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국 문 초 록

영유아 부모의 유아용 자외선 차단제에 대한 인식과

사용실태에 대한 연구

한성대학교 예술대학원

뷰티 예술학과

뷰티에스테틱전공

정 소 희

현재 우리나라는 지속적인 경제 발전으로 과거에 비해 소득수준이 높아지

면서 선진국 형태의 사회구조로 변화 되었다.이러한 변화는 가정에도 영향을

미치어 경제 및 문화 수준의 향상에 따라 실외 여가활동 및 여행을 즐기는 가

정이 증가하게 되었다.태양광선에 대한 노출이 피부의 건강에 미치는 유해성

에 대한 각종 연구 결과들이 부각되어 영유아용 자외선 차단제에 대한 소비자

의 관심은 매년 증대되고 관련 제품들이 해마다 많이 출시되고 있지만 그에

비해 영유아 부모는 아직도 자외선에 대한 경각심과 자외선 차단제에 대한 올

바른 인식이 부족하고 여름이나 특별한 야외활동 외에는 사용하지 않는 부모

가 많다.따라서 본 연구는 영유아 부모의 유아용 자외선 차단제의 인식과 사

용실태를 조사하고 자외선의 유해성에 대한 경각심을 일깨워 주고 영유아용

자외선 차단제의 올바른 선택과 사용방법에 대한 유용한 정보를 제공해 주어

영유아의 피부를 자외선으로부터 보호하고,부모의 합리적인 선택에 도움을

주는 것을 목적으로 한다.

연구과정은 경기도 안산,수원,거주하는 20∼50대 미취학 자녀를 둔 부모를

대상으로 연령별,학력별,직업별,소득별로 할당하여 표본을 선출하였다.조사
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기간은 2012년 10월 1일∼11월 1일까지 총 450부의 설문지가 배부되어 그 중

미완성된 자료나 분실된 자료를 제외한 391부가 최종 분석 자료로 사용되었

다.연구방법으로는 자기기입식 설문지를(self-administratedquestionnaire)통

한 방법으로 자료를 수집하여 분석에 이용하였다.분석기법으로는 수집된 자

료의 통계처리는 데이터 코딩(datacoding)과 데이터 클리닝(datacleaning)과

정을 거쳐,SPSS(StatisticalPackageforSocialScience)v.21.0통계패키지

프로그램을 활용하여 분석하였으며 구체적으로 다음과 같은 분석을 실시하였

다.

연구 대상자의 일반적 특성은 30대가 74.8% 자녀 수로는 1자녀인 경우

46.3% 2자녀인 경우 43.3%,전문대졸이 34.0%,대졸 이상이 34.0%,고졸이

32.0%였다.주부가 59.9%,자녀의 연령은 6∼7세가 23.9%,13개월(2세)∼3세

가 27.7%,월평균 소득별은 250∼350만원 미만 층이 35.8%,250만원 미만 층

이 25.2%,순으로 나타났다.자외선의 지식정도를 살펴본 결과 자외선의 종류

를 잘 모르고 있는 것으로 나타났고,자외선의 미치는 영향으로 긍정적인 부

분이 비타민 D생성인 것은 잘 인식하고 있었다.자외선 차단제의 지식정도를

분석한 결과 자외선 차단제의 효능과 사용 방법에 대해서는 비교적 잘 인식하

고 있었으며 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적에 대해서는 피부 손상

(타는 것)을 막기 위해서가 가장 높았다.자외선 차단제의 구매현황 실태로는

로션타입 높게 나타났고,자외선 차단제를 주로 어디서 구입하는지에 대하여,

백화점,브랜드샵,화장품전문점이 가장 높았다.자외선 차단제의 적용방법 실

태를 분석한 결과 현재 자외선 차단제를 불규칙적으로 바르는 부모가 높았고

자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분은 자녀 피부에

나쁜 영향을 줄 것 같아서가 높게 나타났다.자녀에게 자외선 차단제를 불규

칙적으로 바르는 부모가 높았다.여름에 자외선 차단제를 가장 많이 사용하는

것으로 나타났고,얼굴부위에 자외선 차단제를 사용하는 것이 가장 높게 나타

났으며,자외선 차단제를 화장대위에 보관하는 부모가 가장 높게 나타났다.물

리적인 자외선 차단 방법에 대하여 모자착용이 높게 나타났고,어떤 제품이

자외선 차단에 가장 효과적인지에 대하여는 선크림으로 나타났다.자외선 차

단제의 만족도를 분석한 결과 자외선 차단제에 의한 아이의 피부변화는 없는
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것이 높게 나타났고,자외선 차단제에 의한 피부 부작용도 없는 것이 높게 나

타났다.영유아 자녀의 자외선 차단제 구매 시 망설여지는 이유는 자외선 차

단 제품이 피부에 해로울 것 같아서라고 높게 나타났고,향후에 자녀의 자외

선 차단제를 구매하여 지속적으로 사용할 의향이 있는지에 대해,‘어느 정도

그렇다’가 높게 나타났다.

본 연구를 통해 영유아 부모는 자외선의 유해성을 인식하고 자외선 차단제

의 제품 회사들은 안정성과 품질의 향상 시키고 언론 보도를 통해 올바른 정

보를 지속적으로 제공하여 부모가 자녀에게 안심하고 편리하게 항상 사용하는

화장품의 일원이 되어 자외선 차단제 제품의 시장이 더욱 확대될 것을 기대한

다.

【주요어】영유아,자외선,자외선 차단제
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제 1장 서 론

제 1절 연구의 목적

우리나라는 지속적인 경제 발전으로 과거에 비해 소득수준이 높아지면서 선

진국 형태의 사회구조로 변화 되었다.이러한 변화는 가정에도 영향을 미치어

자녀를 적게 낳는 한가족 한자식의 모습으로 변하였다.자녀를 적게 낳는 대

신 내 아이를 위해 안전하고 질 좋은 제품을 구매하는 성향은 이전에 비해 더

강해졌고 자녀와 여가활동 예를 들면,레저 ·스포츠 활동 및 캠핑과 같은 아

웃도어를 함께 하려는 가정이 늘면서 태양광선 즉 자외선에 노출 될 수 있는

기회가 많아지게 되었다.

