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Objectives: A majority of South Korean adolescents experience chronic sleep-deprivation due to social jet 
lag. In this study, we investigated gender differences in the relationship between social jet lag, depression, 
and obesity in Korean children and adolescents. Methods: Our sample consisted of 4,380 adolescents (ele-
mentary school cohort n=2,141, middle school cohort n=2,239) who participated in the Korean Children 
and Youth Panel Survey. In order to analyze the gender differences in the relationship between sleep time 
difference, obesity and depression, t-test and chi-square test were utilized. Results: Both cohorts revealed 
that the difference in weekday/weekend sleep duration (2.19±1.42 vs. 1.68±1.36, p<0.001) and depression 
levels (20.77±6.29 vs. 18.87±6.06, p<0.001) was significantly higher in girls than boys. However, body mass 
index was higher in boys than girls (20.86±3.42 vs. 20.04±2.51, p<0.001). Chi-square test revealed there 
was a significant difference between gender and weekday/weekend sleep discrepancy group (cutoff >2 
hours). Both elementary school [χ2 (1)=8.73, p<0.05] and middle school cohorts [χ2 (1)=61.29, p<0.001] 
showed significant gender differences. Conclusions: There were especially more girls who reported a dis-
crepancy of 2 or more hours of weekday/weekend sleep duration. In summary, intervention for social jet 
lag may be important to consider in adolescents.	 J Sleep Med 2015;12(2):39-46
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서        론

청소년기의 적절한 수면은 이후의 성인기 삶에 지속적인 

영향을 미치므로 중요하다. 그러나 기존의 선행연구들을 살

펴보면, 국내 청소년의 경우 75.3%가 수면부족을 경험하고 

있으며, 고학년으로 갈수록 적정수면시간 미만에 해당하는 

비율이 증가하여 수면부족에 따른 문제가 심각한 것으로 나

타났다.1,2 최근 국외에서는 수면부족의 원인으로 사회적 시

차(social jet lag)가 언급되었으며, 이와 관련된 연구들이 활

발하게 진행되고 있다. 이는 국내 연구에 비해 청소년기의 

생물학적, 심리적, 사회적 특성에 대한 전반적인 이해를 제

안한다는 점에서 중요하다.

사회적 시차란 개인에게 맞는 24시간 생체 시간과 사회적

으로 요구되는 일정(예: 이른 등교시간, 출근시간)의 불일치

를 의미한다.3 선행연구에서는 사회적 시차가 발생할 경우 

만성적인 수면박탈, 건강을 저해하는 행동(예: 흡연, 음주, 카

페인 섭취 등), 높은 체질량지수(body mass index, BMI), 만

성질환에 대한 위험성과 관련이 있는 것으로 보고되었다.4

대부분의 청소년이 경험하는 사회적 시차는 등교일과 비

등교일의 수면시간 차이에 의해서 발생한다. 이와 관련하여 

선행연구에서는 등교일과 비등교일에 따른 주중/주말의 수

면시간 차이가 평균적으로 2시간이며,5-7 2시간 이상으로 차

이가 날 경우 학교 성적이 낮고, 체내 염증도가 2배 이상으로 

높아진다는 연구 결과를 보고하였다.3 이는 청소년들의 향후 

발달에 영향을 미칠 수 있으므로 등교일과 비등교일의 수면

시간 차이가 2시간 이상 나지 않는 것의 중요성과 사회적 시

차에 대한 적절한 개입의 필요성을 시사한다.
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특히, 청소년들은 생물학적으로 유아나 성인에 비해 수면

시간이 지연되어 있기 때문에 사회적 시차를 경험할 확률이 

높은데, 과도한 입시 경쟁과 교육 환경에 놓여있는 국내 청소

년들의 경우 더욱 그렇다. 뿐만 아니라, 앞서 언급했던 사회

적 시차로 인한 문제들 중 수면박탈, 높은 BMI, 만성질환에 

대한 위험성은 그 자체로 청소년들에게 부정적인 영향을 미

칠 수 있으며, 일부 선행연구에서는 이러한 문제들이 성별에 

따라 유의한 차이가 있는 것으로 보고되었다. 

