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간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질이 주간과다졸림에 미치는 영향
이은하

혜전대학교 간호학부 간호학과

Effects of Depression, Anxiety, Quality of Sleep on Excessive 
Daytime Sleepiness in nursing students

Eunha Lee
Department of nursing, Hyejeon College

요  약  본 연구는 간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질과 주간과다졸림의 정도를 확인하고, 주간과다졸림에 영향을 미치
는 요인을 파악하여 중재방안 마련을 위한 근거자료를 제공하기 위해 수행되었다. 연구대상자는 일 대학에 재학 중인 
간호대학생 213명으로, 2019년 5월 20일부터 5월 30일까지 구조화된 설문지를 통하여 자료 수집하였다. 수집된 자료
는 SPSS/WIN 25.0 통계프로그램을 이용하여, 실수, 백분율, 평균, 표준편차, χ2검정, Paired t-test, Pearson’s 
Correlation, Multiple logistic regression으로 분석하였다. 연구결과 간호대학생의 주간과다졸림 평균 점수는 
8.95(±4.56)점이었고 주간과다졸림군은 40.8%이었다. 대상자의 우울 평균 점수는 10.05(±7.85)점, 상태불안 평균점수
는 46.09(±9.50)점, 특성불안 평균점수는 46.47(±9.93)점, 수면의 질 평균점수는 6.51(±2.95)점)이었다. 주간과다졸
림 유무에 따라 대상자의 우울(t=1.955, p=.024), 상태불안(t=5.446, p<.001), 특성불안(t=1.716, p=.007), 수면의 질
(t=2.168, p<.001)의 평균 점수에는 유의한 차이가 있었다. 주간과다졸림에 영향을 미치는 요인으로는 상태불안, 수면의
질로 나타났으며, 주간과다졸림에 대한 상태불안의 오즈비는 1.04(95% Confidence Interval=1.01-1.08), 수면의 질은
1.16(95% Confidence Interval=1.04-1.29)로 나타났다. 이상의 결과를 바탕으로 우선적으로, 간호대학생의 주간과다
졸림에 대한 관심을 높이고, 주간과다졸림을 줄이기 위해 불안완화를 위한 중재방안마련과 수면의 질에 대한 관리가 필
요할 것이다. 

Abstract  This study identified the effects of Depression, Anxiety, and Quality of Sleep on Excessive 
Daytime Sleepiness (EDS) in nursing students. Totally, 213 students of a nursing college located in C do,
Korea, were enrolled for the study, which was accomplished through a questionnaire. Data were 
collected from May 20 to 30, 2019. The collected data were compiled using the SPSS/WIN 25.0 statistic
program by applying Chi-square test, Paired t-test, Pearson's Coefficient, and Multiple logistic regression.
The following results were obtained. The mean score for EDS was 8.95(±4.56), and Prevalence of EDS
was determined to be 40.8%. The mean scores obtained for the affecting factors were Depression 
10.05(±7.85), STAI-S 46.09(±9.50), STAI-T 46.47(±9.93), and Quality of Sleep 6.51(±2.95). Depression, 
STAI-S, STAI-T, and Quality of Sleep were significantly different for EDS and Non-EDS students (t=1.955,
p=0.024; t=5.446, p<0.001; t=1.716, p=0.007; t=12.168, p<0.001; respectively). Multiple logistic regression 
revealed that factors associated with EDS were STAI-S and Quality of Sleep (adjusted odds ratio=1.04, 
95% Confidence Interval=1.01-1.08; adjusted odds ratio=1.16, 95% Confidence Interval=1.04-1.29; 
respectively). These findings indicate the necessity to improve the quality of sleep and manage anxiety
alleviation of nursing students, to reduce excessive daytime sleepiness.

Keywords : Excessive Daytime Sleepiness, Depression, Stat-Trait Anxiety Inventory, Quality of Sleep, 
Nursing Students 
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1. 서론

1.1 연구의 필요성
간호대학생은 전문직 간호사가 되기 위해 임상실습을 

병행한 과중한 학습량과 부담감으로 높은 스트레스를 경
험하고 있다. 이러한 스트레스는 불안감과 우울을 증가시
켜 적절한 수면을 취하는데 좋지 않은 영향을 미치고 있
다[1]. 또한, 대학생들은 밤늦게까지 각성을 유지하는 활
동과 스마트폰 과다사용으로 인한 수면부족과 주간졸림
으로 학습장애, 적응장애, 정서장애 및 대인관계 문제들
을 가지고 있다[2]. 특히, 주간졸림은 기억력, 판단력 등
에 영향을 미치며, 학업수행능력과 학습동기에 부정적인 
영향을 주고, 삶의 질을 저하시킨다고 한다[3]. 주간과다
졸림을 호소하는 경우에 피로감이나 불안감 등을 더 많
이 경험하게 되며, 수면을 통한 신체적 회복력을 얻는 것
을 방해하게 된다[4].