태양광선은 에너지의 원천으로 지구상의 생물을 존재하게하고 생명을 유지

하는데 꼭 필요한 것이다.태양광선은 광합성을 통해 인간에게 영양분을 공급

하고,여드름이나 건선,백반증 치료 등 유익한 역할을 한다.또한 체내에서

생성되지 못하는 프로비타민D(provitaminD)를 비타민D(VitaminD)로 전환하

여 철분 흡수율을 증가 시킬 뿐 아니라,그 외에도 인체와 건강에 미치는 바

가 크다는 연구와 보고가 꾸준히 보고되고 있다.그러나 만성적이거나 과도한

태양광선으로 인한 광면역학,광화학반응으로 피부에 여러 가지 손상을 입게

되는 것도 사실이다(김명숙,2006:43).그리고 이러한 자외선의 유해한 영향은

날이 갈수록 증가하고 있는 추세이다.그 이유는 환경오염으로 인한 오존층의

파괴로 지표면에 도달하는 자외선 양의 증가와 수명 연장으로 인한 고령화 현

상으로 일생 중 자외선에 노출되는 시간의 증가,웰빙 바람과 함께 여유시간

증가로 인한 야외활동의 빈도가 늘어났기 때문이다(이태숙,2004:1).

그 중 자외선에 과도한 노출이 피부암 발생과 밀접한 관련이 있다는 것은

이미 오래전부터 알려져 왔으며 백인들에게는 폐암 다음으로 높은 암으로 주

목받고 있다.우리나라의 경우 전체 암 중 피부암이 차지하는 비율은 1∼3%

로 낮은편이나 노령인구가 증가하면서 피부암에 대한 관심이 늘고 있다(보건

신문,2004년 7월13일).

가장 흔한 세 가지 피부암(편평상피세포암,기저세포암,악성흑색종)의 발생
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이 모두 자외선과 연관이 있으므로 평소에 자외선으로부터 피부를 보호하는

것이 무엇보다 중요한 예방법이다.미국 암협회에서 제시하고 있는 피부암을

위한 제안은 다음과 같다.약 80%의 피부암은 태양빛으로부터 피부를 보호함

으로써 예방할 수 있다.누구나 피부색에 관계없이 피부암의 위험이 있으므로

모든 사람이 태양광선으로부터 피부를 보호할 필요가 있다.흔히 아이 피부는

재생 능력이 뛰어나다고 방심하기 쉽지만,성인보다 방어능력이 미성숙해 손

상하기 쉽다.또 야외에서 활동하는 시간이 많아 자외선 노출도 성인에 비해

연평균 3배나 많다.자외선은 한번 피부에 침투하면 그대로 누적되므로 어릴

때 많이 쪼이면 나이가 들면서 그만큼 주름,검버섯,피부암 등이 생길 가능성

도 높아진다(세계일보 2004년 7월1일).평생 햇빛에 노출의 약 50%가 18세 이

전에 이루어지는 것으로 추정되고 있다.아이들이 어릴 때 햇빛에 노출되는

것을 최소화하도록 하는 노력은 가치 있는 것이다.어릴 때 익힌 조심하는 습

관은 커서 익힌 습관보다 더 오래 남기 때문이다.

부모가 자외선에 대해 올바르게 인지하고 아이들에게 햇빛 노출의 위험을

설명함으로써 햇빛에 피부가 손상되지 않도록 행동할 수 있는 기반을 만들어

주고 평생 동안 건강한 피부를 갖도록 도와줄 수 있다(박윤기 역,2005:84).

물론 한때는 햇볕을 많이 받아야 건강해진다고 일광욕을 권장한 적도 있었

다.하지만 적어도 100년 이상을 살게 될 우리의 아이들에게는 지나친 태양의

자외선은 건강에 도움이 되기보다는 해가 될 수도 있으므로 주의해야 한다(한

겨례신문,2010년 5월13일).

신생아 및 영유아들도 철저한 자외선이 필요하다는 연구결과가 나왔다고 미

시사주간지 타임(Time)이 미국소아과학회(AmericanAcademyofPediatrics)

연구결과를 인용해 최근 보도했다.아이들의 피부는 어른들보다 햇빛의 악영

향을 덜 받는다는 통념을 깨는 결과여서 주목된다.

에이미 팰러(AmyPaller)박사는 노스웨스턴 대학(NorthwesternUniversity

Arts)피부과과장으로 그가 이끄는 연구팀이 신생아 및 영유아 아기들을 대상

으로 자외선 노출에 따른 피부변화를 조사한 결과,태어나서 처음으로 여름

자외선에 노출될 때부터 등과 팔 등에 착색 현상이 시작되어 피부암을 일으키

는 원인이 될 수 있는 것으로 나타났다.
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연구진은 아기들의 자외선 노출에 대한 우리의 개념을 바꿀 필요가 있다면서

생애 초기부터 자외선 차단에 적극적일 필요가 있다고 강조한다.팰러 박사는

“보통 아기들은 피부가 잘 타지 않는다고들 하지만 여름 햇빛에 최초로 노출

됐을 때도 피부에 측정 가능한 변화가 있었다.”고 말했다(헤럴드경제,2011년

6월13일).

자외선과 자외선 차단제의 선행연구에 있어 1999년 한국의 자외선 차단지수

측정방법 개발과 과제의 일환으로 ‘한국인에게 있어 일광 노출의 유해성에 대

한 인지도와 일광차단제의 이용 형태에 대한 연구’가 박석범에 의해 이루어진

이래 자외선에 대한 인지도와 성인용 자외선 차단제의 이용실태 등 다양한 연

구가 있었던 반면 영유아의 자외선 차단제의 부모의 자외선의 인식이나 사

용실태에 관련된 구체적인 연구는 부족한 것으로 파악된다.

영유아용 자외선 차단제에 대한 소비자의 관심은 매년 증대되고 관련 제품

들이 해마다 많이 출시되고 있지만 그에 비해 영유아 부모는 아직도 자외선

차단제에 대한 올바른 인식이 부족하고 여름이나 특별한 야외활동 외에는 사

용하지 않는 부모가 많다.매년 각종 언론에서는 자외선에 대한 경각심과 자

외선 차단제의 올바른 사용법을 권고하고 있으나 그에 비해 영유아 자녀를 둔

부모들은 자외선 노출의 유해성을 심각하게 인지하지 못하고 자외선 차단제의

올바른 선택 방법이나 적절한 사용 방법에 대한 정보나 지식이 부족하다고 생

각한다.따라서 영유아 피부에 유해한 자외선 노출에 대한 부모의 인식과 사

용실태를 연구하는 것이 필요하다고 본다.

