지

만 개인의 일상생활에서 반복 으로 드러나는

형 인 행동 양식을 반 하지 못한다는

에서 인지기능 검사의 생태학 타당성에

의문이 제기되었다(Barkley & Murphy, 2010).

Barkley(2011b)는 일상생활에서의 응 손상

을 평가할 수 있는 생태학 타당도가 입증된

실행기능 결함척도(BDEFS)를 개발하 다. 이후

여러 연구에서 실행기능 결함척도(BDEFS)에

한 자기보고의 유용성을 검증하기 해

학생의 자기보고와 타인보고를 비교한 결과

실행기능 결함에 한 타인보고 보다 자기보

고가 더 유용한 것으로 확인되었다(Dvorsky &

Langberg, 2019). 즉, 학생의 경우 실행기능

결함척도에 한 자기보고를 통해 일상생활에

서 느끼는 어려움을 잘 반 할 수 있으며(Kim

& Ha, 2020), 학생은 아직 실행기능의 발달

이 완성되지 않은 시기로 그들이 느끼는 실행

기능 결함이 응 어려움에 어떤 향을 미

치는지 밝히는데 유용할 수 있다. 따라서 본

연구에서는 30세 미만의 지역사회 학생을

상으로 실행기능 결함을 평가하고자 하 다.

실행기능 결함과 ADHD 학생의 응 손

상과 련하여 고려할 변인들은 다음과 같다.

첫째, 심리 부 응과 련하여, 성인

ADHD의 거의 80%에서 동반 정신과 질환이 1

건 이상 발생하며, 주요우울장애(MDD)가 가장

흔한 동반질환(유병률 24.4-31%)이다(Biederman

et al., 1993; Fischer et al., 2007). 불안장애도

ADHD의 공통된 동반질환으로 일반 인구에서

불안장애의 유병률은 20%에 이르는 반면 성

인 ADHD의 경우 47%로 증가한다(Kessler et

al., 2006). 성인 ADHD는 공격성과 편집 인

경향이 더 많았다는 연구 결과(이성직, 2015)

도 있으나 ADHD 학생의 심리 부 응에

한 연구들은 서로 혼재된 결과를 보여 이에

한 정확한 검증이 요구된다. 이러한 불일치

는 ADHD의 심리 부 응에 한 실행기능

결함의 향력과 련될 수 있다. 본 연구에

서는 실행기능은 두엽의 병리생리학 변화

를 수반하는 우울증과 련되어 있고(Kessler et

al., 2006; McClintock, Husain, Greer, & Cullum,

2010), 우울증의 측요인일 수 있으며(Knouse

et al., 2013), 불안장애(Jarrett, 2016)와도 련되

어 있다는 에 주목하 다. 이에따라 학생
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의 심리 부 응 변인에 우울, 불안, 편집증

과 감을 포함시켰다.

둘째, 인 계 문제와 련하여, ADHD 아

동의 래 계 문제와 사회 처기술의 부

족에 해 보고한 연구들이 많지만, 실행기능

이 ADHD의 사회성 문제를 측하는지 검증

하고자 한 연구의 결과들이 상반되어 일

이지 않다. 따라서 ADHD의 인 계 문제에

실행기능의 결함이 여하는지에 한 명확한

검증이 필요하다(Huang-Pollock, Mikami, Pfiffner,

& McBurnett, 2009; Tseng & Gau, 2013).

셋째, 학생의 학업수행과 련하여, 선행

연구들에서 ADHD가 아닌 학우와 비교하여

ADHD 학생은 학 평균(GPA)이 히 낮

았고 졸업을 하는 비율이 낮은 것으로 나타났

다(Advokat, Lane, & Luo, 2011; Blasé et al.,

2009; Norvilitis, Sun, & Zhang, 2010; Weyandt et

al., 2013). 그러나 당면한 어려움에도 불구하고

ADHD 학생들이 학에서 성공한다는 증거도

발견되었다(DuPaul et al., 2009; Sparks, Javorsky,

& Philips, 2004). 이러한 차이를 야기하는 것은

ADHD 증상과 부 응을 매개하는 요인의

향일 수 있으므로 ADHD 학생이 보이는 학

습 략 부진은 이들의 근본 인 문제인 실행

기능 결함에서 기인할 수 있다는 (Best,

Miller, & Naglieri, 2011; Eccles, 2004; Jacobson,

Williford, & Pianta, 2011)에 주목하 다.

이에 따라 본 연구에서는 아동기 증상의 성

인기 이행이라는 발달 정신병리학 에서,

학생의 아동기 성인기 ADHD 증상이 심

리 부 응, 인 계 문제와 학업성취에 미

치는 향에 있어서 실행기능의 매개효과를

구조방정식 모형분석을 통해 검증하고자 하

다. 다만, 완 매개모형을 가정하기에는 실행

기능 결함 척도의 하 요인에 한 선행연

구와 이론 근거가 부족하 다. 이에 해

James, Mulaik와 Brett(2006)은 충분한 선행연구

와 이론 배경이 뒷받침 되어 정확한 구조

계의 모형을 결정할 수 있는 경우가 아니라

면 실 으로 모든 가능성을 열어두고 직

경로와 간 경로를 모두 탐색할 수 있는 부분

매개모형을 기 모형으로 선택하는 것이 타당

한 분석방법이라고 하 다. 이에 따라 본 연

구에서는 학생의 심리 부 응, 인 계

문제 학업성취에 한 아동기 성인기

ADHD의 직 효과와 실행기능 결함을 매개로

향을 미치는 간 효과를 모두 고려하여 모

형을 설정하 다. 구조모형의 경로를 설정하

는데 있어서 심리 부 응과 인 계 문제

학업성취 변인이 서로 한 련성이 있

지만 양방향으로 향을 미칠 수 있어서 인과

계를 명확하게 밝히기 어렵고(이수진, 2011;

미열, 2016) ADHD 증상의 향일 수 있으

므로 종속변인 간 인과 계는 가정하지 않

았다.

방 법

연구 상

구조방정식 모형분석을 해서는 일반 으

로 표본수가 200개는 넘어야 한 것으로

평가된다(Tabachnick & Fidell, 2007)는 주장에

근거하여 본 연구에서는 200명 이상의 표본이

필요할 것으로 추정하 다. 이에 따라 ADHD

학생의 유병률 2-8%를 감안하여 1250명을

설문 상자로 선정하 고, 숙명여 기 윤리

심의 원회에서 승인을 받아 연구를 진행하

다(SMWU-1707-HR-065-01). 경기도, 충청도, 경
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상도, 라도 권역에 있는 11개 학에 재학

인 만 18세 이상-30세 미만의 남녀 학생

들에게 연구목 을 설명한 후 자발 인 동의

를 한 경우 설문에 참여시켰으며, 휴 폰 거

치 를 보상으로 지 하 다. 1250명이 설문에

참여했으며, 수거한 설문지 가운데 불충분한

응답 자료를 제외하고, 총 1082명(여학생 637

명, 남학생 445명)의 설문지를 최종분석에 사

용하 다(경기도 491명, 경상도 328명, 충청도

209명, 라도 54명). 체 상자의 평균연령

은 20.98(SD=1.99)세(남학생 21.83(SD=2.28)세,

여학생 20.39(SD=1.49)세) 다. 참여자의 학년

은 1학년 308명, 2학년 230명, 3학년 314명, 4

학년 140명이었다. 소속된 학부 는 공계

열은 인문계열 323명, 사회계열 432명, 자연계

열 207명, 공학계열 61명, 체능계열 53명, 기

타 공 6명으로 나타났다.