주간과다졸림(Excessive Daytime Sleepiness, 
EDS)은 깨어 있으려 하나 각성 상태를 유지하기 힘들거
나 과도하게 많이 자는 것으로[5], 생리적인 졸음과는 구
분된다. 주간졸림의 가장 흔한 원인은 수면부족이지만, 
수면결핍으로 인한 졸림과의 관련성은 자연적인 현상으
로, 주간과다졸림은 수면량을 증가시킨다고 해서 쉽게 회
복되지 않는 질병의 증상일 수 있다[6]. 

연구에 따르면 미국 성인의 주간과다졸림은 2002년 
9.8%에서 2012년 12.7%로 점차 증가하고 있고[7], 
2017년 국내 여자대학생을 대상으로 한Lee의 연구에서
도 23.8%가 주간과다졸림증 임상군으로 나타나[8] 현대
사회에서의 수면문제와 함께 주간졸림에 대한 관심이 필
요하다. 

주간과다졸림의 임상적 원인으로는 일주기 리듬의 장
애, 수면무호흡증과 같은 호흡장애, 기면병, 두부외상이
나 퇴행성 뇌 질환 등의 중추신경계 장애 등의 신체적 문
제가 있다[9]. 이러한 문제들은 정확한 진단과 원인에 따
른 치료가 필요하겠다. 그러나 신체적 문제를 가지고 있
지 않은 학생들에게 나타나는 주간과다졸림은 영향요인
을 파악하여 완화시키는 중재가 필요할 것이다. 

주간과다졸림 영향요인에 관한 선행연구에 따르면 남
성보다는 여성에서 발생률이 높았고[10], 수면부족[6], 
수면의 질과의 관련성이 높았으며[1, 11-12], 우울
[13-14], 불안, 사회적지지[8] 등과 같은 심리적인 요인
들이 그 영향요인으로 제시되었으나 대상자에 따라 그 
결과에는 차이를 보이고 있었다. 한편, 우울증 환자의 약 

57.1%가 주간과다졸림증을 동반하였고[15], 주간과다졸
림을 경험하는 군에서 불안 증상의 빈도와 강도가 높게 
나타났으며[4], 의과대학생을 대상으로 한 최신 국외 연
구에서도 심리적 디스트레스 증가가 주간졸음과 관련성
이 있음을 설명하고 있다[16]. 일반적으로 주간과다졸림
증은 수면장애와 같은 생리적 원인으로 인해 나타나는 
결과로 생각해 왔으나, 우울, 불안, 불면증 등과 같은 심
리적인 문제들이 위험요인으로 수면장애 뿐 아니라 정신, 
심리적인 건강문제에 대한 평가도 필요함을 설명하였다
[13]. 따라서, 수면관련 원인 뿐 아니라 심리적 문제에 대
한 체계적 연구가 필요할 것이다. 

국내의 간호대학생을 대상으로 주간과다졸림에 대한 
현황 및 관련요인에 대한 연구는 부족한 실정이다. 주간
졸림에 대한 관심보다는 수면의 질과 관련된 연구들이 
대부분이다. 전문직 의료인이 되기 위해 높은 스트레스를 
경험하고 있는 간호대학생들의 주간과다졸음에 관한 연
구가 필요할 것이다. 따라서, 본 연구는 간호대학생들의 
주간과다졸림 정도를 확인하고, 이에 영향을 미치는 요인
을 파악함으로 중재방안을 위한 근거자료를 마련하기 위
해 시도되었다.

1.2 연구의 목적
본 연구는 간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질이 주간

과다졸림에 미치는 영향을 파악하고자 하며, 구체적인 목
적은 다음과 같다. 

1) 대상자의 우울, 불안, 수면의 질, 주간과다졸림 정
도를 파악한다.

