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문제도박자의 단도박 의도를 예측하는 계획된 행동 이론 검증
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요  약  본 연구는 계획된 행동이론에 근거하여 문제도박자의 단도박 의도를 예측하는 모형의 적용가능성을 검증하기
위함이다. 지역사회 기관을 이용하는 문제도박자 100명을 대상으로 단도박 태도, 주관적 규범, 지각된 통제력과 단도박
의도를 조사하였다. 그리고 계획된 행동이론에 기반한 모형검증을 위해 단도박 태도, 주관적 규범, 지각된 통제력이 단도
박 의도에 영향을 미치는지 구조방정식 모형으로 분석하였다. 연구모형 분석결과 단도박 의도에 가장 강력한 예측요인은
지각된 통제력이고 그다음이 단도박 태도였다. 그러나 주관적 규범은 단도박 의도에 의미 있는 영향력을 가지지 않았다. 
이러한 결과를 바탕으로 본 연구자들은 문제도박자의 회복을 위해 단도박 효능감과 단도박 행동에 대한 긍정적 태도를
향상시키기 위한 인지행동적 개입을 제안하였다. 즉, 도박문제로부터 회복할 수 있다는 신념 강화를 위해 지속적인 지지
와 대처기술훈련이 필요하고, 긍정적 태도를 향상하기 위한 도박문제 정보제공과 교육 역시 도움이 될 수 있다. 따라서
중독관리기관을 중심으로 도박문제에 대한 치료뿐만 아니라 예방 차원의 개입을 고려해 볼 수 있다.

Abstract  The purpose of this study is to verify the feasibility of a model, based on the Theory of Planned
Behavior (TPB), that predicts the intention of a problem gambler to abstain from gambling. In order to 
investigate attitudes toward gambling abstinence, subjective norms, perceived behavior control, and 
intentions to abstain from gambling, we surveyed 100 problem gamblers who used community-based 
service centers. Furthermore, we analyzed by the structural equation model whether attitude toward 
gambling abstinence, subjective norms, and perceived behavior control can influence the intention to 
abstain from gambling. The analysis of the study model revealed that the most powerful predictor of the
gambling abstinence intention is perceived behavior control, followed by a positive attitude toward 
gambling abstinence. In contrast, subjective norms did not show a significant influence on intentions for
gambling abstinence. Based on these results, we propose cognitive-behavioral interventions to improve
attitudes and self-efficacy toward gambling abstinence in order to help problem gamblers recover. In 
other words, continuous support and coping-skills training are needed to reinforce the belief that people
can recover from a gambling problem, and information and education on problem gambling to improve
positive attitudes can also be helpful. Therefore, it is possible to consider not only the treatment of 
gambling problems, but also to provide preventive interventions centering on the addiction management
institution. 
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1. 서론

우리나라 성인 인구의 5%가 넘는 사람들이 도박문제
로 어려움을 겪고 있고[1] 점차 그 문제가 저연령화됨에 
따라 도박중독은 정신건강의 주요한 문제영역으로 부각
되고 있다[2]. 도박중독은 물질중독과 달리 재정적, 사회
적 문제가 심각해지기까지 주변에서 인식하지 못한다[3]. 
도박중독자 역시 자신의 문제를 드러내지 않고 있다가 
상황이 악화된 후에야 도움을 요청하는 경향[4-6]이 있
어 조기개입이 어려운 특성이 있다. 이처럼 초기에 적절
한 치료적 개입이 이루어지지 않아 중독문제가 점차 심
각해지면서, 경제적∙사회적 역할이 상실되고 그로 인해 
개인뿐만 아니라 가족까지 큰 고통을 겪게 된다[7]. 따라
서 다른 중독문제와 마찬가지로 도박문제 역시 중독자의 
단도박 의지가 매우 중요하다. 중독문제를 가진 자가 스
스로 도박을 중단하기 위해 치료에 순응하고 회복과 재
활을 위한 심리 사회적 노력을 다하는 것이 필요하다. 이
처럼 인간의 의도적 통제 하에 건강관리 행동이 예측 가
능하다고 전제하는 이론이 계획된 행동이론(TPB: Theory 
of Planned Behavior, 이하 TPB)이다[8]. TPB에서는 
인간 행동의 선행단계로 의도(Intention)가 형성되며, 이 
의도와 일치하는 방향으로 인간행동이 정해진다고 본다. 
따라서 의도가 높을수록 행동의 가능성은 높아진다. 그리
고 이 의도는 행동(Behavior)에 대한 개인의 태도
(Attitude)와 중요한 사람들이 그 행위를 어떻게 보는지, 
그들의 요구를 따를 것인지를 의미하는 주관적 규범
(Subjective norms), 행동 수행 능력, 방법, 자원에 대한 
지각된 통제력(Perceived behavior control)에 의해 
결정된다고 본다[9]. TPB는 인간 생활 영역의 모든 사회
적 행동을 설명하는데 있어 매우 유용하게 활용되었으나 
특히 건강과 관련된 행동은 더 잘 예측하는 것으로 알려
져 있다[10]. 따라서 상당히 많은 연구자들이 이 이론을 
음주 행동[11,12], 전문적 도움추구[13-15], 도박성 게임
행동[16], 약물[17]이나 치료순응[18], 섭식행동[19]에 
적용하여 대상자의 건강 행동을 촉진하기 위한 인지행동
적 접근의 근거로 활용해 왔다. 그러나 무엇보다 단도박 
의도가 회복과정에 중요하리라 생각되는 문제도박자를 
대상으로 한 연구는 제한적이다.