측정도구

아동기 ADHD 증상척도(Childhood Symptom

Scale)

아동기 ADHD 증상을 측정하기 해

Barkley와 Murphy(1998)가 개발한 아동기

ADHD 증상척도를 사용하 다. 성인 ADHD

환자가 만 5-12세 시기 동안에 자신의 행동

특성을 회상하여 증상을 4 Likert 척도(0 :

아니다, 3 : 매우 자주 그랬다)에 평정

하도록 하는 자기 보고형 척도이며, DSM-IV

(1994)의 ADHD 진단기 에 의거하여 문항수

가 부주의 척도 9개(‘나는 어린시 과제나 놀

이를 할 때 지속 으로 주의를 집 하는 것이

어려웠다’)와 과잉행동-충동성 척도 9개(‘나는

어린시 끊임없이 활동하거나 모터가 달린

것처럼 행동한다고 느 다’)의 총 18문항으로

구성되어 있다. Murphy와 Barkley(1996)는 부주

의 척도 9문항과 과잉행동 척도 9문항에 해

2 (자주)과 3 (매우 자주)에 응답한 문항수

를 증상의 개수로 계산하는 것을 제안했다.

DSM-5의 진단기 에 따르면 하 척도에서 2

이상인 증상이 6개 이상일 때 아동 ADHD

로 진단할 수 있다(Kim & Ha, 2020). 장문선과

곽호완(2007)의 연구에서 부주의 척도의 내

일치도(Cronbach’s α)는 .82, 과잉행동/충동성 척

도는 .78이었다. 본 연구에서 ADHD 체척도

의 내 일치도는 .90이었으며, 부주의 척도는

.85, 과잉행동/충동성 척도는 .83으로 나타났다.

성인 주의력 결핍 과잉행동장애

척도(K-AADHDS)

성인의 ADHD 증상들을 측정하기 해 한

국형 DSM-IV 성인 주의력 결핍 과잉행동장애

척도(Korean Adult Attention Deficit/Hyperactivity

Scale: K-AADHDS; 한국형 성인 ADHD 척도)를

사용하 다. Murphy와 Barkley(1995)가 개발한

척도(Current Symptom Scale)를 김은정(2003)이

한국어로 번안하고 타당화 연구를 하 다. 원

척도는 DSM-IV(1994)의 ADHD 진단 거 18개

를 그 로 문항으로 바꾸어 놓은 자기 보고형

척도로 부주의 척도 9문항(‘ 놓고 얘기하는데

도 잘 듣지 못한다’)과 과잉행동/충동성 척도

9문항(‘주 좌불안석으로 가만히 있지 못한

다고 느낀다’)으로 구성되어 있다. 응답자는

지난 6개월 동안 문항과 일치하는 경험을 얼

마나 자주 해왔는지 4 Likert 척도(0 : 거의

그 지 않다, 3 : 매우 자주 그 다)상에서

평정하게 되어 있다. Murphy와 Barkley(1996)는

4 척도 ‘자주(2)’와 ‘매우 자주(3)’에 평정

한 문항 수를 ADHD의 과잉행동/충동성과 부

주의 증상의 개수로 계산하여 진단기 을
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용하도록 제안했다. DSM-5의 진단기 에 따르

면 각각의 하 척도에서 2 이상인 증상이 5

개 이상일 때 성인 ADHD로 진단할 수 있다

(Kim & Ha, 2020). 김은정(2003)의 연구에서

체척도의 내 일치도(Cronbach’s α)는 .85 고,

부주의 척도는 .79, 과잉행동/충동성 척도는

.76이었다. 본 연구에서는 ADHD 체척도의

내 일치도가 .89 으며, 부주의는 .84 고, 과

잉행동/충동성은 .80이었다.

한국어 버클리 집행기능 결핍

척도(K-BDEFS)

실행기능 결함 평가를 해 한국어 버클

리 집행기능 결핍 척도(Korean-Barkley Deficit in

Executive Functioning Scale: K-BDEFS)를 사용하

다. K-BDEFS의 원 인 BDEFS는 18-81세 성

인 ADHD 환자의 일상생활에서의 실행기능

결함을 평가하기 하여 개발되었다(Barkley,

2011b). BDEFS의 문항을 이한별 등(2016)이 한

국어로 번안하여 타당화 연구를 실시하 다.

K-BDEFS는 4첨 척도(0-3 )로 총 89개 문항

이며 5개의 하 역으로 구성된다. 실행기

능 결함 5요인은 시간에 한 자기 리

(Self-Management to Time), 자기 조직화/문제

해결(Self-Organization/Problem Solving), 자제

(Inhibition), 자기 동기부여(Self-Motivation), 정서

의 자기조 (Self-Regulation of Emotion)이며,

총 은 0 에서 267 범 이다. 타당화 연

구에서 K-BDEFS 체척도의 내 일치도

(Cronbach’s α)는 .98이며, 시간에 한 자기

리는 .93, 자기 조직화/문제해결은 .95, 자제는

.91, 자기 동기부여는 .88, 정서의 자기조 은

.93을 나타냈다(이한별 등, 2016). 본 연구에서

K-BDEFS 체척도의 내 일치도는 .98, 시간

에 한 자기 리는 .94, 자기 조직화/문제해

결은 .95, 자제는 .90, 자기 동기부여는 .89, 정

서의 자기조 은 .93으로 나타났다. 매개변인

인 실행기능 결함의 5개 하 요인을 잠재변인

으로 분석하기 해 각각의 하 요인에 해

문항묶음을 실시하여 측변수화 하 다.

간이정신진단검사(Symptom

Checklist-90-Revised: SCL-90-R)

심리 문제를 측정하기 해 Derogatis와

Cleary(1977)이 개발한 간이정신진단검사

(Symptom Checklist-90-Revised: SCL-90-R)를 사용

하 다. 한국 간이정신진단검사는 김 일,

김재환, 원호택(1984)이 번안하여 표 화했으

며, 체문항이 90문항으로 구성된 5 Likert

척도이다(0 : 없다, 1 : 약간 있다, 2 :

웬만큼 있다, 3 : 꽤 심하다, 4 : 아주 심하

다). SCL-90-R은 9개 하 척도: 신체화, 강박,

인 민성, 우울, 불안, 감, 공포불안, 편

집증, 정신증으로 구성되어 있다. 2014년에 개

정된 한국 SCL-90-R의 내 일치도(Cronbach’s

α)는 .80-.93이었다(원호택 등, 2015). 본 연구에

서 심리 부 응 지표로 사용한 우울의 내

일치도(Cronbach’s α)는 .91, 불안은 .90, 감

은 .82, 편집증은 .80으로 나타났다.

한국형 인 계 문제 원형척도의 단축형

(KIIP-SC)

인 계 문제를 평가하기 해 개발된 척

도(Horowitz, Rosenberg, Baer, Ureno, & Villasenor,

1988)를 Alden, Wiggins와 Pincus(1990)가 재구성

했고, 홍상황 등(2002)이 표 화한 한국형

인 계 문제 원형척도의 단축형(Short form of

th Korean Inventory of Interpersonal Problems

Circumplex Scale: KIIP-SC)을 사용하 다.

KIIP-SC는 총 40문항이며, 5 Likert 척도(0 :
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그 지 않다, 4 : 매우 그 다)로 총

의 수가 높을수록 인 계 문제가 더 많은

것을 의미한다(‘친구 사귀기가 어렵다’). 한가

희와 이인혜(2016)의 연구에서 인 계 문제

체척도의 내 일치도(Cronbach’s α)는 .92 으

며, 본 연구에서는 .96으로 나타났다. 측변

인 수를 조 하기 해 문항묶음을 실시했고,

3개의 문항묶음을 측변수화 하 다.

학업성취

학생의 학업기능을 평가하기 하여 이지

연(1996)이 구성한 학업성취 질문지 GPA를

보고하는 문항(직 학기에 받은 성 의 평균

학 은 무엇입니까?)과 능력발휘(지난 학기 학

은 당신의 능력을 얼마만큼 발휘해서 얻은

것이라고 생각하십니까?)에 해 5 척도(1 :

30%이하, 5 : 90%이상)로 응답하게 하는 문

항으로 총 2문항으로 구성되어 있다. 본 연

구에서는 학업성취에 한 선행연구(주 식,

2001)에 따라 학업성취의 하 요인을 학 평

균(GPA)과 능력발휘 요인으로 설정하 다.