성별에 따른 변인 간의 관계를 살펴보면, 수면시간의 경우 

여학생이 남학생보다 수면시간이 더 짧은 것으로 나타났으

며,8 주중 수면시간에 대한 만족도는 여학생이 남학생보다 수

면부족을 더 많이 호소한다고 보고되었다.6 또한, 비만의 경

우, 대다수의 연구 결과에서 남학생이 여학생보다 비만율이 

높은 것으로 나타났으며,9-11 우울의 성차에 대한 선행연구에

서는 대부분 여학생이 남학생보다 우울 수준이 높은 것으로 

나타났다.12 이는 여학생이 부정적인 생활사건에 대한 반응도

가 높고, 남녀 사춘기 호르몬의 차이로 인한 것으로 보고되었

다.13-15 이에 더하여, 수면시간과 비만, 우울 간의 관계를 살펴

본 선행연구에서는 수면시간과 비만 사이에 유의한 관련성

이 있고,16 수면시간이 7시간 이하인 사람들이 BMI가 증가하

는 것으로 나타났다.17 또한, 수면시간 차이로 인한 수면부족

이나 수면장애는 우울과 행동장애 및 자살사고를 증가시키

며,6,18-21 특히 이와 관련하여 여성이 남성보다 수면장애 증상

을 더 많이 겪는 것으로 나타났다.22,23

이를 바탕으로 종합하면, 본 연구에서 정의하는 사회적 시

차로 인해 청소년들이 당면할 수 있는 문제들은 성별에 따라 

차이가 있으며, 성별을 고려하여 수면 문제에 적절히 개입함

으로써 사회적 시차 및 관련 문제들의 수준을 경감시킬 수 있

음을 시사한다. 따라서 본 연구에서는 성별에 따른 수면시간, 

비만, 우울의 관계를 살펴보고자 한다. 더 나아가, 국내 선행

연구를 통해 청소년들의 등교일과 비등교일의 수면시간 차

이가 평균적으로 2시간이라는 것은 탐색하였으나,5-7 이를 

집단으로 구분하여 성별에 따라 살펴본 연구는 부족하다. 따

라서, 본 연구에서는 선행연구에 근거하여 등교일과 비등교

일의 수면시간 차이를 2시간 미만인 집단과 2시간 이상인 

집단으로 구분하여, 성별에 따른 수면시간 차이를 탐색하고, 

이에 따른 비만 및 우울과의 관계도 살펴보고자 한다. 

본 연구의 가설은 다음과 같다.

가설 1. 등교일/비등교일 수면시간 차이와 비만 및 우울은 

관계가 있을 것이다.

가설 2. 성별에 따라 등교일/비등교일 수면시간에 차이가 

있을 것이다.

가설 3. 등교일/비등교일의 수면시간 차이와 비만, 우울과

의 관계는 성별에 따라 다를 것이다.

방        법

연구 참여자
본 연구는 한국청소년정책연구원에서 실시한 한국 아동·

청소년패널조사의 일부인 두 개의 코호트(초등학교, 중학교)

를 사용하였다. 한국 아동·청소년패널 자료 중에서 2012년

도 3차 데이터를 활용하였으며, 연구대상은 초등학교 코호

트(초 3) 2,341명, 중학교 코호트(중 3) 2,351명으로, 총 4,692

명이다. 그러나 본 연구에서는 사용하고자 하는 변수인 등교

일/비등교일 수면시간, 우울, 키, 체중에 대해 응답하지 않은 

사례를 제외하고, 총 4,380명(초등학교 3학년 2,141명, 중학

교 3학년 2,239명)을 분석하였다.