본 연구는 문제도박자의 단도박 의도(Intention for 
gambling abstinence)가 행동을 결정한다는 전제를 가
지고, 단도박 의도를 설명하기 위해 TPB를 적용하였다. 
따라서 이론의 적용 가능성을 평가하기 위해 문제도박자
의 단도박 태도(Attitude toward gambling abstinence), 

주관적 규범, 지각된 통제력이 단도박 의도를 예측한다고 
가정하였다. 이러한 결과를 바탕으로 문제도박자의 단도
박 의지를 향상하기 위한 증거기반 실천개입을 제안하는 
것이 본 연구의 목적이다.

2. 연구방법

2.1 연구대상
본 연구대상은 대전, 부산, 대구광역시 및 경남지역의 

도박문제관리센터에서 서비스를 이용하고 있는 20세 이
상 60세 미만의 성인이다. 연구 자료의 신뢰성 확보를 위
해 도박문제 급성기에 있는 대상자는 조사에서 제외하였
다. 조사에 앞서, 기관생명윤리심의위원회(IRB)에서 연구
윤리심사 승인을 받았다(IRB No: GIRB-A18-Y-0013). 
모든 연구대상자에게 연구 목적을 설명하고 서면동의를 
받은 후 자기보고식 설문조사를 실시하였다. 본 연구에 
참여한 대상은 120명이었으나 불성실한 응답 13명, 극
단값 7명을 제외한 100명의 자료를 최종 분석하였다. 

2.2 연구 도구
2.2.1 단도박 태도
단도박 태도는 Ajzen[20]이 개발한 태도 문항을 정신

건강 사회복지 전공 교수 1인, 박사학위를 가진 2명의 정
신건강 전문가가 한국어로 번안한 후 도박 상황에 맞게 
수정하고, 그 내용이 타당한지 3차에 걸쳐 검토하였다. 
단도박 행동에 대해 ‘나쁘다 ↔ 좋다’, ‘해가 된다 ↔ 유익
하다’, ‘가치 없다 ↔ 가치 있다’ 등의 단도박 행동에 대한 
대상자의 긍정적, 부정적 평가 6문항을 7점 척도로 질문
하였다. 점수가 높을수록 단도박 행동에 대한 긍정적 태
도를 의미하며, Cronbach's α 값은 .883이다. 

2.2.2 주관적 규범
주관적 규범은 Ajzen[20]이 개발한 주관적 규범 문항

을 도박 상황에 맞게 수정하여 자신에게 영향을 가장 많
이 주는 사람이 자신의 단도박 노력을 어떻게 생각하는
지, 그 사람의 요구를 따를 것인지 등의 4문항을 5점 척
도로 평가하였다. 점수가 높을수록 주관적 규범이 높은 
것을 의미하며, Cronbach's α 값은 .761이다. 