통계 분석

SPSS WIN 23.0을 사용하여 기 통계 분석

을 하 고, Mplus 6.12 버 을 사용하여 측정

모형과 연구모형 검증을 하 다. 먼 주요변

인의 인구통계학 특성, 평균, 표 편차를 확

인하기 하여 기술통계 분석을 하 고, 구성

개념에 해 문항묶음(item parceling)을 실시하

고 측정변인이 정규분포의 가정을 따르는지

검증하기 해 첨도와 왜도를 확인하 다. 1

단계에서 측정모형에 한 확인 요인분석을

실시하여 측정모형의 합도를 확인하 다. 2

단계에서 잠재변인 간의 경로를 설정하고 최

우도법(Maximum likelihood: ML)을 용하여

구조방정식을 분석하고 구조모형의 합도를

확인하 다. 모형의 합도를 평가하기 해

 신 비교 표본 크기에 민감하지 않으며

모형의 간명성을 고려하고 있고 명확한 해석

기 이 확립되어 있는 TLI와 CFI, RMSEA와

SRMR 합도 지수를 활용하 다(홍세희,

2000). 연구모형과 수정모형 안모형을

비교하여 최종 구조모형을 결정하 고, 간

효과 유의성 검증을 해 Bootstrapping 분석을

실시하 다.

결 과

주요변인의 기술통계 분석

주요변인들에 해 기술통계 분석을 실시하

고 그 결과는 표 1에 제시하 다. 한 아

동기 성인기 ADHD 평정척도에서 2–3

에 응답한 증상 개수에 따라 DSM-5의 ADHD

진단기 (아동기 6개, 성인기 5개)을 충족시키

는 사례수를 분석한 결과 체 학생 집단의

아동기 ADHD 유병률은 7.3%(79명)로 나타났

으며, 성인기 ADHD 유병률은 6.2%(67명)로

나타났다(Kim & Ha, 2020).

마지막으로 수집된 자료가 정규분포의 가정

을 따르는지 검증하기 해 첨도와 왜도를 확

인하 다. West, Finch와 Curran(1995)이 제시한

정규분포의 기 (skew>2, Kurtosis>7의 경우는

비정규분포)에 의하여 분석한 결과 모든 측정

변인들이 정규분포의 가정을 충족시키는 것으

로 확인되었다.
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측정모형 검증

구조모형 분석에 들어가기 에 측정변인들

이 잠재변인을 하게 측정하는지 확인하기

하여 측정모형 검증을 실시하 다. 표 2에

제시된 바와 같이 확인 요인분석 결과, 측

정모형의 합도 지수(CFI=.944, TLI=.920,

RMSEA=0.078)는 TLI>.90, CFI>.90, RMSEA

<.08로 반 인 합도가 양호한 수 으로

나타났다(Hu & Bentler, 1999). 측정모델의

반 인 합도가 수용 가능하므로 각 개념의

집 타당도(convergent validity)와 별타당도

(discriminant validity)를 확인하 다.

집 타당도는 세 가지 기 으로 평가한다.

체(N=1082) 남(n=445) 여(n=637)
왜도 첨도

M(SD) M(SD) M(SD)

아동기ADHD 총 11.17( 8.27) 13.16( 9.09) 9.77( 7.34) 1.10 1.50

아동기 부주의 6.60( 4.63) 7.64( 4.98) 5.87( 4.22) 0.88 .669

아동기 과잉행동 4.57( 4.26) 5.52( 4.78) 3.90( 3.72) 1.36 2.19

성인기ADHD 총 8.16( 7.23) 8.25( 7.67) 8.10( 6.92) 1.35 2.05

성인기 부주의 4.94( 4.31) 4.85( 4.51) 5.00( 4.16) 1.17 1.33

성인기 과잉행동 3.22( 3.52) 3.40( 3.78) 3.10( 3.31) 1.65 3.53

실행기능결함총 57.68(40.14) 57.52(42.60) 57.79(38.36) 0.99 1.02

시간 리 결함a 15.74(11.53) 15.96(12.31) 15.59(10.95) 0.91 0.61

조직화 결함b 18.55(13.49) 17.76(14.25) 19.10(12.92) 0.83 0.36

자제 결함 9.64( 8.51) 10.00( 8.98) 9.39( 8.17) 1.36 2.46

동기부여 결함c 6.38( 5.87) 6.83( 6.27) 6.06( 5.55) 1.39 2.26

정서조 결함d 7.37( 7.31) 6.96( 7.40) 7.65( 7.23) 1.32 1.63

우울 9.17( 9.29) 7.27( 8.25) 10.49( 9.74) 1.35 1.45

불안 4.81( 6.15) 3.60( 5.22) 5.65( 6.59) 1.87 3.63

감 2.43( 3.46) 2.07( 3.36) 2.69( 3.52) 2.25 6.18

편집증 2.66( 3.50) 2.31( 3.44) 2.90( 3.53) 1.83 3.51

인 계 문제 42.95(27.91) 37.92(28.67) 46.46(26.84) 0.33 -0.60

학 평균(GPA) 3.40( 0.59) 3.30( 0.61) 3.46( 0.57) -0.47 0.38

능력발휘 2.65( 1.03) 2.60( 1.06) 2.67( 1.00) 0.10 -0.62

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

주. a= 시간에 한 자기 리 결함, b= 자기 조직화/문제해결 결함

c= 자기 동기부여 결함, d= 정서의 자기조 결함

표 1. 주요변인들의 기술 통계치 (N=1082)
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  TLI CFI SRMR RMSEA [ 90% CI ]

1330.08*** 177 .920 .944 .043 .078 [ .074 - .082 ]

주. ***p<.001

표 2. 측정모형의 합도

개념 측정구인 B  S.E. t CR AVE

아동기 ADHD
C_부주의 1.00 .96

.85 .74
C_과잉행동 0.71 .75 .03 22.10***

성인기 ADHD
R_부주의 1.00 .95

.84 .73
R_과잉행동 0.64 .75 .02 31.36***

시간 리 결함
B_T1 1.00 .96

.91 .83
B_T2 0.50 .86 .01 42.16***

조직화 결함
B_Or1 1.00 .98

.90 .82
B_Or2 0.72 .83 .02 41.47***

자제 결함
B_Re1 1.00 .87

.85 .73
B_Re2 1.12 .85 .03 35.29***

동기부여 결함
B_M1 1.00 .75

.83 .71
B_M2 1.70 .93 .06 30.42***

정서조 결함
B_Em1 1.00 .83

.84 .73
B_Em2 1.45 .88 .05 30.70***

심리 부 응

우울 1.00 .92

.92 .75
불안 0.65 .90 .01 47.83***

감 0.33 .82 .01 37.44***

편집증 0.34 .83 .01 38.70***

인 계 문제

IIP_1 1.00 .77

.83 .61IIP_2 0.58 .74 .02 24.64***

IIP_3 1.22 .83 .05 27.43***

학업성취
능력발휘 1.00 .68

.72 .56
GPA 0.68 .81 .10 6.84**

주. **p<.01, ***p<.001 C_부주의: 아동기 부주의, C_과잉행동: 아동기 과잉행동,

R_부주의: 성인기 부주의, R_과잉행동: 성인기 과잉행동

표 3. 집 타당도
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첫째, 표 화된 요인부하량( )이 어도 .5이

상이어야 한다. 둘째 평균분산추출(average

variance extracted: AVE)은 개념에 한 지표가

설명할 수 있는 분산의 크기를 나타낸 것으로

AVE가 .50이상이어야 한다. 셋째, 개념신뢰도

(construct reliability: CR)는 지표의 내 일 성

을 측정한 것으로 일반 으로 신뢰도(CR) 수

이 .70이상이면 집 타당도가 있는 것으로

해석한다(배병렬, 2016). 본 연구의 구성개념에

한 집 타당도 검증 결과(표 3), 모든 요인

의 표 화 회귀계수( )가 .68이상(.68-.98)으로

기 치인 .50보다 높았고, 평균분산추출(AVE)

값도 .56이상(.56-.83)으로 .50보다 높았다. 한

개념 신뢰도(CR)값은 .72이상(.72-.92)으로 기

치인 .70보다 높게 나타나 집 타당도가 확보

되었다.