측정도구

인구통계학적 특성

공통된 인구통계학적 변인으로는 성별, 가구소득, 부/모 학

력을 사용하였다. 먼저 초등학생 3학년의 경우, 남학생 1,098명

(51.3%), 여학생 1,042명(48.2%)으로 남학생의 비율이 상대적

으로 높았다. 또한, 가정의 경제적 수준을 대변하는 연간소득

을 상, 중, 하로 분류하였을 때, 중간 수준의 가구가 41.1%로 

가장 많았고, 부/모 학력의 경우 부모 모두 대학교 이상(13년 이

상)의 교육 수준을 가진 경우가 대부분이었다(부: 60.7%, 모: 

54.7%). 중학교 3학년의 경우, 남학생 1,130명(50.5%), 여학생 

1,109명(49.5%)으로 남학생 비율이 더 높았으며, 가구소득의 

경우 중간 수준의 가구(38.3%)가 가장 많은 것으로 나타났다. 

부/모 학력은 부의 경우 대학교 이상(13년 이상)의 교육수준

을 가진 경우가 많았으며(55.1%), 모의 경우 고졸 이하(12년 

이하)의 교육 수준을 가진 경우가 상대적으로 많았다(57.2%). 

인구통계학적 특성은 Table 1과 같다.

BMI

본 연구에서는 아동·청소년의 키와 몸무게를 바탕으로 

BMI를 산출하여 사용하였다.1

수면시간

한국 아동·청소년패널조사에서는 수면시간을 등교일과 

비등교일로 구분하여 취침시간과 기상시간을 수집하였다. 본 

연구에서는 등교일/비등교일의 취침시각과 기상시각의 차

이를 계산하여 수면시간을 구분하였고, 이를 활용하여 사회

적 시차를 정의하였다.
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사회적 시차

사회적 시차는 개인에게 맞는 24시간 생체 시간과 사회적

으로 요구되는 일정(예: 이른 등교시간, 출근시간)의 불일치

로 정의된다.3,4 본 연구에서는 한국 아동·청소년패널조사

에서 수집한 수면시간 변수를 활용하여, 청소년들의 등교일/

비등교일의 수면시간 차이가 2시간 이상인 경우를 사회적 시

차로 정의하였다.

우울 증상

간이정신진단검사 중 우울척도 13문항에서 3문항을 제외

하고 수정·보완하여 사용하였다.24 본 연구에서는 점수가 

높을수록 우울수준이 높다는 것을 의미하도록 역코딩하여 사

용하였으며, 점수 범위는 10점에서 40점으로 분포한다. 문항

의 신뢰도 Cronbach alpha는 0.91로 산출되었다.

보호자 삶의 만족도

한국 아동·청소년패널조사에서는 보호자 특성으로써 보호

자 삶의 만족도를 제시하고 있다. ‘귀하는 귀하의 삶에 대해

서 만족하십니까?’의 단문항으로 이루어져 있으며, 4점 Likert 

척도로 구성되어 있다.

절  차
본 연구의 연구문제 및 가설을 분석하기 위해, SPSS 21.0 

(SPSS Inc., Chicago, IL, USA)을 사용하였다. 연구가설에 따

른 분석 방법은 다음과 같다.

첫째, 수면시간, 우울, BMI, 보호자 삶의 만족도의 관계를 

알아보기 위해 초등학생과 중학생 코호트별로 상관분석을 

실시하였다.

둘째, 성별에 따른 수면시간 차이, 우울, BMI의 관계를 알

아보기 위해 T검증과 카이제곱 분석을 실시하였다.

셋째, 수면시간 차이 집단 간 우울, BMI, 보호자 삶의 만족

도에 차이가 있는지를 분석하기 위해 일원배치분산분석을 

실시하였다.