2.2.3 지각된 통제력
지각된 통제력은 Zemore와 Kaskutas[21]가 사용한 
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금주에 대한 지각된 통제력 문항을 정신건강 사회복지 
전공 교수 1인, 박사학위를 가진 2명의 정신건강 전문가
가 한국어로 번안한 후 도박 상황에 맞게 수정하고, 내용
이 타당한지 3차에 걸쳐 검토하였다. 단도박 행동을 수행
할 능력이 있다고 생각하는지, 그러한 행동을 수행하는데 
필요한 자원을 어느 정도 활용할 수 있는지 등의 4문항
을 5점 척도로 평가하였다. 점수가 높을수록 지각된 통제
력이 높음을 의미하고, Cronbach's α 값은 .600이다. 

2.2.4 단도박 의도
단도박 의도는 Zemore와 Kaskutas[21]가 사용한 금

주 행동 문항을 도박 상황에 맞게 수정하여 도박을 끊도
록 노력할 것인지, 도박을 끊고자 하는 의도가 있는지 등
의 10문항을 5점 척도로 평가하였다. 점수가 높을수록 
단도박 의도가 높음을 의미하며, Cronbach’s α 값은 
.926이다. 

3. 분석방법

본 연구 자료는 SPSS 21.0과 AMOS 21.0 프로그램
을 이용하여 통계 분석하였다. 분석에 앞서 자료의 결측
치(missing data), 이상치(outlier) 처리와 정규성
(normality)을 검토하였다. 연구대상자의 일반적 특성을 
파악하기 위하여 기술통계 분석을 하였고, 주요 변수 간 
관계는 피어슨 상관분석(Pearson’s correlation)을 실시
하였다. 연구모형은 최대우도추정법(Maximum Likelihood: 
ML)을 이용한 구조방정식 모형을 적용하여 분석하였다. 
2단계 분석법(Two-step Approach)으로 먼저, 측정모
형을 검증한 후 연구모형을 검증하였다[22]. 연구모형의 
적합도 검증을 위해 절대적합지수(Absolute Fit Measure)와 
증분적합지수(Incremental Fit Measures)를 참조하였다. 

4. 연구결과

4.1 연구대상자의 특성
연구대상자는 성인 남성 100명이며, 평균 연령은 

34.6±10.1세로 20대 36명(36.0%), 30대 39명(39.0%), 
40대 이상 25명(25.0%)이다. 연구대상자로 남성이 표집
된 것은 문화적 특성상 여성이 도박문제를 노출하기 어
려워하고, 이로 인해 서비스 이용을 꺼린다는 점과 관련
되어 있다. 따라서 전문적 서비스를 이용하는 자를 표집

한 본 연구에서는 여성이 포함되기 어려웠다. 학력은 중
학교 졸업 이하 6명(6.0%) 고등학교 졸업 38명(38.0%), 
대학교 졸업 이상이 56명(56.0%)이었다. 고용형태는 정
규직이 53명(53.0%)으로 가장 많았고, 비정규직 17명
(17.0%), 무직 및 학생이 30명(30.0%)이었다. 단도박 평
균 기간은 4.4±5.4개월이고, 서비스 이용 평균 기간은 
6.3±5.4개월이었다(Table 1).

Variable Categories n(%) M±SD

Age
(year)

<30 36(36.0)
34.6±10.130-39 39(39.0)

≥40 25(25.0)

Education
≤Middle school 6(6.0)

-High school 38(38.0)
≥College 56(56.0)

employment 
type

Regular worker 53(53.0)
-Part time 17(17.0)

Unemployed/Student 30(30.0)

Gambling 
abstinence 

period
(month)

<1 25(25.0)

4.4±5.4
1-3 33(33.0)
4-6 20(20.0)
≥7 22(22.0)

Service use 
period
(month)

<1 16(16.0)

6.3±5.4
1-3 52(52.0)
4-6 6(6.0)
≥7 26(26.0)

Table 1. Subjects Characteristics

4.2 주요변수 기술통계
연구대상자의 단도박 태도 평균 점수는 6.84점, 주관

적 규범의 평균 점수는 4.66점, 지각된 통제력의 평균 점
수는 4.23이며, 단도박 의도의 평균 점수는 4.41점이었
다(Table 2). 