별타당도는 서로 독립된 잠재변인 간의

차이를 나타내는 정도로 잠재변인 간 상 이

낮을수록 별타당도가 있는 것이다. 첫째,

 값이 상 계수()보다 크면(>

) 별타당도가 있다고 본다. 둘째, 개념들

간에 동일하다는 가설(=1)을 기각하는지의

개념
개념 간 상

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 아동기 ADHD .86

2 성인기 ADHD
.61

(.02)
.89

3 시간 리 결함
.54

(.03)

.77

(.02)
.91

4 조직화 결함
.55

(.02)

.82

(.01)

.84

(.01)
.91

5 자제 결함
.64

(.02)

.86

(.01)

.76

(.02)

.80

(.02)
.86

6 동기부여 결함
.55

(.03)

.87

(.01)

.81

(.02)

.81

(.01)

.87

(.02)
.84

7 정서조 결함
.49

(.03)

.71

(.02)

.56

(.03)

.63

(.02)

.83

(.02)

.65

(.02)
.85

8 심리 부 응
.35

(.03)

.63

(.02)

.47

(.03)

.57

(.02)

.63

(.02)

.52

(.03)

.71

(.02)
.84

9 인 계 문제
.42

(.03)

.68

(.02)

.64

(.02)

.76

(.02)

.69

(.02)

.68

(.02)

.67

(.02)

.71

(.02)
.78

10 학업 성취
-.08

(.04)

-.15

(.04)

-.25

(.04)

-.14

(.04)

-.14

(.04)

-.20

(.04)

-.03

(.04)

-.07

(.04)

-.02

(.04)
.75

주. 각선 값은 임. ( )의 숫자는 상 계수의 표 오차 값.

표 4. 별타당도
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여부로 단하며, 95% 신뢰구간에서 (±표

오차×2)가 1이 아니면 별타당도가 있다고

본다(배병렬, 2016). 표 4에 제시한 바와 같이

> 에서 잠재변인 간 상 계수를

검토한 결과 ‘성인기 ADHD’와 ‘자제 결함’,

‘성인기 ADHD’와 ‘동기부여 결함’, ‘자제 결

함’과 ‘동기부여 결함’ 간에는 별타당도가

유의하지 않았다. 그러나 표 오차 추정구간

공식(±표 오차×2)에 따라 계산한 결과 어떤

변인도 1을 포함하지 않았다. 따라서 모든 잠

재변인에 한 별타당도가 확보되었다고 할

수 있다.

연구모형과 경쟁모형 비교

본 연구에서는 부분매개모형을 연구모형으

로 설정하고 최종모형을 선정하기 해 경쟁

모형과 비교하면서 합한 모형이 무엇인지

확인하 다. 구조모형평가를 해 설정된 가

설이 자료에서 지지되는지 확인하려면 3가지

를 검토해야 하는데, 첫째, 추정계수의 유의성

을 검토한다. 둘째, 다 상 자승( )을 검토

하며,  이 높을수록 구조모형이 잘 수립되었

다고 볼 수 있다. 셋째, 모수의 부호가 가설화

된 계의 방향과 일치하는지 살펴본다. 만일

모수의 부호가 가설화된 계방향과 일치하지

않으면서 유의 인 것으로 나타났다면 그

계는 기각되는 것으로 결정한다. 그런 경우

기존의 이론을 재검토하여 가설의 방향을 다

시 세울 필요가 있다(배병렬, 2016). 한 구조

모형분석에 있어서 합도 지수 해석기 으로

CFI와 TLI는 략 .90 이상이면 좋은 모형으로

평가한다. SRMR 지수는 SRMR<.05이면 합

도가 높은 것으로 보고, RMSEA는 모형의 간

결성을 고려한 지표로 RMSEA<.05 이면 좋은

합도(close fit), RMSEA<.08이면 괜찮은 합

도(reasonable fit), RMSEA<.10이면 보통 합도

(mediocre fit), RMSEA>.10이면 나쁜 합도

(unacceptable fit)를 보이는 모형으로 평가한다

(Browne & Cudeck, 1993). 이러한 기 을 고려

하여 본 연구의 최종모형을 결정하 다.

연구모형

연구모형(그림 1)은 아동기 성인기

연구모형. x2(190, N=1082)=1437.15, P<.001, CEI-940, TLI=.920, RMSEA=.078

그림 1. 연구모형
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ADHD 증상이 학생의 부 응에 직․간

인 향을 미칠 것을 가정하고 직 경로와 간

경로를 모두 설정하 고 아동기 성인기

ADHD 증상이 성인기의 응 어려움에 미

치는 향은 연구를 통해 경험 으로 검증된

사실이므로 경로의 방향을 인 계 문제와

경로 가설방향 비표 화계수(B) 표 오차 C.R. 표 화계수() p

C_ADHD → R_ADHD (+) .54 .03 18.31 .63 .00

R_ADHD → 시간 리결함 (+) 1.73 .05 36.09 .87 .00

R_ADHD → 조직화결함 (+) 1.77 .04 39.83 .89 .00

R_ADHD → 동기부여결함 (+) .48 .02 26.46 .92 .00

R_ADHD → 자제결함 (+) .93 .03 35.48 .95 .00

R_ADHD → 정서조 결함 (+) .52 .02 22.39 .73 .00

C_ADHD → 심리 부 응 (+) -.29 .07 -4.06 -.15 .00

R_ADHD → 심리 부 응 (+) 3.85 .84 4.61 1.72 .00

시간 리결함 → 심리 부 응 -.42 .08 -5.03 -.37 .00

조직화결함 → 심리 부 응 -.09 .10 -.87 -.08 .39

동기부여결함 → 심리 부 응 -2.75 .57 -4.81 -.64 .00

자제결함 → 심리 부 응 -.55 .41 -1.33 -.24 .18

정서조 결함 → 심리 부 응 1.13 .15 7.67 .36 .00

C_ADHD → 인 계문제 (+) -.16 .07 -2.21 -.08 .03

R_ADHD → 인 계문제 (+) .81 .79 1.04 .34 .30

시간 리결함 → 인 계문제 -.07 .08 -.87 -.06 .39

조직화결함 → 인 계문제 .59 .10 6.01 .48 .00

동기부여결함 → 인 계문제 .08 .50 .15 .02 .88

자제결함 → 인 계문제 -.32 .40 -.80 -.13 .43

정서조 결함 → 인 계문제 .82 .15 5.51 .24 .00

R_ADHD → 학업성취 (-) .03 .09 .34 .16 .73

시간 리결함 → 학업성취 -.04 .01 -3.80 -.43 .00

조직화결함 → 학업성취 .02 .01 1.28 .16 .20

동기부여결함 → 학업성취 -.08 .06 -1.33 -.21 .18

자제결함 → 학업성취 .00 .05 .06 .01 .96

정서조 결함 → 학업성취 .03 .02 1.99 .13 .05

주. C.R.=Critical Ratio, C_ADHD=아동기 ADHD, R_ADHD=성인기 ADHD

표 5. 연구모형의 경로계수
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심리 부 응에 해서는 (+)방향으로, 학업