2) 대상자의 주간과다졸림 유무에 따른 관련 변수의 
차이를 파악한다.

3) 대상자의 우울, 불안, 수면의 질, 주간과다졸림 간
의 관계를 파악한다.

4) 대상자의 주간과다졸림에 미치는 영향요인을 파악
한다.

2. 연구방법

2.1 연구 설계
본 연구는 간호대학생들의 우울, 불안, 수면의 질 및 

주간과다졸림 정도를 확인하고 주간과다졸림에 영향을 
주는 요인을 파악하기 위한  서술적 조사연구이다.
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2.2 연구대상 및 자료수집
본 연구는 C도에 소재한 일 대학의 간호학과 재학생

을 대상으로 본 연구의 목적을 이해하고 자발적으로 참
여를 희망한 학생들을 대상으로 연구 참여 동의서에 서
명을 한 후 설문지를 작성하도록 하였다. 연구 대상자 수
는 G-power 3.1프로그램을 이용하여 유의수준 0.05, 
검정력(1-β) 0.80, odds ratio는 1.5로 하였을 때 로지
스틱 회귀분석을 하기에 적합한 대상자 수는 208명으로 
확인되었다. 

본 연구의 자료수집기간은 2019년 5월 20일부터 5월 
30일까지 연구보조자가 총 250부의 설문지를 배부하여 
225부를 회수하여 탈락률은 10%였고, 수면관련 질병이 
있는 대상자와 불완전 응답을 한 12부를 제외하였다. 본 
연구대상자 213명은 연구 분석에 필요한 표본 수를 충족
하였다.

2.3 연구도구
2.3.1 우울
우울은 표준화된 Beck Depression Inventory(BDI)

의 수정판을 Lee와 Song[17]이 번안한 총 21문항의 도
구로 측정하였다. 각 문항은 4점 척도로 총점은 0점에서 
63점까지이며, 점수가 높을수록 우울 정도가 심함을 의
미한다. 0-9점은 우울하지 않은 것으로, 10-15점은 경우
울, 16-63점은 중우울로 해석된다. Lee와 Song[17]의 
연구에서 Cronbach’s α는 .78이었고, 본 연구에서 
Cronbach’s α는 .89이었다.

2.3.2 불안
불안은 Spielberg가 개발한 STAI(State-Trait 

Anxiety Inventory)를 Kim과 Sin[18]이 번안한 도구로 
측정하였다. 현재 불안상태에 관한 척도(상태불안 설문, 
STAI-S) 20문항과 불안 경향에 관한 척도(특성불안 설
문, STAI-T) 20문항으로, 총 40문항의 4점 척도로 구성
되어 있다. 상태불안 및 특성불안은 각 20-80점까지이
며, 점수가 높을수록 불안 수준이 높은 것을 의미한다. 
Kim과 Sin[18]의 연구에서 상태불안 척도의 
Cronbach’s α는 .87이었고, 특성불안 척도의  
Cronbach’s α는 .87이었으며, 본 연구에서 상태불안 및 
특성불안의 Cronbach’s α는 .91, .92이었다.

2.3.3 수면의 질
수면의 질은 Buysse, Reynolds, Monk, Berman, 

Kupfer가 개발한 Pittsburgh Sleep Quality 
Index(PSQI)를 Lee[19]가 번안한 도구를 사용하였다. 
PSQI는 주관적인 수면의 질, 수면 잠복기, 수면 시간, 평
소의 수면 효율, 수면 방해, 수면제 약물의 사용, 주간 기
능 장애의 7개 범주로 구성되어 있다. 총 18문항으로 7
가지 구성 요소를 더하여 점수를 산출한다. 0-21점까지
로 전체 점수가 5점 이하이면 숙면(good sleeper), 5점 
초과는 비숙면(poor sleeper)으로 규정하고 있다. 
Lee[19]의  Cronbach’s α는 .79이었으며, 본 연구의  
Cronbach’s α는 .73이었다.

2.3.4 주간과다졸림
주간과다졸림은 Johns[20]이 개발하고 Cho 등[21]이 

번안한 한국판 주간과다졸림 척도(Korean version of 
Epworth Sleepiness Scale: KESS)로 측정하였다. 이 
도구는 총 8문항의 0∼3점의 4점 척도로 총점 범위는 0
점～24점이다. 점수가 높을수록 졸림이 심함을 의미하
며, 11점 이상은 주간과다졸림증이 있음을 의미한다. 
Cho 등[21]의 연구에서 Cronbach’s α는 .90이었으며,  
본 연구에서 Cronbach’s α는 .89이었다.