이에 본 연구는 영유아 부모의 유아용 자외선 차단제의 인식과 사용실태를

조사하고 자외선의 유해성에 대한 경각심을 일깨워 주고 영유아용 자외선 차

단제의 올바른 선택과 사용방법에 대한 유용한 정보를 제공해 주어 영유아의

피부를 자외선으로부터 보호하고,부모의 합리적인 선택에 도움을 주는 것을

목적으로 한다.

또한,화장품 관련 기업에게는 영유아 부모의 자외선 차단에 대한 인식과

사용실태를 어떻게 하고 있는지를 정확히 파악하고 이를 통해 신제품 개발이

나 판매 마케팅 전략을 수립하는데 있어서 기초적 정보를 제공하고 지속적인

성장에 도움이 되고자 한다.
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제 2절 연구 문제

본 연구는 영유아 자녀를 둔 부모들을 대상으로 자외선에 대한 올바른 인식

과 영유아에 적당한 자외선 차단제의 선택 방법에 대해 제안 하려고 한다.본

연구 목적을 위해 아래와 같은 문제를 중심으로 연구하려고 한다.

본 연구의 연구문제는 다음과 같다.

첫째,영유아 부모의 자외선의 유해성 및 자외선이 피부에 미치는 영향에

대해 어떻게 인식하고 있는지 알아본다.

둘째,자외선 차단지수인 SPF와 PA등급에 관한 견해를 알아본다.

셋째,유아용 자외선 차단제의 구매현황과 적용방법 및 만족도에 대해 알아

본다.

제 3절 연구 가설

본 연구의 설문조사 결과를 통해 기대하는 가설은 다음과 같다.

가설1.영유아의 자외선 차단제 사용을 불규칙적으로 사용할 것이다.

가설2.자외선의 종류 및 자외선 차단제의 효능을 정확히 인지하지 못할 것

이다.

가설3.부모의 나이가 어리고 학력이 높을수록 영유아 자녀에게 자외선 차

단제를 사용할 것이다.

가설4.부모가 순수한 자외선 차단제를 사용하면 자녀도 사용할 것이다.
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제2장 이론적 배경

제 1절.자외선과 오존

1.자외선의 정의와 종류

지상에 도달하는 태양관선은 가시광선,적외선,자외선으로 구성 되어있다.

가시광선은 400∼700nm 파장의 광선으로 큰 생물학적 의의는 없으며,적외선

은 70nm 이상의 파장을 가지는 광선으로 열선이라고도 한다.자외선은 200∼

400nm의 파장을 가지며 사람 피부에 여러 가지 영향을 끼친다(강원형,2006:

195).자외선은 생물학적으로 그 파장에 따라 세분하여 UV-A,UV-B,UV-C

로 나누어지며 파장이 약 100∼400nm의 전자파를 총칭하여 자외선이라 한다.

자외선은 눈에 보이지 않는 복사선으로 3영역으로 나누어 보면 파장 320∼

400nm를 UV-A(자외선 A,장파장 자외선,근자외선),파장 280∼320nm를

UV-B(자외선 B,중자파장 자외선),파장 200∼280nm를 UV-C(자외선 C,단

파장 자외선,원자외선)로 나누고 있다.그 외,파장 200nm 이하의 자외선은

공기 중에서 거의 흡수되고 진공에서만 존재하므로 진공 자외역 자외선이라고

부른다.그 중 UV-C는 성층권내의 오존층에서 전부 흡수되어 지구까지 도달

하지 못하고 지구까지 도달하는 총 6%의 자외선 중 UV-A가 5.5%,UV-B가

나머지 0.5%를 차지한다(이태숙,2005:8).

최근에는 환경오염으로 인한 오존층 파괴로 피부에 영향을 주게 된다.이로

인하여 피부병이 발생하게 되고 피부암의 원인이 되기도 하며 각종 피부 알러

지가 발생한다(강성례,2006:89).

적외선은 전자의 일종으로 육안으로 볼 수 있으며 복사 시 적외선의 파장이

피부심층부까지 흡수되어 열작용을 하므로 열선이라고 한다.적외선 중 약

35%는 피부상층부에서 반사되고 약 60%는 표피 전층,5% 정도는 피부 심층

2mm까지 침투된다.적외선의 적용범위는 적외선 램프,사진,병의 진단,물리

치료 또는 피부관리 분야 등의 실생활에 매우 다양하게 활용되고 있다(강성
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례,2006:97).

2.오존층과 피부

1)오존과 역할

오존층이란 지구를 둘러싸고 있는 기체의 층을 대기권이라고 한다.대기권

은 지구표면에서 약 120km 정도이다.대기 중에서 고도 약 10∼50km까지를

성층권이라고 하며,이 중 성층권의 약 20∼30km 부근에는 오존(ozone,O³)의

농도가 특히 높은 곳이 있는데 이곳을 지칭 한다.지구에 존재하는 전체 오존

의 90%는 지상 약 10∼50km사이에 있는 성층권내의 오존층에 밀집되어 존재

하고 있다.이 오존층은 태양광성 중 생물체에 해로운 자외선을 95∼99% 정

도 흡수하여 지구상의 인간과 동식물의 생명을 보호하는 경이로운 보호막 역

할을 하고 있다.그래서 오존층은 생물학적으로 매우 중요한 역할을 하는 것

이다.

오존층이 만들어지는 이유는 명확하지는 않지만 인간이 유발하는 대기 오염

이 지구온난화현상과 더불어 오존층을 점점 파괴해서,지표면의 자외선 양은

점점 늘어가는 것으로 알려져 있다(이기영,2006:47).

오존농도가 일정기준 이상 높아질 경우 호흡기나 눈이 자극을 받아 기침이

나고 눈이 따끔거리거나 심할 경우 폐 기능 저하를 가져오는 등 인체에 피해

를 주기도 하고,농작물의 수확량 감소를 가져오기도 하기 때문에 우리나라에

서는 1997년 7월부터 오존 예보제를 시행하고 있다.대기중 오존함량이

0.12ppm이면 오존주의보,0.3ppm 이상은 오존경보,0.5ppm이상이면 중대경보

를 발령이 내려진다(김명용,2003:63).