성취에 해서는 (-)방향으로 가정하 다. 실행

기능 결함에 해서는 다양한 결과를 가정하

고 가설의 방향을 정하지 않았다. 먼 연구

모형이 합한지 단하기 해 합도 지수

를 확인하 다. 그 결과 연구모형의 합도

(=1733.21, =193, TLI=.903, CFI=.926,

RMSEA=.086)가 좋지 않게 나타났기 때문에

수정지수(Modification Indices: M.I.)에 근거하여

변인 간 측정오차의 공분산을 3개 설정하 고,

기 값은 10 이상의 지수(우종필, 2013)로 정

하 다. 공분산 설정 후 연구모형에 한

합도 지수(=1437.15, =190, TLI=.920,

CFI=.940, RMSEA=.078)는 괜찮은 수 으로 향

상되었다. 그러나 연구모형의 경로계수를 살

펴보면(표 5), 아동기 ADHD→심리 부 응(

=-.15, p<.001), 아동기 ADHD→ 인 계 문제

(=-.08, p<.05) 성인기 ADHD→학업성취

(=.16, p=.73) 경로가 가설의 방향과 반 로

나타나 이미 검증된 이론 근거에 배되므

로 이 경로의 가정은 기각되었다. 한 성인

기 ADHD→ 인 계 문제(=.34, p=.30) 경로

는 가설의 방향과 일치하지만 유의하지 않아

이 경로의 가정도 기각되었다. 이에 따라 본

연구모델의 간명한 모형을 찾기 해 연구

모형의 경로 C_ADHD→심리 부 응,

C_ADHD→ 인 계 문제, R_ADHD→ 인

계 문제, R_ADHD→학업성취 경로를 삭제한

후 수정모형에서 이 모델을 재차 검증하 다.

학업성취와 인 계 문제에 한 아동기

ADHD와 성인기 ADHD의 직 경로를 제거한

후, 심리 부 응에 한 성인기 ADHD의

직 경로를 가정하는 구조모형을 설정하 다.

수정모형의 합도 지수를 확인한 결과 합

도(=1455.65, =194, TLI=.921, CFI=.939,

RMSEA=.078)는 양호한 수 이었다.

수정모형

수정모형(그림 2)을 분석한 결과를 표 6에

제시하 다. 수정모형의 경로계수를 살펴보

면, 아동기 ADHD는 성인기 ADHD(=.62,

p<.001)를 유의하게 측하 고, 성인기

수정모형. x2(194, N=1082)=1455.65, P<.001, CEI-939, TLI=.921, RMSEA=.078

그림 2. 수정모형
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ADHD는 실행기능의 시간 리 결함(=.87,

p<.001), 조직화/문제해결 결함(=.89, p<.001),

동기부여 결함(=.92, p<.001), 자제 결함(

=.95, p<.001) 정서조 결함(=.73,

p<.001)을 유의하게 측하 다. 첫째, 시간

리 결함(=-.30, p<.001)과 동기부여 결함

(=-.47, p<.001) 정서조 결함(=.40,

p<.001)은 학생의 심리 부 응을 유의하게

측하 다. 한편 조직화/문제해결 결함과 자

제 결함이 심리 부 응에 미치는 향은 유

경로
직 효과 경로계수 C_ADHD → 간 효과 R_ADHD → 간 효과

 p  p  p

C_ADHD → R_ADHD .62 .00

R_ADHD → 시간 리결함 .87 .00 .54 .00

R_ADHD → 조직화결함 .89 .00 .56 .00

R_ADHD → 동기부여결함 .92 .00 .57 .00

R_ADHD → 자제결함 .95 .00 .59 .00

R_ADHD → 정서조 결함 .73 .00 .46 .00

R_ADHD → 심리 부 응 1.11 .00 .69 .01

시간 리결함 → 심리 부 응 -.30 .00 -.16 .00 -.26 .00

조직화결함 → 심리 부 응 .03 .68 .02 .75 .03 .75

동기부여결함 → 심리 부 응 -.47 .00 -.27 .00 -.44 .00

자제결함 → 심리 부 응 -.08 .62 -.05 .73 -.08 .73

정서조 결함 → 심리 부 응 .40 .00 .18 .00 .29 .00

시간 리결함 → 인 계문제 -.02 .73 -.01 .74 -.02 .74

조직화결함 → 인 계문제 .54 .00 .30 .00 .48 .00

동기부여결함 → 인 계문제 .11 .12 .06 .12 .10 .12

자제결함 → 인 계문제 -.04 .67 -.02 .70 -.03 .69

정서조 결함 → 인 계문제 .26 .00 .12 .00 .19 .00

시간 리결함 → 학업성취 -.42 .00 -.23 .00 -.36 .00

조직화결함 → 학업성취 .19 .03 .11 .05 .17 .05

동기부여결함 → 학업성취 -.17 .12 -.10 .17 -.16 .17

자제결함 → 학업성취 .08 .51 .05 .51 .08 .51

정서조 결함 → 학업성취 .14 .01 .06 .01 .10 .01

주.  : R_ADHD(성인기 ADHD)=.389, 시간 리 결함=.753, 조직화 결함=.799, 동기부여 결함=.844,

자제결함=.895, 정서조 결함=.533, 심리 부 응=.560, 인 계 문제=.615, 학업성취=.095

표 6. 수정모형의 구조방정식 분석
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의하지 않았다. 둘째, 조직화/문제해결 결함(

=.54, p<.001)과 정서조 결함(=.26, p<.001)

은 학생의 인 계 문제를 유의하게 측

하 다. 한편 시간 리 결함과 동기부여 결함

자제 결함이 인 계 문제에 미치는 향

은 유의하지 않았다. 셋째, 시간 리 결함(

=-.42, p<.001)과 조직화/문제해결 결함(=.19,

p<.05) 정서조 결함(=.14, p<.05)은

학생의 학업성취를 유의하게 측하 다. 한

편 동기부여 결함과 자제 결함이 학업성취에

미치는 향은 유의하지 않았다.

아동기 성인기 ADHD 증상이 학생의

심리 부 응, 인 계 문제 학업성취에

미치는 향에 한 실행기능 결함의 매개효

과가 통계 으로 유의한지 검증하기 해

Bootstrap(10000번 시행) 방법을 사용하 다. 붓

스트래핑 검증 방법은 95% 신뢰구간의 간

효과계수(비표 화계수)의 하한 값과 상한 값

을 구하고, 신뢰구간 내에 0이 포함되지 않으

면 간 효과가 유의 이라고 단할 수 있는

데(배병렬, 2016), Mplus 로그램에서 붓스트

래핑으로 유의도 검증을 하면 상한 값과 하한

값의 구간을 제시하지 않아도 간 효과의 유

의도를 p값을 통해 확인할 수 있으므로 본 연

구에서는 표 6에 제시된 바와 같이 간결한 결

과 제시를 해 간 효과 유의도를 p값으로

제시하 다.

아동기 ADHD의 간 효과 분석결과 아동기

ADHD가 성인기 ADHD를 매개하여 실행기능

의 시간 리 결함(=.54, p<.001), 조직화/문제

해결 결함(=.56, p<.001), 동기부여 결함(

=.57, p<.001), 자제 결함(=.59, p<.001)

정서조 결함(=.46, p<.001)에 미치는 간

효과가 유의하 다. 한 첫째, 아동기 ADHD

는 성인기 ADHD를 경유하여 심리 부 응

에 미치는 간 효과(=69, p<.001)가 유의하

으며, 실행기능의 시간 리 결함(=-.16,

p<.01), 동기부여 결함(=-.27, p<.01)과 정서

조 결함(=.18, p<.001)을 매개하여 심리

부 응에 미치는 간 효과가 유의하 다. 둘

째, 인 계 문제에 해 아동기 ADHD는 성

인기 ADHD를 경유하고 조직화/문제해결 결

함(=.30, p<.001)과 정서조 결함(=.12,

p<.001)을 매개하여 인 계 문제에 미치는

간 효과가 유의하 다. 셋째, 아동기 ADHD

는 성인기 ADHD를 경유하고 시간 리 결함

(=-.23, p<.001)과 정서조 결함(=.06,

p<.05)을 매개하여 학업성취에 미치는 간 효

과가 유의하 다.