Variable M±SD

Attitude toward gambling abstinence 6.84±0.34

Subjective norms 4.66±0.43

Perceived behavior control 4.23±0.56

Intention for gambling abstinence 4.41±0.54

Table 2. Mean Scores of Variables

 

4.3 주요 변수 간 상관관계
상관관계 분석결과 연령은 단도박 기간(r= .289, 

p<0.01)에서만 정적 상관을 보여 연령이 높을수록 단도
박 기간이 더 길었다. 단도박 기간은 단도박 의도(r= 
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.213, p<0.05)에서만 정적 상관을 보여 단도박 기간이 
길수록 단도박 의도가 높았다. 단도박 태도는 단도박 의
도(r= .578, p<0.01), 주관적 규범(r= .443, p<0.01), 지
각된 통제력(r= .303, p<0.01)과 정적 상관을 보여 단도
박 태도가 높아질수록 단도박 의도, 주관적 규범, 지각된 
통제력이 높은 것으로 나타났다. 주관적 규범은 단도박 
의도(r= .580, p<0.01), 지각된 통제력(r= .403, p<0.01)
과 정적 상관을 보여, 주관적 규범이 높아질수록 단도박 
의도와 지각된 통제력이 높은 것으로 나타났다. 마찬가지
로 지각된 통제력은 단도박 의도(r= .666, p<0.01)와 정
적 상관으로 지각된 통제력이 높아질수록 단도박 의도는 
높은 것으로 나타났다(Table 3).

Variable 1 2 3 4 5 6

1 1

2 .289** 1

3 -.055 .057 1

4 .061 .074 .443** 1

5 .139 .095 .303** .403** 1

6 .137 .213* .578** .580** .666** 1

Note. *: p < 0.05, **: p < 0.01
1:age, 2:gambling abstinence period, 3:Attitude toward gambling 
abstinence, 4:Subjective norms, 5:Perceived behavior control, 
6:Intention for gambling abstinence

Table 3. Correlations of Variables

4.4 구조모형 분석
4.4.1 측정모형 검증
측정모형의 적합도를 검증한 결과 절대적합지수와 증

분적합지수 모두 적합성 인정 기준을 충족하여 측정모형
은 적합하다고 볼 수 있다. 또한, 측정모형의 표준화 적재
치가 모두 0.5 이상으로 나타났으며, 구성개념 신뢰도는 
0.7, 평균분산추출지수는 0.5 이상 나타나 모든 관측변수
가 적절하였다.

4.4.2 이론모형 검증
계획된 행동이론을 근거로 문제도박자의 태도, 주관적 

규범, 지각된 통제력이 의도에 영향을 미친다는 연구모형
을 검증하였다(Fig.1). 

Fig. 1. Standardized Estimates for the Structural Model

연구모형의 적합도를 평가한 결과 값은 24.752(p= 
.691), SRMR 값은 .032, GFI 값은 .953, NFI 값은 
.960, TLI 값은 1.000, CFI 값은 1.000, RMSEA 값은 
.001로 적합성 인정 기준을 모두 충족하였다(Table 4).

 (p) df  /df SRMR GFI NFI TLI CFI RMSEA

24.752
(.691) 29 .854 .032 .953 .960 1.000 1.000 .001

Note. SRMR(Standardized Root Mean-Square Residual), 
GFI(Goodness of Fit Index), NFI(Normed Fit Index), 
TLI(Tucker-Lewis Index), CFI(Comparative Fit Index), RMSEA(Root 
Mean Squared Error of Approximation)

Table 4. Model’s Goodness of Fit

표준화된 회귀계수를 통해 각 변수 간 영향력을 살펴
본 결과 지각된 통제력→의도(β= .724, p= .000)에 미치
는 영향력이 가장 높았다. 다음으로 태도→의도(β= .260, 
p= .013)이었으나 주관적 규범은 의도에 영향을 미치지 
않았다(Table 5). 