2)오존의 파괴

태양의 자외선으로부터 지상 생명체의 보호막 구실을 하는 오존층이 파괴되

는 것은 무엇보다도 냉장고와 에어컨의 냉매나 에어스프레이,발포제 등으로

사용하는 염화불탄소(CFC)때문이다.20∼30년 사이 이들 화학물질의 생상과

소비의 급증으로 지구의 오존층 파괴가 가속화함에 따라 우리의 건강과 생명
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에 대한 위협의 강도와 수위도 날로 높아지고 있다.

우리나라의 경우 오존층 파괴가 아직 심각한 수준은 아니라고 하지만,한여

름 땡볕의 자외선지수가 10안팎으로 치솟을 정도여서 실제로 건강과 생명을

위협하는 환경위험이 아닐 수 없다.미국 해양대기국(NOAA)의 기준에 따르

면 자외선지수 0∼2는 최소,3∼4는 낮음,5∼6은 보통,7∼8은 높음,10∼15

는 매우 높음으로 구분된다.자외선지수가 높을수록 피부암과 백내장의 발병

률이 높아진다(전세일,2000:133-134).

3)오존층과 피부암

오존층 파괴와 피부암 발생률에 대한 전문가들의 견해를 보면 Freeman은

오존층이 50% 감소하면 DNA손상은 2.5배 증가하고 악성 흑색종(Melanoma)

이외의 피부암 발생률이 7.7∼8.0배로 늘어난다고 추정했으며 Kelflens는 1%

의 오존층이 감소하면 발암성을 갖는 자외선이 1.56% 증가시켜 악성 흑색종

(Melanoma)이외의 피부암을 2.7% 증가시킨다고 한다.

피부에 발생하는 악성종양은 몇 가지 종류가 있는데 푸른 눈과 백색 피부를

가진 백인들은 피부암의 유병률이 황인종이나 흑인종에 비해 월등이 높아 매

년 15만건 정도의 피부암 수술이 이루어지고 있다.미국 암학회의 최근 통계

에 의하면 악성 피부암 때문에 미국 내에서 매년 6천명 이상이 사망한다고 하

며 지속적으로 증가 추세여서 백인들은 피부암 발생에 대해 각별히 신경을 많

이 쓴다.최근에 와서는 오존층이 파괴됨에 따라 국내에서도 피부암의 발생이

급격히 증가하는 추세에 있다는 통계 보고가 속속 나오고 있다(황규광,2004:

37).

일시적으로 성층권의 오존 농도가 1% 감소하면 자외선B의 양은 2% 증가하

고 상피세포암은 3∼5%,기저세포암은 2∼4%,흑색종은 0.8∼1.5% 정도 증가

한다.노르웨이와 스웨덴의 경우 과거 45년 동안 피부암이 3배,미국은 과거

30년 동안 2배 이상 증가했다고 한다.세계보건기구(WHO)산하 국제암연구

소(LARC)는 흑색종의 80%가 자외선 과다 노출 때문이라고 추정하고 있다(손

부순,2002:22).



-8-

제 2절.자외선과 피부

1.자외선에 의한 피부반응

자외선은 프로비타민 D를 비타민 D로 전화시켜 구루병을 예방하고 면역력

을 강화시키는 등 여드름 및 피부병치료에 도움을 주나,만성적 또는 장기적

으로 자외선에 노출되는 경우 자외선의 광화학적,광생물학적,광면역학반응,

홍반반응,모세혈관 확장증,색소침착,광노화현상,일광화상,광알레르기 또는

광독성반응을 유발하며 뿐만 아니라 백내장,면역기능 저하,피부암 등의 치명

적인 손상을 입히게 된다(명은진,2006:111).

1)비타민 D의 합성

태양광선은 얼마나 쬐어야 사람이 하루에 필요로 하는 비타민 D를 합성할

수 있는가에 대해 1962년에 게일러(Gaylor)의 실험에 의하면 양 손등을 정오

에 햇볕에서 1시간 쬐이면 하루에 필요한 비타민 D가 생성된다고 한다(김숙

희,1995:275).

2)홍반(Erythema)

자외선 특히 자외선 B에 의하여 유발되는 대표적인 피부반응 중 하나로써

피부가 붉어지는 것으로 표재성과 심재성의 피부혈관에 혈액의 양이 38%이상

증가하였을 때 육안으로 관찰되는 현상을 말한다.

바다나 산 등의 자외선이 강한 곳에서 피부를 노출하면 홍반이 나타나게 되

는데,히스타민(Histamine)이 모세혈관을 확장시켜 혈류가 증가하고 혈관의

투과성이 항진하는 등의 결과로 피부가 국소적으로 붉어진 상태를 의미한다

(이규성,2007:199).

3)색소침착(Pigmentation)

멜라닌은 색소로서 피부,모구,눈의 망막,뇌막에서 만들어지고 있다.멜라

닌의 생성요인은 피부에서 멜라닌이 만들어지는 곳은 멜라닌 생성세포로서 표

피와 진피의 경계선상의 기저세포들 사이에 있다(김기연,2001:163).자외선
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노출정도에 따라 피부반응이 다르게 나타나며 가벼운 색소침착은 일시적으로

나타났다가 피부 각화작용에 의해 자연소멸 되지만 과도한 노출인 경우는 침

착 기간이 길어져 기미와 주근깨,검버섯 등의 원인이 되며 피부 조기노화를

초래한다(강성래,2006:90).붉게 탄 후 3일째 무렵부터 피부는 서서히 검어지

는데 원래의 피부색으로 되돌아가기까지 수개월이 필요하다(김주덕,2004:58).

4)일광 화상(Sunburn)

태양 노출에 대한 정상 반응으로,자외선B에 지나치게 노출되었을 경우에

발생되는 피부 손상이다.일광에 의한 급성 손상은 화상에 의한 피부 발적 및

통증으로 나타나며 보통 일광 노출 후 2∼6시간 후에 시작된다.강한 자외선

이 피부의 표피와 진피층을 투과하게 되면 표피 바로 아래의 모세 혈관이 팽

창되어 피부가 붉게 달아오르게 된다.만정적인 일광노출은 피부의 결제조직

에 변화를 일으키고 모세혈관이 팽창되거나 막히게 된다.얼굴,목,손 등 일

광노출이 심한 부위에는 주름살,반점,주근깨,피부 혈관확장 등이 나타나며

피부는 거칠고 두꺼워지게 된다.드물게는 악성종양으로 이행하는 경우도 있

는데 6회 이상 일광화상을 경험했던 환자에게서 피부암인 흑생종이 발생할

위험이 2.4배가량 증가한다는 연구 결과도 있다(이성하,2003:43).