성인기 ADHD의 간 효과 분석결과 첫째,

심리 부 응에 한 성인기 ADHD의 직

효과(=1.11, p<.001)가 매우 유의한 것으로

나타났다. 한 성인기 ADHD가 시간 리

결함(=-.26, p<.01), 동기부여 결함(=-.44,

p<.01) 정서조 결함(=.29, p<.001)을

매개하여 심리 부 응에 미치는 간 효과

도 통계 으로 유의하 다. 둘째, 성인기

ADHD가 실행기능의 조직화/문제해결(=.48,

p<.001) 결함과 정서조 (=.19, p<.001) 결함

을 매개하여 인 계에 미치는 간 효과가

유의하 다. 셋째, 성인기 ADHD가 시간 리

(=-.36, p<.001) 결함과 정서조 (=.10,

p<.05) 결함을 매개하여 학업성취에 미치는 간

효과가 유의하 다. 한, 잠재변인의 다

상 자승( )을 검토한 결과 수정모형에서 아

동기 ADHD를 통해 성인기 ADHD는 38.9%

설명되고, 아동기 성인기 ADHD를 통해 시

간 리 결함은 75.3% 설명되고, 조직화/문제해

결 결함은 79.9%, 동기부여 결함은 84.4%, 자

제 결함은 89.5%, 정서조 결함은 53.3% 설



김선주 / 아동기 성인기 ADHD 증상이 학생의 심리 부 응, 인 계 문제와 학업성취에 미치는 향에서 실행기능 결함의 매개효과

- 1879 -

명되었다. 한 아동기 성인기 ADHD와 실

행기능 결함을 통해 심리 부 응은 56% 설

명되고, 인 계 문제는 61.5% 그리고 학업

성취는 9.5% 설명되는 것으로 나타났다.

안모형

수정모형의 직․간 효과 검증 시 유의하지

않은 경로들이 확인되어 더 간명한 구조모형

을 해 안모형(그림 3)을 설정하 다. 먼

직 효과가 유의하지 않았던 시간 리 결함→

인 계 문제, 동기부여 결함→ 인 계 문

제, 자제 결함→ 인 계 문제, 조직화/문제해

결 결함→심리 부 응 경로와 자제 결함→

학업성취 경로 등 5개의 경로를 제거하고

안모형의 합도 지수를 확인하 다. 모형검

증 결과 안모형의 합도(=1459.50, 

=199, TLI=.923, CFI=.939, RMSEA=.077)가 양

호하여 수정모형의 합도와 비교하 다. 

차이검증 결과 ∆(5, N=1082)=3.86, p=.570

으로 α=.05 수 에서 임계치 11.07보다 작아

통계 으로 유의하지 않았다. 즉, 두 모형에는

차이가 없으므로 간명성의 원칙과 합도 지

수 TLI, CFI, SRMR, RMAEA 비교를 통해 합

한 모형을 단하 다(표 7). 연구모형, 수정모

형과 안모형의 합도를 비교한 결과 안

모형이 가장 우수하여 안모형을 최종모형으

안모형. x2(199, N=1082)=1459.50, P<.001, CEI-939, TLI=.923, RMSEA=.077

그림 3. 안모형

모형  df TLI CFI SRMR RMSEA[90% CI]

연구모형 1437.15*** 190 .920 .940 .048 .078 [ .074~.082 ]

수정모형 1455.65*** 194 .921 .939 .049 .078 [ .074~.081 ]

안모형 1459.50*** 199 .923 .939 .049 .077 [ .073~.080 ]

주. ***p<.001

표 7. 모형의 합도 지수
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로 결정하 다.

구조모형 검증

아동기 성인기 ADHD 증상이 학생

의 심리 부 응, 학업성취 인 계 문

제에 미치는 향에 있어 실행기능 결함의

매개효과에 한 최종 구조방정식모형은 그

림 4에 제시한 바와 같으며, 모형의 합도

(=1459.50, =199, TLI=.923, CFI=.939,

RMSEA=.077)는 RMSEA<.80, TLI>.92, CFI>.92

로 양호한 수 (Hu & Bentler, 1999)이었다.

최종 구조모형의 경로계수와 간 효과의 유

의성 검증 결과를 표 8에 제시하 다. 아동기

ADHD 증상이 학생의 부 응에 미치는 간

효과 분석결과 아동기ADHD→성인기ADHD

→심리 부 응(=.75, p<.001) 경로의 간

효과가 유의하 고, 아동기ADHD→성인기

ADHD→정서조 결함→심리 부 응(

=.18, p<.001) 경로에서 정서조 결함의 매개

효과가 유의하 다. 심리 부 응에 한 자

제 결함의 매개효과를 제외한 아동기ADHD→

성인기ADHD→시간 리 결함(=-.16, p<.001)

과 동기부여 결함(=-.30, p<.001)의 부 간

효과도 유의하 다. 한 인 계 문제에

한 아동기ADHD→성인기ADHD→조직화/문

제해결(=.32, p<.001) 정서조 (=.13,

p<.001) 결함의 정 간 효과도 유의하 다.

학업성취에 해 아동기ADHD→성인기ADHD

→시간 리 결함(=-.22, p<.001)의 부 간

효과와 조직화/문제해결 결함(=.12, p<.05)과

정서조 결함(=.07, p<.01)의 정 간 효과

가 유의하 다.

성인기 ADHD 증상이 학생의 부 응에

그림 4. 최종 구조방정식모형

(주. 숫자는 체집단(N=1082)의 표 화계수)
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미치는 간 효과 분석결과 성인기ADHD→심

리 부 응(=1.20, p<.001)의 직 효과가 매

우 유의하 고, 성인기 ADHD가 실행기능 결

함을 매개하여 심리 부 응에 미치는 간

효과에 있어서 시간 리 결함(=-.26, p<.001)

과 동기부여 결함(=-.48, p<.001)의 부 간

효과와 정서조 결함(=.29, p<.001)의 정

간 효과가 유의하 다. 한편 심리 부

응에 한 자제 결함(=-.10, p=.627)의 매

개효과는 유의하지 않았다. 그리고 성인기

ADHD 증상이 인 계 문제에 미치는 향

에서 조직화/문제해결 결함(=.51, p<.001)과

정서조 결함(=.20, p<.001)의 정 간 효

과가 유의하 다. 한 성인기 ADHD 증상이

학업성취에 미치는 향에서 시간 리 결함(

=-.36, p<.001)의 부 간 효과와 조직화/문제

해결(=.20, p<.05) 정서조 (=.11, p<.01)

결함의 정 간 효과는 유의하 으나 동기부

여 결함(=-.12, p=.144)의 간 효과는 유의하

지 않았다.