결        과

변수 간의 상관관계 분석
상관분석에 앞서, 연구대상자가 응답한 등교일/비등교일 

평균 수면시간, 수면시간 차이, 우울, BMI에 대한 기술통계를 

Table 2. Descriptive statistics of sleep, depression, and BMI

 n Minimum Maximum M SD
Elementary school cohort

School day sleep time 2,141 6.2 12.0 9.2 0.6
Free day sleep time 2,141 5.7 15.0 9.6 0.8
Sleep time difference 2,141 0.0 6.5 0.7 0.6
Depression 2,141 6.0 29.0 14.6 4.1
BMI 2,109 10.4 32.9 17.6 2.9

Middle school cohort
School day sleep time 2,237 3.5 12.3 7.4 1.1
Free day sleep time 2,237 4.0 15.0 9.2 1.6
Sleep time difference 2,237 0.0 8.3 1.9 1.4
Depression 2,237 10.0 40.0 19.8 6.2
BMI 2,233 11.7 41.3 20.5 3.0

BMI: body mass index

Table 1. Demographic information

Variables
3rd grade in 

elementary school
3rd grade in 

middle school
n (%) n (%)

Gender   
Boys 1,098 (51.3) 1,130 (50.5)
Girls 1,042 (48.7) 1,109 (49.5)

Family income  
Top 666 (31.1) 656 (29.3)
Medium 881 (41.1) 857 (38.3)
Low 594 (27.7) 554 (29.7)

Father’s academic ability   
Below high school 796 (38.7) 899 (44.6)
Over university 1,250 (60.7) 1,110 (55.1)

Mother’s academic ability   
Below high school 931 (44.7) 1,170 (57.2)
Over university 1,139 (54.7) 871 (42.6)
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실시하였고, 그 결과는 Table 2에 제시하였다.

등교일/비등교일 수면시간 차이 집단과 변인들과의 관계

를 살펴보기에 앞서 각 변인들 간의 상관분석을 실시하였다

(Table 3). 초등학교 코호트의 경우, 등교일/비등교일에 따른 

수면시간 차이는 우울, BMI, 보호자 삶의 만족도와 유의한 

상관이 나타나지 않았으나, 중학교 코호트의 경우에는 수면시

간 차이가 우울과 정적 상관(r=0.07, p＜0.01), BMI와는 부적상

관을 나타냈다(r=-0.08, p＜0.01). 이는 중학생의 경우 수면시

간의 차이가 클수록 더 우울하며, BMI가 적어진다는 것을 나

타낸다. 또한, 우울과 보호자 삶의 만족도 간의 관계는 초등학

교 코호트(r=-0.20, p＜0.05)와 중학교 코호트(r=-0.04, p＜ 

0.05)에서 모두 유의한 부적상관을 나타냈다. 이는 초등학생

과 중학생이 우울할수록 보호자의 삶의 만족도가 낮아짐을 

의미한다.

성별에 따른 수면시간 차이, 우울, BMI의 관계
성별에 따른 수면시간 차이, 우울, BMI의 관계를 살펴본 

결과는 Table 4와 같다. 먼저, 초등학교 코호트에서는 수면시

간 차이[t(2,087)=-3.82, p＜0.001]와 BMI[t(2,105)=6.92, p＜ 

0.001]에서 유의한 차이가 나타났으며, 중학교 코호트에서는 

수면시간 차이[t(2,237)=-8.49, p＜0.001], 우울[t(2,237)=-7.31, 

p＜0.001], BMI[t(2,072)=6.53, p＜0.001]에서 성별에 따른 유

의한 차이가 있었다. 초등학교 코호트에서는 여학생이 등교

일/비등교일 수면시간 차이가 더 컸고(0.7±0.6 vs. 0.5±0.6, 

p＜0.001), BMI는 남학생이 더 높았다(18.0±2.9 vs. 17.1±

2.7, p＜0.001). 중학교 코호트에서는 여학생이 남학생에 비

해 등교일/비등교일 수면시간 차이가 있었으며(2.2±1.4 vs. 