중간파장자외선은 긴파장 자외선보다 표피층 대부분에서 DNA손상을 훨씬

잘 일으킨다.그렇기 때문에 일광화상 반응도 훨씬 더 빠르게 나타난다.그리

고 자외선에 많이 노출될수록 일광화상이 심해지지만 피부 손상의 정도는 피

부형에 많은 영향을 받는다.즉 모든 사람들이 어느 정도 자외선의 영향을 받

기는 하지만 어두운 색의 피부를 가진 사람은 흰 피부를 가진 사람보다 더 오

랜 시간이 지나야 일광화상을 입는다(박윤기 역,2005:45).

5)광노화(Photoaging)

광노화는 환경변화에 무관하게 피부의 구조와 생리적 기능이 나이를 먹으면

서 계속 감퇴되는 자연노화와는 달리 자외선에 반복 노출되는 특이한 피부의

반응을 보이는 조기노화를 말한다.광노화는 표피와 진피세포의 DNA와 진피

층의 90%를 차지하는 collagen을 손상시키는 것으로 알려져 있으며 collagen
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의 붕괴는 피부 탄력과 강도를 감소시켜 피부노화를 일으킨다(권혜진,2011:

11).따라서 피부는 탄력이 없어지고 갈색의 주름진 피부가 되며 피부가 위축

되고 불규칙한 색소침착,기미,주근깨,일광 흑자 등 색소질환을 유발하며 검

버섯,쥐젖,피지 선 증식 등 양성질환을 유발한다.자외선 A는 다량으로 쬐이

지 않는 한 급성의 심각한 반응을 일으키지 않기 때문에 이제까지 위험시하지

는 않았지만,최근에 그 위험성을 무시할 수 없다는 것이 보고되고 있다.광노

화는 백인에게 최초로 정의 되었지만,유색인종에게도 일어나고 있고,자외선

을 많이 받는 고지주민에게서도 분명 하게 확인되고 있다(서지혜,2008:

20-21).

6)자외선에 의한 피부암(Skincancer)

21세기 들어 피부암 증가율은 세계적으로 걱정스러운 정도이다.자외선B가

원인으로 알려져 있고 드물게 자외선 C도 피부암의 유발 원인이라고 알려져

있다.뿐만 아니라 장시간 자외선에 노출될 경우에도 피부암이 유발할 수 있

다고 보고 있다.

피부암은 세계적으로 가장 많이 걸리는 암 중 하나이며,영국의 경우 매년

4만여 명의 환자가 발생한다.그 중 2만 8천 여명은 기저세포암 환자이고 7천

여 명은 편평세포암,4천에서 5천 명은 악성흑색종 환자이다.매년 피부암으로

사망하는 2천여 명 중 1천 5백여 명이 악성흑색종 환자이다.우리나라의 경우

는 매우 드물어 전체 악성종양 환자 중 피부암 환자는 4%～4.4%이며,피부과

외래 환자의 0.1%～0.8%정도이다(박윤기,2005:84).

7)일광 알레르기

광과민성 피부 질환 중에서 가장 흔히 발견되는 피부염으로서 일광으로 순

수하게 염증이 생기기보다는 특정 약물 복용이나 특정성분의 피부 도포 후에

발생된다.특정성분이 장파장인 자외선 A와 결합할 때 발생하는데 당연히 태

양에 노출된 부위 인 얼굴,목,팔과 다리에서 발견된다.접촉성 피부염과 매

우 유사한 형태로 시작 하 는데 주로 태양이 강한 여름철에 발생하는 것이 특

징이며 홍반,수포,인설 (피부에 서 하얗게 떨어지는 살의 부스러기)및 가피
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(피부병을 앓아 생긴 부스럼 딱지)가생겨 태선화(단단하고 거친 잔주름들이

커져서 더 뚜렷이 나타나는 피부병.피부염이오래 경과할 때 생긴다)로 발전

한다.

8)일광 두드러기

태양광선에 피부가 노출된 직후부터 소양감(아프고 가려운 느낌),홍반,수

포 등이 생기며 현기증을 느끼다가 심한 두통이 동반되기도 한다(서지혜,

2008:21).

9)피부암에 걸리기 쉬운 사람

일반적으로,주근깨가 많은 아이들은 피부가 그을리기보다 피부화상을 입는

경우가 많으며 피부암의 발병율도 높다.따라서 주근깨는 피부암의 발병과 간

접적으로 연관된다.조사에 의하면 주근깨를 가진 아이들은 자외선 차단제를

사용해야 한다.

Vancouver와 BritishColumbia에서 시행된 최근 조사에 의하면 데이비드 맥

린(DavidMcLean)박사는 주근깨를 가진 아이들에게서 자외선 차단제를 사용

한 경우에 그것을 사용하지 않은 경우와 비교할 때 새로운 점이 출현하는 정

도가 30%∼40%만큼 적다는 사실을 발견하였다.점과 주근깨는 피부암 발병

률을 높게 하므로 자외선 차단제의 사용은 더더욱 중요하다(김용석,2007:16).

제 3절.자외선 차단 방법

1.물리적 차단

자외선을 물리적으로 차단하는 방법으로는 의류,선글라스,양산,모자 등이

있다.옷은 기능성 옷이 아니더라도 자외선을 막기 위해서는 긴 소매 상의나

긴 바지가 도움이 되는데,직물의 구조나 조직의 치밀도가 방어력을 결정하는

주요 인자가 된다.면이나 폴리에스테르나 울은 투과율이 낮아 가공을 하지

않아도 자외선B를 90% 이상 차단한다.같은 소재일 때는 천이 두껍고 색상이

짙은 것을 선택하는 것이 좋다(신금순,2007:24).자외선을 차단해 주는 전문
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적인 의류가 있는데 UPF(UVProtectionFactor)라고 한다.

UPF란 의류의 자외선 차단지수(UVProtectionFactor)를 말하는데 UPF30

이상이 되면 자외선 97%정도를 차단할 수 있어 충분한 효과를 볼 수 있다.