2.4 윤리적 고려
연구대상자에게는 연구의 목적과 내용, 연구대상자의 

윤리적 보호와 자료의 무기명처리, 성적과 무관함을 알리
고, 비밀보장과 응답을 원하지 않을 경우 언제라도 철회 
가능함을 설명하였다. 또한, 자료 분석이 끝난 모든 설문
지는 3년 보관 후 폐기할 예정임을 전달하였다. 연구대상
자에게 설문지를 배부하고 서면으로 연구 참여 동의서에 
서명을 한 학생만이 설문에 응답하였으며, 동의하지 않은 
학생들은 연구 참여에 동의하지 않음에 표시만 하고 설
문지를 함께 제출하도록 하였다. 

2.5 자료 분석
수집된 자료는 SPSS WIN 25.0 통계프로그램을 이용

하여 분석하였다.
1) 대상자의 일반적 특성은 빈도와 백분율로 분석하

였다.
2) 대상자의 우울, 불안, 수면의 질, 주간과다졸림은 

평균과 표준편차로 분석하였다.
3) 대상자의 주간과다졸림 유무에 따른 일반적 특성은 



간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질이 주간과다졸림에 미치는 영향

151

Characteristics Categories
Total EDS Non-EDS

χ2(ρ)
n(%) n(%) n(%) 

Gender
Male 33(15.5) 13(39.4) 20(60.6)

.034(0.854)
Female 180(84.5) 74(37.8) 106(62.2)

Age
≤19 63(29.6) 31(49.2) 32(50.8)

2.609(.271)20-29 147(69.0) 55(37.4) 92(62.6)
≥ 30 3(1.4) 1(33.3) 2(66.7)

Grade

1st 65(30.5) 24(36.9) 41(63.1)

1.087(.780)
2nd 62(29.1) 27(43.5) 35(56.5)
3rd 49(23.0) 19(38.8) 30(61.2)
4th 37(17.4) 17(45.9) 20(54.1)

Smoking
No 183(85.9) 69(37.7) 114(62.3)

5.302(.027)
Yes 30(14.1) 18(60.0) 12(40.0)

Drink use
No 71(33.3) 24(33.8) 47(66.2)

2.186(.183)
Yes 142(66.7) 63(44.4) 79(55.6)

Stress
Stressful 106(49.8) 54(50.9) 52(49.1)

12.404(.002)Moderate 84(39.4) 22(26.2) 62(73.8)
Hardly 23(10.8) 11(47.8) 12(52.2)

Satisfaction of Nursing Major
Dissatisfied 30(14.1) 11(36.7) 19(63.3)

.256(.880)Moderately satisfied 104(48.8) 43(41.3) 61(58.7)
Satisfied 79(37.1) 33(41.8) 46(58.2)

Health Status
Poor 54(25.4) 27(50.0) 27(50.0)

4.022(.134)Moderate 80(37.6) 34(42.5) 46(57.5)
Good 79(37.0) 26(32.9) 53(67.1)

Illness
No 192(90.1) 78(40.6) 114(59.4)

.143(.931)
Yes 21(9.9) 9(42.9) 12(57.1)

Caffeine
No 91(42.7) 40(44.0) 51(56.0)

.636(.482)
Yes 122(57.3) 47(38.5) 75(61.5)

Sleep Disturbance
No 142(66.7) 48(33.8) 94(66.2)

8.744(.105)
Yes 71(33.3) 39(54.9) 32(45.1)

Table 1. Comparison of General characteristics between EDS and Non-EDS group

χ2검정하였고, 우울, 불안, 수면의 질의 평균점수의 
차이는 Paired t-test 하였다.

4) 대상자의 우울, 불안, 수면의 질과 주간과다졸림의 
관계는 Pearson’s correlation coefficient로 분
석하였다.

5) 주간과다졸림 유무에 미치는 영향요인을 파악하기 
위해 로지스틱 회귀분석을 하였다.