경로
직 효과 경로계수 C_ADHD → 간 효과 R_ADHD → 간 효과

 p  p  p

C_ADHD → R_ADHD .62 .00

R_ADHD → 시간 리결함 .87 .00 .54 .00

R_ADHD → 조직화결함 .90 .00 .56 .00

R_ADHD → 동기부여결함 .92 .00 .57 .00

R_ADHD → 자제결함 .95 .00 .59 .00

R_ADHD → 정서조 결함 .73 .00 .46 .00

R_ADHD → 심리 부 응 1.20 .00 .75 .00

시간 리결함 → 심리 부 응 -.30 .00 -.16 .00 -.26 .00

동기부여결함 → 심리 부 응 -.52 .00 -.30 .00 -.48 .00

자제결함 → 심리 부 응 -.10 .48 -.06 .63 -.10 .63

정서조 결함 → 심리 부 응 .40 .00 .18 .00 .29 .00

조직화결함 → 인 계문제 .57 .00 .32 .00 .51 .00

정서조 결함 → 인 계문제 .28 .00 .13 .00 .20 .00

시간 리결함 → 학업성취 -.41 .00 -.22 .00 -.36 .00

조직화결함 → 학업성취 .22 .01 .12 .02 .20 .02

동기부여결함 → 학업성취 -.14 .10 -.08 .15 -.12 .14

정서조 결함 → 학업성취 .15 .01 .07 .01 .11 .01

주.  : R_ADHD(성인기 ADHD)=.388, 시간 리 결함=.753, 조직화 결함=.803, 동기부여 결함=.839,

자제결함=.894, 정서조 결함=.534, 심리 부 응=.570, 인 계 문제=.614, 학업성취=.095

표 8. 최종모형의 구조방정식 분석
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잠재변인의 다 상 자승(  )을 검토한 결

과(표 8) 최종 구조모형에서 아동기 ADHD를

통해 성인기 ADHD는 38.8% 설명되고, 아동

기 성인기 ADHD를 통해 시간 리 결함

은 75.3% 설명되고, 조직화/문제해결 결함은

80.3%, 동기부여 결함은 83.9%, 자제 결함은

89.4%, 정서조 결함은 53.4% 설명되는 것으

로 나타났다. 한 아동기 성인기 ADHD와

실행기능 결함을 통해 부정 정서는 57% 설

명되고, 인 계 문제는 61.4% 설명되며, 학

업성취는 9.5% 설명되는 것으로 나타났다.

논 의

본 연구에서는 기 성인기에 들어서는

학생을 상으로 구조방정식 모형분석을 통해

아동기 성인기 ADHD 증상이 학생의 부

응에 미치는 향에 한 실행기능 결함의

매개효과를 검증하 다. 그 결과를 요약하고

논의하면 다음과 같다.

첫째, 구조모형을 통해 아동기 ADHD가

학생의 심리 부 응에 미치는 간 효과와

실행기능 결함의 매개효과 유의성을 검증한

결과, 아동기 ADHD가 심리 부 응에 미치

는 향에 한 성인기 ADHD 증상과 정서조

결함의 정 매개효과가 유의한 것으로 나

타났다. 이는 선행연구에서 ADHD와 불안장애

공병집단의 정서조 조직화/문제해결

역의 결함이 유의하게 높았다는 결과(Jarrett,

2016)와 부분 으로 일치한다. 한편, 선행연구

에서는 동기부여 조직화/문제해결 역의

결함이 우울증의 측요인으로 나타났으나

(Knous et al., 2013), 본 연구에서는 심리 부

응에 한 실행기능의 조직화/문제해결 결

함의 매개효과가 유의하지 않았다. 반면에 심

리 부 응에 한 시간 리 동기부여 결

함의 매개효과는 측방향과 반 로 유의한

부 향을 미치는 것으로 나타났다. 이는

Dvorsky와 Langberg(2019)가 학생의 ADHD

증상이 동기부여 결함을 매개하여 반 인

손상에 향을 다고 주장했던 것과 차이가

있으며 상반되는 결과로 논란의 여지가 있다.

이와 련하여 실행기능 결함(BDEFS) 척도

를 사용한 선행연구에서도 이처럼 상치 못

한 반 방향의 향력이 유의하 는데, 실행

기능의 자제 결함이 문 손상의 독특한

측요인으로 자제 결함이 더 많을수록 문

손상의 수 이 더 낮아지는 것으로 나타났다

(Kamradt et al., 2014). 이처럼 향력이 상과

반 로 나타난 결과에 해 Kamradt 등(2014)

은 자제 결함이 오히려 문 인 직업생활에

서 빠른 의사결정에 유리할 수 있는 정 인

측면이 있다고 해석하 다. 이러한 을 본

연구 결과에 용시켜 보면, 아동기 성인

기 ADHD 증상은 시간 리 결함과 동기부여

의 결함을 매개하여 심리 부 응에 간

인 향을 미치고 시간 리 동기부여 결함

이 높을수록 심리 부 응이 낮아지는 것을

측할 수 있다. 이는 시간 리 능력과 동기

부여 경향이 높을 경우 오히려 과도한 목표설

정과 높은 의욕으로 불안과 긴장을 증가시킬

가능성을 생각해볼 수 있다. 즉, 시간 리 능

력과 동기부여 경향이 낮은 것이 오히려 우울

과 불안 등 증상의 감소에 유리하게 작용했을

가능성이 있다. 다만 Barkley(2011b)의 실행기능

결함척도의 하 역과 다양한 심리 부 응

증상의 련성에 한 연구가 부족하고, 실행

기능 련 연구들의 결과가 불일치하는 면이

있어 결론을 내리기에는 경험 인 근거가 부



김선주 / 아동기 성인기 ADHD 증상이 학생의 심리 부 응, 인 계 문제와 학업성취에 미치는 향에서 실행기능 결함의 매개효과

- 1883 -

족하다. 따라서 추후 연구를 통해 실행기능

결함의 하 역들이 성격특성과 기질 는

정신병리와 어떠한 련성이 있는지를 다양한

에서 탐색해볼 필요가 있다.

둘째, 구조모형을 통해 아동기 ADHD가

학생의 인 계 문제에 미치는 간 효과와

실행기능 결함의 매개효과 유의성을 검증한

결과, 아동기 ADHD는 성인기 ADHD를 경유

하고 실행기능의 조직화/문제해결 정서조

결함을 매개하여 인 계 문제에 미치는

정 간 효과가 유의한 것으로 나타났다. 이

러한 결과는 선행연구에서 청소년의 ADHD

증상은 인 계 문제에 직 인 향보다는

실행기능의 결함을 매개하여 간 인 향을

미친다는 주장(김민주, 하은혜, 2013)과 일치하

며, 실행기능의 계획 조직화 과제의 낮은

수행이 사회성 문제와 유의한 연 성을 보

고, 계획능력에 결함이 있을 때 래와의 상

호작용에 어려움을 겪을 가능성이 크다는 주

장(Clark, Prior, & Kinsella, 2002; Kain & Perner,

2003; Kofler et al., 2011; Uekermann et al.,

2010)과 맥락을 같이 한다.

학생의 인 계 문제와 실행기능 결함의

련성에 한 선행연구들에서 비일 된 결과

들이 많아 논란이 되었으나 본 연구를 통해

ADHD 학생의 인 계 문제에 한 실행

기능 결함의 매개효과가 유의한 것으로 확인

되었고, ADHD 청소년 뿐 아니라 학생의

인 계 문제에도 실행기능 결함이 유의한

향을 미칠 수 있다는 것이 밝 졌다.

셋째, 구조모형을 통해 아동기 ADHD가

학생의 학업성취에 미치는 향에 한 간

효과 유의성을 검증한 결과 아동기 ADHD→

학업성취 경로에서 실행기능의 시간 리 결함

의 매개효과가 유의하 으며, 유의한 부

향을 미치는 것으로 나타났다. 이는 선행연구

에서 학생의 부주의 증상이 학업성취에 기

여하기보다는 학습 략의 시간 리, 노력규제,

메타인지 등 실행기능 결함이 매개역할을 하

는 것으로 나타났다(김윤희, 2015; Kaminski,

Turnock, Rosen, & Laster, 2006)는 주장을 뒷받

침하는 결과이다. 즉 ADHD 증상이 학업성취

에 직 인 향보다는 시간 리의 결함을

매개하여 학업성취에 유의한 간 효과를 미칠

수 있으며 시간 리에 결함이 많을수록 학

생의 학업성취는 낮아질 것을 상할 수 있다.