현재 각종 브랜드에서 출시된 자외선 차단 의류들을 보면 제품에 따라 80%∼

95%까지 자외선을 차단하는 것으로 나타났다.그러나 자외선 차단의류는 일

반적으로 의류에 자외선 차단제를 코팅해 사용하기 때문에 1∼2년이 지나면

세탁 등으로 코팅 성분이 벗겨져 자외선 차단 기능이 떨어진다는 점도 고려해

야 한다(뉴시스,2008년 7월 3일).

선글라스는 특히 눈으로 들어오는 자외선을 차단하는데 가장 쉬운 방법이

다.자외선은 피부뿐만 아니라 눈에도 좋지 않다.자외선 차단을 위해서는 선

글라스를 쓰는 것이 좋은데,좋은 선글라스는 자외선 차단은 물론이고 눈부심

을 방지하기 위해서 가시광선도 차단해야 한다.빛이 선글라스를 통과하면서

색상에 따라 망막이 맺히는 초점이 달리지기 때문에 그 차이를 최소화할 수

있고 청색 빛의 산란을 차단할 수 있는 렌즈로 만든 선글라스가 좋다.선글라

스의 색은 회색,녹색,갈색 등이 좋고 색이 짙다고 해서 자외선 차단 효과가

큰 것은 아니다.오히려 너무 진하면 시야가 흐려져서 좋지 않다.요즘에 나오

는 대부분의 선글라스가 자외선을 막아주지만 구형 모델은 대개 그렇지 못했

다.대신 흡수되는 가시광선의 총량만을 감소시켜주므로 실상은 동공이 더 크

게 열려 자외선을 더 많이 받아들이는 사태를 초래했다.지금도 아이들이 장

난감으로 쓰고 다니기 좋아하는 싸구려 선글라스의 대부분은 자외선이 상당량

을 통과시킨다(최현석,2006:99).

양산은 특히 여성들의 자외선 차단의 매우 중요한 수단이다.자외선을 피하

기 위해 간혹 햇볕이 쨍쨍 내리쬐는 날에 검은 우산을 드는 사람들을 볼 수

있다.검은 우산이 양산보다도 자외선 차단효과가 높다는 이야기 때문이다.

그런데 일본의 우산 제조 회사에서 실시한 실험 결과에 따르면,우산의 색상

과 자외선은 거의 상관관계가 없다는 사실이 밝혀졌다.문제는 UV(자외선 차

단)가공 여부이다.UV가공이 확실하다면 자외선은 99%이상 차단할 수 있다.

따라서 우산이나 양산을 선택할 때는 색상이 아니라 UV가공 여부를 먼저 확

인해야 한다(라이프 엑스퍼트,2007:23).
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자외선을 차단해주는 물리적 차단 방법 중 모든 연령에게 인기 있는 것은

모자와 썬캡(SunCap)이다.챙에 자외선 차단 필터를 붙인 썬캡의 경우 자외

선을 95% 정도 막을 수 있다.고대로부터 태양 광선의 부작용을 막기 위하여

페르시아(Persia)사람들은 peltcap이라는 모자를 썼다(한승경,1992:1-4).아

주 오래전부터 모자는 자외선을 차단해주는 방법이었다.그늘도 자외선의 안

전지대는 아니므로 그늘 밑에서 쉴 때도 모자를 쓰고 있는 것이 바람직한 자

외선 차단법이다(정덕환,2011:158).

2.화학적 차단

자외선의 작용은 흡수,반사 및 산란에 의하여 방지될 수 있다(정종영,

2006:198).자외선 산란제는 분말상태의 안료를 이용하여 물리적인 방법으로

자외선과 가시광선을 반사 또는 분산시키는 불투명한 물질로서 자외선의 피부

침투를 막아 피부를 보호한다.차단효과가 우수하고 접촉성 피부염과 같은 부

작용은 없으나 불투명하기 때문에 크림이나 로션에 많이 배합하면 보기에 좋

지 않은 단점이 있다.자외선 산란제는 흡수제와 비교하여 산란하는 파장에

따라 선택성이 낮아,자외선을 산란하는 것보다 자외선 A의 차단제로서의 효

과가 있어 널리 사용되어 왔다.반면 자외선흡수제는 파장 400nm이하의 자외

선을 흡수하여 자외선에 의한 장애를 방지하기 위해 사용되며 자외선을 흡수

하여 화학적 방법으로 열과 진동으로 변환시켜 피부침투를 막아 피부를 보호

한다.자외선흡수제는 흡수파장에 대한 선택성이 있으며,자외선 B를 흡수하

는 것이 많고 자외선 A를 흡수하는 것은 조금 밖에 없으므로 열자외선흡수제

는 투명하기 때문에 보기에는 좋지만 많이 배합하게 되면 접촉성 피부염을 일

으킬 수 있으므로 국가별로 최대 배합 한도를 엄격히 규제하고 있다.(하병조,

1999:99).

햇볕에 타는 것을 방지하는 제품 즉,선스크린,선블럭 등은 UV-A와

UV-B의 피부 투과를 차단함으로써 자외선에 의한 장애를 방지할 목적으로

사용되며 제조기술 등 생산기술의 발달에 따라 새로운 유형이 계속 개발되고

있다.그 중 대표적인 제형은 유화 타입,고체상인 스틱타입,스프레이 타입

등이 있다.
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유화 타입은 자외선 차단화장품의 성분을 포함하는 유상을 수상에 유화한

수중유형(O/W)과 그 반대의 유중수형(W/O)의 2가지로 나눌 수 있다(서지혜,

2008:34).

수중유형(O/W)은 피부에 바른 후에 물이 증발하여 자외선 차단제가 피부에

균일하게 발라져 자외선을 차단한다(정현아,2007).산뜻한 사용감촉이 좋지만

높은 자외선 방지효과를 얻기 위해 다량의 자외선 흡수제를 배합할 필요가 있

으며,내수성 또한 높지 않다.유중수형(W/O)은 보습성과 화장 지속성이 뛰어

나지만 사용감에 유분감이 느껴지고 끈적이며 무거운 사용감을 주는 등의 단

점이 있으나 내수성이 강해 땀과 물에 잘 씻겨나가지 않는다(이태숙,2005:

46).