Path Estimate S.E. C.R. p
B β

Intention ← 
Attitude .535 .260 .216 2.481 .013

Intention ← 
Norms .207 .129 .264 .784 .433

Intention ← 
Control 1.067 .724 .321 3.323 .000

Table 5. Parameter Estimates of Structural Model



한국산학기술학회논문지 제20권 제11호, 2019

236

5. 논의

본 연구는 계획된 행동이론에 근거하여 단도박에 대한 
태도, 주관적 규범, 지각된 통제력이 단도박 의도에 미치
는 영향력을 분석하였다. 문제도박자들의 단도박 의도를 
TPB를 적용하여 분석한 결과 이론적 모형이 적합한 것
으로 나타났다. 경로계수를 보면, 단도박 의도의 가장 강
력한 예측 요인은 지각된 통제력이고, 그 다음이 태도이
다. 그러나 주관적 규범은 의미 있는 예측력을 가지지 않
는 것으로 나타났다. 지각된 통제력이 가장 강력한 예측
요인이라는 결과는 정신건강 문제를 다루는 기존의 연구
들[9,18,23,24]과 유사한 결과이다. 이는 정신건강 문제
에 있어 대상자의 자기효능감이 매우 중요하다는 것을 
의미할 수 있다. 본 연구에서는 지각된 통제력 다음으로 
태도가 의미 있는 예측력을 가지는 것으로 나타났다. 즉, 
단도박이 자신의 회복에 중요하고, 필요하다는 개인의 평
가가 단도박 의도에 의미 있는 영향력을 가진다는 것이
다. 그러나 본 연구결과와 달리 정신건강문제로 인한 도
움요청행위나 치료서비스 이용의도를 예측한 연구들
[14,25,26]에서는 지각된 통제력보다 태도가 의도에 더 
강력한 요인이라고 하였다. 어느 것이 더 큰 예측력을 가
지는지에 대해서는 다소 이견이 있으나 지각된 통제력과 
태도가 정신건강과 관련된 건강행동 의도의 중요한 예측
요인이라는 것에는 대부분의 연구들이 동의하고 있다. 계
획된 행동이론의 주요변수 중 주관적 규범의 경우 본 연
구에서는 의미 있는 예측력을 가지지 않았고 이러한 결
과는 중독자를 대상으로 한 일부 연구들[12,27]의 연구
결과와 유사하다. 그러나 다른 문제를 다룬 연구들
[28,29]에서는 주관적 규범이 의미 있는 예측력을 가지
는 것으로 나타났다. 이는 중독문제가 중독자뿐 만 아니
라 가족의 정신건강에도 심각한 영향을 미치게 되고, 가
족관계가 악화되어 중요한 타자인 가족의 압력이나 바람
에 순응하는지가 개인의 단도박 의지에 영향을 미치지 
않는 것으로 해석된다. 그러나 보다 명확한 해석을 위해 
다양한 대상자 별 비교 연구가 필요하다. 

6. 결론 및 제언

본 연구결과 문제도박자들의 단도박 의도는 개인의 지
각된 통제력과 태도가 매우 중요한 예측요인이라는 것이 
밝혀졌다. 특정 행동을 수행하고자 하는 의도는 실제 그
러한 행동을 수행할 확률을 가장 잘 예측하므로 단도박 

의도를 높이기 위해서는 무엇보다 개인의 지각된 통제력
을 향상하는 것이 중요하다. 지각된 통제력은 자기효능감
과 유사한 것으로 이를 향상하기 위해서는 인지적 접근
이 요구된다. 특히 ‘할 수 있다’라는 신념을 강화하기 위
해 반복된 격려와 구체적인 상황에 따른 기술훈련 등이 
필요하다. 이러한 인지적 개입은 지각된 통제력뿐만 아니
라 또 다른 예측요인인 긍정적 태도 역시 향상할 수 있
다. 인지적 개입에 추가하여 도박문제에 대한 구체적인 
정보제공과 교육 역시 긍정적 태도를 의미 있게 향상하
는 것에 도움이 될 수 있다. 따라서 각 지역의 도박문제
관리센터와 중독관리통합지원센터를 중심으로 도박중독
자의 치료뿐만 아니라 예방 차원에서도 이러한 개입을 
고려해 볼 수 있다. 

본 연구는 건강관리 행동을 설명하는데 매우 유용하게 
활용될 수 있는 계획된 행동이론을 문제도박자들에게 적
용하여 증거에 기반한 개입을 제안하였다는 점에서 의미
가 있다. 그러나 문제도박자 집단에 대한 접근이 어려워 
전문치료 기관을 이용하고 있는 사람들만을 대상으로 하
여 단도박 의도가 높은 사람들이 선정되었을 가능성을 
배제할 수 없다. 그리고 계획된 행동이론은 행동을 예측
하는 것인데 본 연구에서는 의도까지만 보았다. 의도를 
측정한 후 일정 시간이 지나 실제 얼마나 행동이 수행되
고 있는지를 분석하여야 했으나 본 연구에서는 이를 포
함하지 못하였다. 기존의 연구들[14,25,26,30]에서도 의
도만으로 수행 가능성을 예측하나 보다 명확한 이론 적
용을 위해서는 행동을 포함한 추후 연구를 기대한다.
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