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성
연구대상자 213명 중 여학생이 180명(84.5%)이었고, 

연령분포는 20-29세가 147명(69.0%)으로 가장 많았다. 
학년별로는 1학년 65명(30.5%), 2학년 62명(29.1%), 3
학년 49명(23.0%), 4학년 37명(17.4%)이었다. 흡연을 
하는 학생은 30명(14.1%), 음주를 하는 학생은 142명
(66.7%)이었다. 스트레스는 106명(49.8%)이󰡐많이 있음

󰡑이었고,󰡐보통󰡑‘거의 없음’ 순이었고, 간호학 전공 만
족도는 󰡐보통󰡑이 104명(48.8%), 󰡐만족󰡑이 79명
(37.1%), 󰡐불만족󰡑은 30명(14.1%) 순이었다. 대상자
의 주관적 건강상태는 󰡐보통󰡑80명(37.6%), 󰡐좋음󰡑
79명(37.0%), 󰡐나쁨󰡑54명(25.4%)이었다. 현재 질병이 
있는 대상자는 21명(9.9%)이었고, 카페인을 섭취하는 대
상자는 122명(57.3%)에 해당하였다. 수면장애가 있다고 
응답한 대상자는 71명(33.3%) 이었다(Table 1).

3.2 대상자의 일반적 특성에 따른 주간과다졸림유무
의 차이

연구대상자의 일반적 특성에 따른 주간과다졸림 유무
의 차이를 확인한 결과 흡연유무(χ2=5.302, ρ=.027), 스
트레스 정도(χ2=12.404, ρ=.002)에서 유의한 차이가 있
었다. 흡연하는 학생에게서 주간과다졸림증의 비율이 높
게 나타났으며, 스트레스가 있는 군에서 주간과다졸림증
의 비율이 높았다(Table 1). 
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Characteristics Categories
Total EDS Non-EDS

ρ-value min-max
M±SD M±SD M±SD

EDS 8.95±4.56 0-24

Depression 10.05±7.85 11.51±8.04 9.04±7.58 1.955(.024) 0-46

Anxiety
STAI-S 46.09±9.50 48.95±7.88 44.12±10.04 5.446(<.001) 25-75
STAI-T 46.47±9.93 48.68±8.96 44.94±10.31 1.716(.007) 22-77

Sleep Quality

Subjective Quality 1.25±.72 1.47±.70 1.10±.70 3.539(<.001) 0-3

Latency 1.46±.99 1.53±1.00 1.42±.97 .455(.434) 0-3
Duration 1.13±.81 1.21±.92 1.07±.72 12.600(.250) 0-3

Efficiency .26±.66 .33±.80 .21±.53 7.787(.227) 0-3

Disturbance .89±.55 1.03±.60 .79±.50 .415(.002) 0-3
Use of Sleeping 

Medication .03±.25 .02±.21 .04±.27 .942(.627) 0-2

Daytime Dysfunction 
due to Sleepiness 1.48±1.03 1.85±.95 1.22±1.01 2.769(<.001) 0-3

Total 6.51±2.95 7.45±3.14 5.86±2.63 2.168(<.001) 0-16

Table 2. Comparison between EDS and Non-EDS on Depression, Anxiety and Sleep Quality

3.3 우울, 불안, 수면의 질과 주간과다졸림 정도
연구대상자 주간과다졸림의 평균 점수는 8.95 

(±4.56)점이며, 우울의 평균 점수는 10.05 (±7.85)점, 
상태불안 점수는 평균 46.09(±9.50)점, 특성불안 점수
는 평균 46.47 (±9.93)점이었다. 수면의 질 평균 점수는 
6.51(±2.95)로 하위영역별로는 주관적인 수면의 질 
1.25(±7.2)점, 수면 잠복기 1.46(±0.99)점, 수면 시간 
1.13(±0.81)점, 수면 효율 0.26(±0.66)점, 수면 방해 
0.89(±0.55)점, 수면제 약물의 사용 0.03(±0.25)점, 주
간 기능 장애 1.48(±1.03)점이었다(Table 2). 

3.4 대상자의 주간과다졸림유무에 따른 변수의 차이
연구대상자의 주간과다졸림 유무에 따라 우울, 불안, 

삶의 질의 평균 점수가 통계적으로 유의한 차이를 나타
냈다. 우울의 평균 점수는 주간과다졸림 임상군의 점수가 
비임상군보다 통계적으로 유의하게 높았다(F=1.955, 
p=.024). 상태불안과 특성불안의 평균 점수도 통계적으
로 유의하게 높았다(F=5.446, p<.001, F=1.716, 
p=.007). 삶의 질의 평균 점수는 주간과다졸림 임상군이 
비임상군보다 통계적으로 유의하게 높게 나타났다
(F=2.168, p<.001)(Table 2).