1.7±1.4, p＜0.001), 우울 수준도 유의하게 높았다(20.8±6.3 

Table 3. Correlation analyses of sleep time difference, depres-
sion, and BMI 

 1 2 3 4
Elementary school cohort

Sleep time difference 1
Depression 0.03 1
BMI -0.01 -0.02 1
Guardian’s life satisfaction -0.04 -0.20† -0.01 1

Middle school cohort
Sleep time difference 1
Depression 0.07† 1
BMI -0.08† -0.01 1
Guardian’s life satisfaction -0.02 -0.04* 0.01 1

*p<0.05, †p<0.01. BMI: body mass index

Table 4. Differences in sleep time difference, depression, and BMI by gender

 n M (SD) df t p value
Elementary school cohort

Sleep time difference 2,087 -3.82* <0.001
Boys 1,098 0.5 (0.6)    
Girls 1,042 0.7 (0.6)

Depression 2,138 -0.98 0.326
Boys 1,098 14.5 (4.2)    
Girls 1,042 14.7 (4.1)

BMI 2,105 6.92* <0.001
Boys 1,084 18.0 (2.9)   
Girls 1,024 17.1 (2.7)

Middle school cohort
Sleep time difference 2,237 -8.49* <0.001

Boys 1,130 1.7 (1.4)    
Girls 1,109 2.2 (1.4)

Depression 2,237 -7.31* <0.001
Boys 1,130 18.9 (6.1)    
Girls 1,109 20.8 (6.3)

BMI 2,072 6.53* <0.001
Boys 1,129 20.9 (3.4)   
Girls 1,106 20.0 (2.5)

*p<0.001. BMI: body mass index
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vs. 18.9±6.1, p＜0.001). 반면, BMI는 남학생이 여학생에 비

해 유의하게 높았다(20.9±3.4 vs. 20.0±2.5, p＜0.001). 이를 

종합하면, 초등학생과 중학생 모두 여학생이 남학생보다 등

교일/비등교일 수면시간 차이가 컸으며, BMI는 남학생이 더 

높았다. 마지막으로 우울은 중학교 코호트에서만 성별에 따

른 차이가 유의하였고, 여학생이 남학생보다 우울 수준이 유

의하게 높았다.

선행연구에 근거하여, 수면시간 차이를 2시간 미만인 집단

과 2시간 이상인 집단으로 구분하였고, 성별과 수면시간 차이 

집단 간의 관계를 세부적으로 살펴본 결과는 Table 5와 같

다. 성별에 따라 수면시간 차이가 2시간 미만 혹은 2시간 이

상인 집단을 살펴본 결과, 초등학교 코호트[χ2(1)=8.73, p＜ 

0.05]와 중학교 코호트[χ2(1)=61.29, p＜0.001] 모두 유의한 

관계가 있었다. 초등학교 코호트에서는 수면시간 차이가 2시

간 미만인 경우, 남학생은 49.6%, 여학생은 45.8%로 남학생이 

더 많았고, 2시간 이상인 경우 남학생이 1.7%, 여학생이 2.9%

로 여학생이 더 많았다. 중학교 코호트에서도 이와 유사하

게, 수면시간 차이가 2시간 미만인 경우, 남학생은 30.6%, 여

학생은 21.9%로 남학생이 더 많았고, 2시간 이상인 경우 남

학생이 19.8%, 여학생이 27.6%로 여학생이 더 많았다.

수면시간 차이에 따른 우울, BMI, 보호자 삶의 만족도의 차이
본 연구에서는 성별에 따른 변수들 간의 관계 이외에, 수

면시간 차이에 따라 우울, BMI, 보호자 삶의 만족도의 차이

Table 5. Gender differences between groups of sleep time difference

 
Sleep time difference

Total χ2 p value
Under 2 hours Over 2 hours

Elementary school 8.73* 0.003
Boys 1,062 (49.6%) 36 (1.7%) 1,098 (51.3%)   
Girls 980 (45.8%) 62 (2.9%) 1,042 (48.7%)

Middle school 61.29† <0.001
Boys 686 (30.6%) 444 (19.8%) 1,130 (50.5%)   
Girls 490 (21.9%) 619 (27.6%) 1,109 (49.5%)

*p<0.05, †p<0.001

Table 6. Differences in depression, BMI, and guardian’s life satisfaction between groups of sleep time difference

 n M (SD) F p
Depression

Elementary school 0.868 0.351
Under 2 hours 2,043 14.58 (4.12)   
Over 2 hours 98 14.98 (3.99)