스틱 타입은 바를 때의 퍼짐성이 무겁기 때문에 신체 전체에 사용하는 것은

적합하지 않지만 높은 자외선 방지효과가 있으므로,코나 뺨 등 태양광선에

그을리기 쉬운 부위의 부분사용에 적합하며,최근에는 스틱형 밤타입 아니라

파우더 용기에 담아 화장하듯이 편하게 사용할 수 있는 제품도 판매되어지고

있다.에어로졸 타입은 거품상,스프레이 상태의 제품 형태로서 화장 한 후에

덧바르기 편하며 얼굴뿐만 아니라 전신에도 사용하기 유용하다.최근에는 가

스가 없는 타입의 용기가 개발되어 그 용도 확대가 기대되고 있다(서지혜,

2008:35).최근에는 자외선 차단제가 외부의 영향(물,땀,마찰 등)에 의하여

손실되는 것을 방지하기 위하여 내수성 즉,화장이 흩어지지 않는 도포막을

피부표면에 만드는 기술이 개발되어 자외선차단 화장품의 피부 보호성이 향상

되고 있다(이창숙,2009:81).

3.자외선에 의한 피부 타입분류

Fitzpatrick(1974)은 피부의 홍반과 흑화의 정도가 사람에 따라 다르다는 사

실을 근거로 피부를 6가지 유형(피부유형Ⅰ～Ⅵ)으로 분류하였다.즉,봄부터

여름에 걸쳐 처음에는 아무것도 바르지 않고 30～40분 정도일광욕을 할 때

홍반은 발생하지만 결코 흑화 되지 않는 사람을 피부유형Ⅰ,홍반은 일으키지

만 거의 흑화 되지 않은 사람을 피부유형Ⅱ로 분류한다.피부유형Ⅰ과Ⅱ는 자

외선의 감수성이 상당히 높다.
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또 홍반을 일으키고 서서히 흑화 되는 사람을 피부유형Ⅲ으로 분류하며 이

유형은 자외선에 대한 감수성은 높다.약간의 홍반을 일으키고 곧 흑화 되는

사람을 피부유형Ⅳ에 분류하며 이 유형은 자외선의 감수성은 중간정도로 높

다.

거의 홍반을 일으키기 않지만 반드시 흑화 되는 사람을 피부유형Ⅴ로 분류

하고 이 유형은 자외선의 감수성은 약간 높다.마지막으로 홍반을 일으키지

않고 매우 흑화 된 사람을 피부유형Ⅵ으로 분류하며 이 유형의 자외선의 감수

성 반응은 없다(이향우,2005:96).

4.자외선 차단지수(SunProtectionFactor;SPF)

1978년 미국에서 SPF에 관한 기준이 만들어진 이후 세계 각국에서 SPF에

관한 기준이 설정되고 있다(하병조,1999:99). 우리나라는 2007년 7월 이후

기능성화장품으로 만들어지는 모든 자외선 차단제의 경우 필수적으로 자외선

차단지수를 표시할 것을 요하며 광피부형,최소 홍반량 및 지표자외선(UV-A,

UV-B)의 측정결과를 이용한 자외선 차단지수는 자외선 차단제품 개발 및 국

민 보건에 유용하게 쓰이고 있다.

자외선 차단지수란 태양광선 중 280～320nm의 파장을 가진 자외선 B를 차

단하는 제품의 차단효과를 나타내는 지수를 말한다.SPF라는 자외선 차단지

수의 개념은 오스트리아의 프란츠 그라이터(FranzGreiter)에 의해 처음으로

제안되어 미국식품의약국(FoodandDrugAdministration:FDA)에 의해 채택

되었고,자외선 차단제품의 효과를 나타내는 지수로서 자외선 차단제를 도포

하지 않은 부위에 자외선 B를 조사하여 얻은 최소홍반량(Minimum

ErythemalDose:MED)으로 자외선 차단제품을 사용하여 얻은 최소홍반량을

나눈 값이다.

자외선 차단지수는 얼마 동안이나 피부를 태우지 않고 햇볕에 노출 시킬 수

있는지를 측정하는 수치로서 아무것도 바르지 않는 맨살에 햇볕을 조사하였을

때 최초 홍반을 일으키는데 걸리는 시간을 말한다.인종별로 차이가 있는데

백인은 15분,황인종은 20분,흑인은 25분 정도이다.그러나 땀에 씻기는 등

제품이 소실되거나 자외선 강도가 아주 강한 지역 등 주위 환경 및 조건이 달
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라지면 그 차단효과의 지속시간이 변할 수 있다.

자외선 차단지수의 측정방법은 각 나라별로 실정에 적합한 방법을 갖고있

다.그러나 우리나라에서는 미국 FDA방법,유럽화장품공업회(COLIPA)방법,

일본화장품공업협회방법 및 우리나라 측정방법 등 4가지 방법에 의해 측정된

지수만을 인정하고 있다(이창숙,2009).

또한 자외선에 대한 감수성을 나타내는 하나의 지표로 최소홍반량(Minimal

ErythemaDose;MED)이 이용되는데(이향우,2008:96).이것은 자외선 차단

지수 측정시 사용되는 자외선 B를 사람의 피부에 조사한 후 16～24시간에서

조사영역의 거의 대부분에 홍반을 나타낼 수 있는 최소한의 자외선 양을 말한

다.최소홍반량은 피부의 조건,자외선의 종류,외부 환경 등과 같은 요인에

의해 각기 다르게 나타나며 특히 인종간에 최소홍반량의 차이가 가장 두드러

진다(정현아,2007).

자외선 A차단지수(ProtectionFactorofUV-A;PFA)는 자외선 중 320～

400nm의 파장을 가진 자외선 A를 차단하는 제품의 차단효과를 나타내는 지

수를 말하는 것으로 제품을 도포한 피부와 도포하지 않는 피부에 인공광원으

로부터 자외선 A를 25% 이하 일정한 비로 중량 하여 조사한 다음 2∼4시간

후에 피부가 흑화를 일으키는데 이때 흑화가 일어나는 최소자외선량을 최소지

속형 즉시흑화량(MinialPersistentPigmentdarkeningDose;MPPD)이라고

하며,자외선 차단제품 도포부위와 제품을 도포하지 않은 부위의 최소지속형

흑화량비를 자외선 A차단지수(PFA)라고 한다(이태숙,2005:37).