3.5 대상자의 우울, 불안, 수면의 질과  주간과다졸
림의 상관관계

간호대상자의 주간과다졸림은 우울, 상태불안, 특성불

안, 삶의 질과 유의한 양의 상관관계가 있었다.(r=.135, 
p=.048, r=.313, p<.001, r=.242, p<.001, r=.282, 
p<.001)(Table 3). 

Table 3. Correlation of EDS, Depression, STAI-S, 
STAI-T, Sleep Quality

Variables 1 2 3 4 5

 1. EDS 1

 2. Depression .135*

(.048) 1

 3. STAI-S .313**

(<.001)
.681**

(<.001) 1

 4. STAI-T .242**

(<.001)
.752**

(<.001)
.816**

(<.001) 1

 5. Sleep Quality .282**

(<.001)
.514**

(<.001)
.367**

(<.001)
.372**

(<.001) 1
** : p<.001
EDS:Epworth Daytime Sleepiness, STAI-S: State Trait Anxiety 
Inventory-State, STAI-T: State Trait Anxiety Inventory-Trait

3.6 대상자의 주간과다졸림에 영향을 주는 요인
대상자의 주간과다졸림 유무에 미치는 영향요인을 파

악하기 위해 일반적 특성 중 의미 있게 나타난 흡연유무, 
스트레스 변수와 우울, 상태불안, 특성불안, 수면의 질을 
독립변수로 하여 다중 로지스틱 회귀분석을 하였다. 분석
결과 주간과다졸림 유무에 영향을 미치는 요인으로 상태
불안과 수면의 질로 나타났다. 즉, 수면의 질이 나쁜 경우
가 수면의 질이 좋은 대상자에 비하여 주간과다졸림 유
병률이 1.16배 높았고(95% CI:1.04-1.29), 상태불안이 
높은 대상자가 상태불안이 낮은 대상자에 비해 주간과다



간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질이 주간과다졸림에 미치는 영향

153

Variables B SE Wald p OR 95% CI

(Constant) -3.254 .776 17.568 .000 0.039

State Trait Anxiety Inventory-State .041 .017 5.835 .016 1.042 1.008-1.077

Sleep Quality .150 .055 7.390 .007 1.161 1.043-1.294

Table 4. Predictors Affecting EDS
(N=213)

졸림 유병률이 1.04배(95% CI:1.01-1.08)높았다.  최종 
분석 모형은 Likelihood Ratio X2=36.159(p< .001), 
Nagelkerke R2= .21이었다(Table 4). 

4. 논의

본 연구는 간호대학생의 우울, 불안, 수면의 질, 주간
과다졸림의 정도를 확인하고, 주간과다졸림에 미치는 영
향요인을 파악하여 이를 예방하기 위한 중재프로그램 개
발에 필요한 기초자료를 제공하기 위해 시도되었다.  

간호대학생의 주간과다졸림의 평균 점수는 
8.95(±4.56)점으로 연구대상자의 40.8%가 주간과다졸
림군으로 나타났다. 국내 여자 일반대학생을 대상으로 조
사한 Lee와 Suh[8]의 연구에서 보고된 평균 점수 
8.06(±3.75)점보다 높았고, 외국의 의과대학생을 대상
으로 연구한 주간과다졸림의 평균 점수 9.02(±4.25)점 
보다는 낮았다[16]. 간호대학생은 의과대학생들과 유사
하게 전문직 의료인이 되기 위해 과중한 학업량과 임상
실습을 겸한 교육과정으로 인하여 수면부족과 주간졸림
을 많이 경험하고 있었다. 이러한 주간졸림으로 인한 집
중력 저하와 학업수행의 어려움을 줄이기 위하여[10], 간
호대학생의 주간졸림에 대하여 더욱 관심을 기울여야 할 
것이다. 