Middle school 9.215 0.002*
Under 2 hours 1,176 19.43 (6.12)   
Over 2 hours 1,063 20.23 (6.36)

BMI
Elementary school 0.149 0.700

Under 2 hours 2,014 17.56 (2.83)   
Over 2 hours 95 17.67 (2.84)

Middle school 8.229 0.004*
Under 2 hours 1,175 20.63 (3.21)   
Over 2 hours 1,060 20.26 (2.82)

Guardian’s life satisfaction
Elementary school 0.002 0.961

Under 2 hours 2,042 2.02 (0.51)   
Over 2 hours 98 2.02 (0.49)

Middle school 1.503 0.220
Under 2 hours 1,147 2.03 (0.56)   
Over 2 hours 1,029 2.06 (0.54)

*p<0.05. BMI: body mass index
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를 살펴보았고, 그 결과는 Table 6과 같다. 초등학생 코호트

의 경우 수면시간 차이 집단에 따라 각 변인들 간의 차이가 통

계적으로 유의하지 않았으나, 중학생 코호트의 경우 등교

일/비등교일 수면시간 차이 집단에 따라 우울[F(1, 2,237)= 

9.215, p=0.002], BMI[F(1, 2,233)=8.229, p=0.004]에서 유의

한 차이를 보였다. 이는, 중학생의 경우 등교일과 비등교일

의 수면시간의 차이가 큰 집단이 더 우울하고, BMI도 더 높

음을 의미한다.

고        찰

본 연구는 성별에 따른 수면시간, 비만, 우울 간의 관계를 

살펴보기 위해 한국청소년정책연구원에서 실시한 한국 아

동·청소년패널조사의 일부 데이터를 활용하였다. 2012년 3

차 데이터 중 두 개의 코호트(초등학교 코호트, 중학교 코호

트)를 사용하여 등교일과 비등교일의 수면시간 차이를 집단

으로 구분하였으며, 성별에 따른 비만 및 우울과의 관련성을 

살펴보고자 하였다. 연구 결과, 중학생이 초등학생에 비해 

등교일과 비등교일의 수면시간 차이가 컸으며, 수면시간 차

이가 클수록 여학생은 우울과 관련이 높고, 남학생은 비만과 

관련이 있는 것으로 나타났다. 이에 본 연구는 초등학교 코

호트와 중학교 코호트를 중심으로 수면시간 차이를 살펴보

고, 우울, 비만에서의 성차를 확인하였으며, 여학생이 등교일

과 비등교일의 수면시간 차이가 2시간 이상에 해당하는 비율

이 많아 사회적 시차를 경험할 가능성이 높다는 것을 확인하

였다. 

기존의 선행연구들을 통해서, 다양한 수면질환들이 우울 

및 비만의 원인이 될 수 있다는 근거가 입증되었다.25-28 그러

나, 최근에는 지연성 수면위상 증후군의 한 현상으로 알려진 

사회적 시차 또한, 비만과 만성질환에 대한 위험성과 관련이 

있는 것으로 나타났다.3,4,29 

따라서, 본 연구에서는 수면질환 및 수면관련 특성인 사회

적 시차가 비만 및 우울과 관련이 있는지를 살펴보고자 하였

고, 이러한 관련성이 성별에 따라 차이가 나는지 탐색하고자 

하였다. 따라서, 본 연구는 국내에서 등교일과 비등교일의 수

면시간 차이가 성별에 따라 비만 및 우울과 관련성이 있는지

를 살펴본 논문이라는 점에서 의미가 있으며, 연구 결과는 다

음과 같다. 