한편 학업성취에 한 실행기능의 조직화/

문제해결 정서조 결함의 매개효과는

측방향과 반 로 유의한 정 향을 미치는

것으로 나타났다. 이것을 볼 때 실행기능의

조직화/문제해결 정서조 결함은 학생

의 인 계 문제를 가 시킬 수 있는 유의한

매개요인이지만 학생의 학업성취에는 부정

인 향을 미치지 않는 것으로 추정된다.

넷째, 본 연구에서 설정한 구조모형이 성별

에 따라 다르게 작용하는지 확인하기 해 성

별 다 집단 분석을 실시해 보았다. 지면상

모든 분석과정을 제시하지 않았지만, 성별 다

집단 분석 결과 모든 경로에서 남녀 집단의

경로계수 동일성이 검증되었으며, 최종 구조

방정식 모형의 경로계수가 남녀 모두에게 동

일하게 용 가능한 것을 확인할 수 있었다.

지역사회 학생의 아동기 ADHD에 한

회고 보고를 통해 실시한 종단연구에서 밝

진 본 연구의 의의는 다음과 같다.

첫째, 실행기능 결함의 발달이 아직 완성되

지 않은 발달 과도기에 있는 학생을 상

으로 아동기 ADHD 증상의 지속과 성인기

ADHD의 발 등 ADHD의 증도와 실행기

능 결함의 심각도가 하게 련되어 있으
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며, ADHD의 신경인지 기 에 실행기능 결

함이 핵심 인 역할을 한다는 것을 명확하게

규명하 고, 실행기능 결함에 한 조기 재

의 필요성을 제안하 다는데 의의가 있다.

둘째, 이 에 명확하게 확인되지 않았던

기 성인기 ADHD 집단의 심리 부 응과

인 계 문제에 한 실행기능 결함의 매개

효과를 규명하 다는데 의의가 있다. 특히

ADHD 학생의 인 계 문제에 실행기능의

조직화/문제해결 정서조 역의 결함이

유의한 매개효과를 미친다는 것을 밝혔다는데

연구의 의의가 있다. 따라서 ADHD 학생의

인 계 문제를 감소시키기 해서는 그들의

ADHD 증상에 한 직 인 치료보다 조직

화/문제해결 정서조 에 한 실행기능 결

함을 감소시킬 수 있는 로그램이 더 효과

일 수 있다.

셋째, ADHD 학생의 학업성취에 한 시

간 리 결함의 매개효과를 규명하 고, 학

생의 학업 성공을 한 실행기능 증진 로

그램에서 사건의 지연된 결과를 심 으로 떠

올리고 이를 유지하도록 하는 시간감각의 훈

련, 즉 시간계획에 맞추어 행동을 조 하는

시간 리기술 훈련(Barkley, 2006; 김윤희, 2015)

의 필요성을 밝혔다는 에서 연구에 의의가

있다. 시간감각을 훈련할 수 있는 컴퓨터

로그램이나 스마트폰 앱을 개발하여 시간 리

기술을 향상시키는데 활용할 수 있을 것이다.

본 연구의 제한 과 후속 연구를 한 제언

은 다음과 같다.

본 연구에서는 종단 연구의 안으로 성

인기에 아동기의 ADHD 증상을 회고 자기

보고로 측정했기 때문에 기억의 부정확성으로

인한 회고 오염의 가능성이 있다. 한, 아

동기의 실행기능 결함 수 을 함께 평가하지

못하여 아동기의 ADHD 증상과 아동기의 실

행기능 결함의 련성에 한 정보가 부족했

다는 한계가 있다. 추후 연구에서는 아동기에

ADHD 증상과 실행기능 결함 수 을 평가하

고 추 연구를 통해 실행기능의 발달 수 에

따라 학령기( 등학생), 청소년기( 고등학생),

기 성인기( 학생), 그리고 실행기능의 결함

이 어느 정도 완성된 30 후반의 연령까지

다양한 연령 로 연구 상을 확장하여 ADHD

증상과 실행기능 결함의 발달 변화 양상을

함께 찰하고 련된 패턴을 규명할 필요가

있다. 아동기부터 장년기까지 연령에 따른 실

행기능 결함 양상을 평가하여 실행기능의 하

역의 발달 순서를 밝힐 수 있다면 연령에

맞는 실행기능 발달을 진시킬 수 있는 로

그램을 개발하는데 요한 정보가 될 수 있을

것이다. 만약 등학교와 ․고등학교에서

실행기능을 확장시키고 발달을 진시킬 수

있는 효과 인 로그램을 정규과정을 통해

모든 학생들에게 제공할 수 있다면 ADHD로

식별되지 않아 치료를 받지 못하는 다수의 아

동에게 도움이 될 것이다.

본 연구는 학생의 ADHD 증상이 부 응

에 미치는 향에 한 실행기능 결함의 매개

효과 검증을 통해 여러 변인들 간의 련성의

패턴을 확인하고, 실행기능의 결함이 응

어려움에 미치는 향과 변인들 간의 메커니

즘을 악하고자 하 다. 그러나 측변인인

실행기능 결함의 하 요인과 심리 부 응,

인 계 문제 학업성취 변인의 련성의

크기나 방향이 일 되지 않게 나타나 련된

주제에 한 반복연구의 필요성이 요구된다.

국내 실행기능 결함 척도의 타당화 연구(이한

별 등, 2016)에서는 일반 성인을 상으로 한

경우 원 과 동일한 5요인이 확인되었으나 임



김선주 / 아동기 성인기 ADHD 증상이 학생의 심리 부 응, 인 계 문제와 학업성취에 미치는 향에서 실행기능 결함의 매개효과

- 1885 -

상집단을 상으로 할 경우 요인구조가 다르

게 나타날 가능성을 언 했던 것을 볼 때, 본

연구에서도 학생 집단을 상으로 했기 때

문에 문항의 요인구조가 일부 바 었을 가능

성이 있다. 실행기능의 하 요인 문항과 제 3

의 변인에 의한 향으로 경로계수의 방향과

강도가 달라졌을 가능성이 있으므로 해석에

주의가 필요하다. 추후 연구에서는 아동기

성인기 ADHD 증상이 심리 부 응과 인

계 문제 학업성취에 미치는 향과 실행

기능 결함의 매개효과 검증에서 상황 요인

혹은 개인차에 의해 변인간의 계가 어떻게

변하는지, 계의 방향성이 어떻게 바 는지

확인할 수 있도록 요인구조 확인과 조 효과

검증이 이루어질 필요가 있다.
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The Mediating Effects of Executive Functioning Deficits

in the Relationship Between Childhood &

Adult ADHD Symptoms and Psychopathology,

Interpersonal Problems and Academic Achievement in College Students

Sun-Ju Kim

Hanshin University / Lecturer

The purpose of this study was to examine the mediating effects of executive functioning deficits in the

relationship between ADHD symptoms and psychopathology, interpersonal problem, and academic

achievement in college students. Participants were 1082 (445 males, 637 females) college students who

completed self-report measures including the Childhood ADHD Symptom Scale, Current ADHD Symptom

Scale (K-AADHDS), Barkley Deficits in Executive Functioning Scale (K-BDEFS), Symptom

Checklist-90-Revised (SCL-90-R), Interpersonal Problems Scale (KIIP-SC), GPA, and performance

evaluations. Structural equation modeling verified the mediating effect of executive functioning deficits. The

direct effect of adult ADHD symptoms on psychopathology was significant, and the mediating effect of

emotion regulation deficits on psychopathology was significant. The mediating effects of organizing/

problem-solving and emotion regulation deficits on interpersonal problems were also significant. Finally, the

mediating effect of time management deficits on academic achievement was significant. The implications,

limitations, and directions for future research are presented.

Key words : College Students, Childhood ADHD, Executive Functioning Deficits, Psychopathology, Interpersonal

Problems, GPA