본 연구에서 대상자의 일반적 특성에 따른 주간과다졸
림 유무에는 흡연자인 경우, 스트레스를 많이 받는 대상
자에게서 주간과다졸림의 비율이 높았다. 선행연구에 따
르면, 흡연과 니코틴은 수면과 각종 주요 수면장애들과의 
연관성이 있음을 보였고[22], 강한 흡연 의존도를 보이는 
대상자들은 흡연 욕구를 자극하여 이른 기상을 유도하고 
그에 따라 수면 시간 감소와 주간졸림이 나타난다는 연
구결과도[23] 본 연구결과를 지지하였다. 또한, 간호대학
생들은 높은 스트레스를 경험하고 있으며, 이러한 스트레
스는 교감신경계 활동에 영향을 미쳐 수면 중 각성을 증
가시키게 되어 수면의 질을 저해하고 주간졸림에 영향을 

주게 되는 요인으로나타나[1], 스트레스 관리를 통해 주
간과다졸림을 줄이기 위한 노력이 필요할 것이다. 

본 연구에서는 주간과다졸림 유무에 따라 우울, 불안, 
수면의 질에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다. 주간과
다졸림군에서 우울, 불안 수준이 높았고, 수면의 질이 낮
았다. 연구 대상자의 불안점수는 상태불안 평균점수 
46.09(±9.50)점, 특성불안 평균점수 46.47(±9.93)점으
로, 국내 한의학과 대학생의 상태불안 평균점수 
42.86(±9.41)점, 특성불안 평균점수 44.21(±9.73)점보
다는 높게 나타났다[24]. 선행연구에서 임상적인 불안 증
상을 경험한 대학생의 50.8%가 주간과다졸림증을 경험
하였다는 결과[25]와 같이 높은 수준의 불안감은 일상생
활에서의 집중력을 저하시키고 수면장애를 유발하여 주
간졸림에 영향을 미치게 됨을 알 수 있겠다. 대상자의 우
울점수는 평균 10.05(±7.85)점으로 일반 대학생의 우울 
평균점수 8.1(±5.58)점보다 높게 나타났다[13]. 본 연구 
대상자의 주간과다졸림군에서 우울 정도가 높았고, 의과
대학생을 대상으로 한 선행연구에서도 심리적 디스트레
스(불안, 우울)와 주간과다졸림과는 강한 관련이 있음을 
보여주고 있어[16], 본 연구결과를 간접적으로 지지하였
다. 이를 통하여 간호대학생들의 심리적 요인들이 주간과
다졸림에 관련이 있음을 확인하였다. 

연구 대상자의 수면의 질 평균점수는 6.51(±2.95)점
으로 간호대학생의 수면의 질을 조사한 Kim[12]의 연구
에서의 평균점수 6.12(±2.41)점과 유사하였고, 간호대
학생과 일반대학생의 수면의 질을 비교한 Kim과 
Yoon[1]의 연구에서도 간호대학생이 일반대학생보다 수
면의 질이 낮음을 확인할 수 있었다. 수면의 질이 좋지 
않은 대상자들은 졸음을 더 자주 경험하게 되고 집중에
도 장애를 느끼게 되며, 주간과다졸림으로 인한 기억력 
저하와 학습 만족도 저하를 겪게 된다[3]. 따라서, 간호대
학생들의 수면의 질을 높이는 위한 방안을 고려하여 주
간졸림을 줄여야 할 것이다. 

주간과다졸림에 영향을 미치는 요인으로는 상태불안
과 수면의 질로 나타났다. 상태불안이 높다고 평가한 사
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람이 주간과다졸림군에 해당하는 경우가 1.04배 높았다. 
선행연구에서는 불안과 주간과다졸림과의 관계에 대한 
연구들만이 있어 직접적인 비교는 불가능하지만, 일 연구
에서 심리적 디스트레스가 있는 군이 주간과다졸림군에 
해당하는 경우가 2.54배로 높게 나타나[16] 본 연구결과
를 지지하였다. 상태불안은 외부자극을 위협적인 환경이
라 생각하여 긴장하면 불안감이 높아지는 것으로, 시간의 
경과에 따라 그 강도가 변화하는 주관적인 정서상태다
[26]. 간호대학생은 임상실습을 병행하는 교육과정과 면
허시험, 취업 등에 대한 준비과정에 많은 부담감을 가지
고 학교생활을 하고 있어 상태불안 점수가 높게 나타나 
주간과다졸림에 영향을 미치는 것으로 생각된다. 또한, 
수면의 질이 저하된 대상자가 주간과다졸림군에 해당하
는 경우가 1.16배 높게 나타났다. 이러한 결과는 고등학
생을 대상으로 수면의 질(OR=1.23)이 주간과다졸림에 
영향을 주는 위험인자로 나타난 선행연구와 유사한 결과
를 보였다[27]. 수면은 인체의 신체적, 정신적 피로를 회
복시키고 최적의 기능을 발휘하게 하는 원천으로 질 높
은 수면을 통하여 주간과다졸림을 예방할 수 있을 것이
다. 따라서, 이러한 결과를 토대로 간호대학생의 상태불
안을 완화시키고 수면의 질을 높이기 위한 방안을 모색
하고 이를 학생지도에 적용하여 주간과다졸림으로 인한 
문제를 완하시킬 수 있을 것이다. 