초등학교 코호트의 경우, 등교일/비등교일에 따른 수면시

간 차이는 우울, BMI, 보호자 삶의 만족도와 유의한 상관이 

나타나지 않았으나, 중학교 코호트의 경우에는 수면시간의 

차이가 클수록 더 우울하며, BMI와 관련이 있었다. 이는 초

등학생보다 중학생의 경우 등교일과 비등교일의 수면시간 

차이가 더 크고, 이러한 차이로 인해 우울과 BMI의 변화가 

나타나는 것으로 설명할 수 있다. 선행연구에서도 이와 유사

하게 학년이 증가할수록 수면시간이 감소하며,1,30 등교일과 

비등교일에 따른 수면시간에 차이가 있음을 밝혔다.5-7 또한, 

이러한 수면시간 차이로 인해 만성적인 수면부족을 경험할 

경우 불안 및 우울이 유발될 수 있고, 자살사고에 영향을 미

치며, BMI가 증가할 수 있다는 결과가 보고된 바 있다.17,20,31

본 연구에서 성별에 따른 수면시간 차이, 우울, BMI를 살

펴본 결과, 초등학교 코호트에서는 수면시간 차이가 여학생

에서 더 컸다. 이와 유사하게, 중학교 코호트에서도 수면시간 

차이는 여학생이 유의하게 높았고, 여학생이 더 우울함을 밝

혔다. Steiner 등의 연구에서는 에스트로겐 증가로 인한 기

분조절장애는 우울에 더욱 취약하도록 만들며, 여자 청소년

들의 스트레스 체계 반응성에 변화를 가져올 수 있음이 보

고되었다.32 특히, 여자 청소년들의 호르몬 변화는 신경전달

물질체계의 반응성과 스트레스 반응성에 좀 더 지속적인 영

향을 주기 때문에 남자 청소년에 비해 우울 수준이 높거나 증

가 추세를 나타낼 수 있다는 것을 확인하였다.15 또한, Kim

의 연구에서는 여자 청소년이 남자 청소년에 비해 자살 생

각을 더 많이 가지고 있으며, 이러한 청소년의 자살에 영향을 

주는 요인으로는 활동제한, 우울감, 신체 활동의 정도 등으

로 보고되었다.33 

성별과 수면시간 차이 집단, BMI 집단 간의 관계를 살펴

본 결과, 초등학교 코호트에서는 수면시간 차이가 2시간 미

만인 경우, 남학생은 49.6%로 여학생(45.8%)보다 더 많았고, 

2시간 이상인 경우 남학생이 1.7%, 여학생이 2.9%로 여학생

이 더 많았다. 중학교 코호트에서도 이와 유사하게, 수면시간 

차이가 2시간 미만인 경우, 남학생은 30.6%, 여학생은 21.9%

로 남학생이 더 많았고, 2시간 이상인 경우 남학생이 19.8%, 

여학생이 27.6%로 여학생이 더 많았다. 즉, 초등학교 코호트

와 중학교 코호트 모두 수면시간 차이가 2시간 이상인 경우는 

남학생에 비해 여학생의 비율이 더 많았다. 이와 유사하게 선

행연구에서는 남학생에 비해 여학생이 취침시간 저항문제

가 더 나타나며, 수면시간이 더 짧고, 주중 수면부족을 더 많

이 호소한다고 밝혔다.6,8,34 이는 주중과 주말의 수면시간 차이

가 여학생에게서 더 유의하게 나타날 수 있으며, 수면시간 차

이로 인한 사회적 시차를 경험할 확률이 더 높음을 의미한다.

본 연구에서 추가적으로 살펴본 수면시간 차이에 따른 우

울, BMI, 보호자 삶의 만족도의 차이는 초등학생의 경우 통

계적으로 유의하지 않았다. 그러나 중학생의 경우 유의한 결

과가 나타났는데, 특히, 등교일과 비등교일의 수면시간 차이

가 큰 집단이 더 우울하며, BMI도 더 높았다. 이는 앞서 기술

한 성별에 따른 수면시간 차이 집단 간 우울, BMI의 관계와 
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유사한 결과이다. 따라서, 본 연구를 통해 수면시간 차이가 

우울 및 BMI와 관련이 있음을 밝힘으로써, 수면질환에 대한 

관리뿐만 아니라 청소년기 등교일/비등교일의 수면시간 차

이에 대한 관리도 중요할 수 있음을 강조하고자 한다. 또한, 

청소년들의 성차를 고려하는 것이 중요하고, 수면 패턴의 개

선을 위한 개입이 필요하다는 것을 제안하고자 한다. 개입은 

등교일/비등교일 모두 적정 수면시간을 유지하는 방향으로 

이루어져야 함을 시사한다.

이러한 연구 결과를 바탕으로 본 연구는 다음과 같은 의

의를 갖는다. 먼저, 최근 국외에서는 수면부족의 원인으로 사

회적 시차가 언급되면서 관련된 연구들이 활발하게 진행되

고 있다. 국내의 경우도 이와 유사하게 청소년들의 등교일과 

비등교일에 따른 수면시간 차이를 탐색하여 수면부족의 원

인을 설명하고 있으나, 사회적 시차를 언급한 논문은 거의 없

다. 본 연구에서는 등교일과 비등교일의 수면시간 차이가 사

회적 시차의 발생원인이 될 수 있음을 가정하고, 성별과 사회

적 시차가 관련이 있는지 살펴보고자 하였다. 따라서, 수면시

간 차이를 집단으로 구분하여 사회적 시차를 정의하였고, 이

를 성별에 따라 탐색하였다는 점에서 의의가 있다. 두 번째

로, 등교일과 비등교일의 수면시간 차이가 클수록 비만과 우

울과의 관련성이 높다는 것을 확인하였고, 특히 성별에 따라 

청소년들의 수면 패턴에 적절히 개입할 필요성을 제기하였

다는 점에서 의의가 있다. 다수의 연구에서 남녀 학생의 우울 

및 비만이 다양한 수면질환에 의해서 나타날 수 있는 것으로 

밝혀졌으나, 본 연구에서 사회적 시차와의 관련성을 탐색함

으로써 등교일/비등교일의 수면시간 차이에 대한 관리도 중

요할 수 있음을 시사하였다. 두 번째로, 성별에 따른 수면시

간 차이를 살펴본 기존의 선행연구와 비교하였을 때, 본 연

구는 두 개의 패널 데이터를 활용하였으므로, 큰 표본을 대

상으로 결과분석을 하였다는 점에서 의의가 있다. 마지막으

로, 본 연구는 성별에 따른 수면시간 차이와 우울 및 비만의 

관련성을 밝힘으로써 성별에 따른 개입의 중요성을 제안하

고, 이에 대한 근거를 제시했다는 점에서 의의가 있다. 

이러한 의의에도 불구하고 본 연구의 제한점과 추후 연구

에 대한 제언은 다음과 같다. 첫째, 성별에 따른 차이를 중심

으로 살펴보았기 때문에 추후에는 성별 이외의 관련 변수들

을 추가적으로 탐색하여 수면시간 차이 집단에 따른 우울 및 

비만과의 관계를 살펴볼 필요가 있다. 이를 통해, 광범위하

게 청소년기의 생물학적, 심리적, 사회적 특성에 대한 전반

적인 이해를 제안할 수 있다. 둘째, 큰 표본을 대상으로 하였

다는 점에서 의의가 있지만, 청소년의 범위가 초등학교 3학년

과 중학교 3학년으로 제한되어 있으므로 모든 청소년들에게 

결과를 일반화할 수 없다. 따라서, 추후 연구에서는 청소년 

연령대 내에서 다양한 표본을 모집할 필요성이 제기된다. 이

를 통해, 연구결과가 일반화될 수 있다면 임상적으로 성별에 

따라 청소년기 수면문제 개입을 위한 가이드 라인을 마련하

는 데 도움을 제공할 수 있다. 셋째, 본 연구는 관심 변수들을 

집단 간 비교를 통해 탐색하였기 때문에 변수들 간의 관련성

을 설명하기에는 부족한 측면이 있다. 따라서, 추후 연구에서

는 상호작용 효과나 매개효과 검증을 함께 하여 구체적인 

영향을 탐색할 필요성이 제기된다.
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