한편, 본 연구에서 평가한 수면의 질은 주관적인 수면
의 질, 수면 잠복기, 수면 시간, 평소의 수면 효율, 수면 
방해, 수면제 약물의 사용, 주간 기능 장애에 대한 통합적
인 평가를 나타내고 있다. 본 연구결과에서는 수면의 질 
하부요인 중 주관적 수면의 질, 수면 방해, 주간 기능 장
애에서 주간과다졸림과 통계적으로 의미있는 결과로 나
타났다. 이러한 결과는 수면 시간 자체보다는 개인이 인
지하는 주관적인 수면에 대한 평가가 주간과다졸림과 관
련이 있는 요인으로 확인되었다. 선행연구에서도 수면 시
간에 대한 만족도가 주간과다졸림과 관련이 있는 요인으
로 설명해주고 있어[14], 수면에 대한 개인의 지각이 수
면의 질에 영향을 미치는 요인임을 확인할 수 있었다. 반
면에, Choi 등의 연구에서는 수면이 불충분한 사람들이 
주말에 늦잠이나 낮잠을 통한 수면부족을 보충하려고 하
는 회복 수면량이 주간과다졸림과 관련이 있다고 설명한
다[6]. 수면의 질은 평가도구에 따라 설명하는 지표가 다
르며 하부요인에 대한 자세한 분석을 진행한 연구들이 
많지 않기 때문에 추후 반복 연구를 통하여 수면의 질의 
하부요인과 주간과다졸림과의 관계를 평가하는 연구가 
필요할 것이다. 

5. 결론 및 제언

본 연구는 간호대학생의 주간과다졸림의 정도를 확인
하고 주간과다졸림에 미치는 영향요인을 파악하고자 수
행되었다. 연구결과 연구대상자의 주간과다졸림군이 
40.8%로 나타났으며, 우울, 불안, 수면의 질과 양의 상관
관계가 있었다. 일반적 특성에 따른 주간과다졸림유무에
는 흡연유무, 스트레스 정도에 따라 빈도의 차이가 있었
으며, 주간과다졸림 유무에 미치는 영향요인으로는 상태
불안, 수면의 질로 분석되었다. 상태불안이 높은 경우, 수
면의 질이 나쁜 경우 대상자가 주간과다졸림 유병률이 
높게 나타났다. 이러한 결과를 근거로 간호대학생의 주간
과다졸림을 줄이기 위해 불안감을 완화시키고, 수면의 질
을 높이기 위한 방안마련이 필요할 것이다. 이를 위하여 
학생의 수면에 대한 지속적인 관심과 함께 개별상담 및 
지도가 우선 선행되어야 할 것이다. 

본 연구는 주간과다졸림을 호소하는 간호대학생이 
적지 않음을 확인하였고 선행연구가 많지 않은 간호대
학생의 주간과다졸림에 영향을 미치는 요인으로 높은 
상태불안과 낮은 수면의 질을  확인하였다는 데에 의의
가 있겠다. 

한편, 본 연구는 일부 지역의 임의 표출된 간호대학
생을 대상으로 진행하였기 때문에 연구결과를 전체 간
호대학생에게 일반화하는데 제한이 있겠다. 또한, 주간
과다졸림의 평가척도는 임상에서 널리 사용되고 있지만 
기억에 의존한 자가 보고식의 주관적 평가로서의 한계
가 있어, 추후 연구에서는 임상에서 시행하고 있는 다수
면 잠복기 검사(Multiple Sleep Latency Test) 등을 
통한 객관적 사정 방법을 이용한 반복 연구가 필요할 것
으로 사료된다. 
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