자외선 A 차단효과는 수치로 표시하지 않고 차단의 정도를 등급으로 분류

하여 표시하고 있으며 자외선 A차단효과의 정도를 의미한다.그 차단효과의

정도는 PA+,PA++,PA+++로 나누어 표시하며 +가 많을수록 차단효과가 크

다.즉,자외선 A차단지수(PFA)는 자외선 차단제를 도포한 피부의 최소지속

형 즉시흑화량이 자외선 차단제를 도포하지 않는 피부의 최소지속형 즉시흑화

량의 몇 배에 해당하는 가를 나타내는 숫자이며 자외선 차단등급(PA)은 자외

선 A차단효과의 정도를 나타내는 것이다(정현아,2006:26).

5.자외선 차단제의 부작용
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자외선 차단제에 의하여 발생되는 부작용은 알레르기성 접촉피부염보다는

단순한 자극성 접촉피부염이 많다.그러나 이들 부작용들은 모두 화학적인 차

단제에 의해 발생되고 물리적인 차단제는 이러한 반응을 일으키지 않는다.일

반적으로 자외선은 기온과 반사량에 의해 흡수되는 정도가 다르며 주위의 온

도가 높으면 더 잘 흡수되는 경향이 있다.광과민증 환자에서 치료나 예방을

위하여 또는 정상인에서 광방어를 위하여 자외선 차단제를 도포한 후 오히려

피부염이 새로 생기거나 기존의 질병이 피부염으로 인하여 도리어 악화되는

경우가 있다(이태숙,2005:41).

자외선 차단제에 의한 접촉피부염(contactdermatitis)은 성분 중 파바

(PABA),파바 에스테르(PABA ester),벤조페논(benzophenone),신나메이트

(cinnamate)등에 의해 유발되며 기본성분으로는 파라벤스(parabens),라놀린

(lanolin)에 의하여 잘 유발된다.광접촉피부염(photocontactdermatitis)은 원인

물질 접촉과 자외선이 동시에 작용하여 발생하는 접촉피부염을 말하며 사용에

주의가 필요하다.이런 화학적 자외선 차단제의 부작용을 피하기 위해 파바-

프리(PABA-free),벤조페논-프리(benzophenone-free)제품이 개발되었고 더

욱 효과적인 물리적 차단제의 개발에 박차를 가하게 되었다(이창숙,2008:81).

제 4절.영유아 피부의 자외선 차단

1.영유아의 개념

‘영아’라 함은 만 1세 미만의 아동을 말하며,‘유아’라 함은 만1세 이상 만6

세 미만의 아동을 말한다(영유아보육법 제2조1항).즉,초등학교에 입학하기

전의 취학전유아를 지칭하기도 하고 유치원에 다니는 3∼5세 유아들을 말하

기도 한다(이금희,2011:6).

또한 보육시설에 다니는 0∼6세 유아나 더 나아가 12세까지의 아동 전기를

모두 유아로 보기도 한다.그러나 일반적으로는 유아기의 상한선을 6세로 잡

는 것이 바람직하다고 본다.모자보건법 제2조에서도 “영유아라 함은 출생 후

6세 미만의 자를 말한다.”라고 규정하고 있다.즉 영유아란 0세에서 6세 사이

의 아동을 뜻한다.그리고 유아기는 태아기,2세까지의 영아기,3∼4세까지의
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유아원시기,4∼6세의 유치원기 등을 포함한다(윤희정,2011:8).이에 본 연구

에서는 갓 태어난 영아부터 취학 전 유아인 6세까지의 유아를 지칭하여 영유

아라 지정하였다.

2.영유아 피부의 특징

1)피지량

피부표면은 주로 피지선에서 분비된 지질(피지)로 덮여있는데 피지 중에 함

유된 지방산은 어느 정도의 살균 작용을 가지고 있으며 땀과 혼합하여 천연크

림과 같은 피부보호막을 형성한다.이 보호막은 수분을 흡수 하거나 방출하는

기능을 갖고 있으며 피부의 수분과 유분의 균형을 유지해줌으로서 피부를 촉

촉하고 매끄럽게 유지시켜 준다.

유아기 때에 피지를 분비하는 피지선은 임신 6개월경에 발달하여 지질을 분

비하며 이것이 태지로 되어 태아의 피부를 감싸고 임신 중 외부로부터의 자극

과 이물질 등으로부터 보호한다.그러나 출생 후 아기의 피지 분비량은 생후

3개월까지는 태아기에 모체로부터 유래하는 안드로겐(androgen)이라는 호르몬

의 영향에 의해 성인과 유사하나 생후 3개월 후부터 사춘기 전까지는 성인의

약 1/3로 저하되어 세균감염에 취약하고 주위환경에 그대로 노출이 되어 피부

는 꺼칠꺼칠하고 건조한 상태로 되기 쉽다(국홍일,1999:92).

유아는 피지량(피부 유분량)이 10.5%,어린이는 18.8%,성인은 50.3%로 아기

들의 피지량은 어른의 5분의 1수준이어서 피지가 분비되지 않는다고 한다(정

유현,2008).

2)표피의 수분함유량

피부는 자체적으로 수분보유기능을 갖고 있으며 피부의 가장 바깥쪽에 있는

각질층은 물리적,화학적 외부 인자로부터 신체를 보호하는 역할을 한다.표피

(epidermis)와 진피(dermis)를 합한 전체 피부층의 수분함유량은 신생아기에

74.5%,유아기에 69.4%,성인기에 64%로 감소하게 된다.

단 각질층의 수분함유량은 매우 적은 것으로 나타나며 이것은 신생아나 유
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아의 피부가 얇아 수분의 증발을 방어하지 못하는데 기인하며 결과적으로 피

부가 건성화되기 쉽고 외부환경에 민감하게 반응하는 것을 의미한다(한영숙,

2011:26).

3)땀샘

인간의 피부에 땀샘은 약 200만개가 분포되어 있으며 온열,운동,신경자극,

더위 등의 영향에 의해 에크린 땀샘이 자극되어 땀이 분비된다.이러한 땀샘

은 보통 임신 28주경에 완성되며 그 후로는 더 이상 만들어지지 않는다.유아

기 때의 땀샘의 수는 성인과 동일하지만 아기의 신체 표면적이 작으므로 단위

면적당 땀샘 수는 아기가 훨씬 많다.땀샘 수는 1㎠당 평균 약 500개로 단위

면적당 분비되는 땀의 분비량은 어른들보다 상대적으로 훨씬 많다는 것을 의

미하며 땀의 분비가 많아지면 처음에는 피부표면이 산성을 나타내고 나중에는

알칼리성(alkalinity)을 띠게 되어 세균감염이 쉬워진다.또한 땀샘기능이 미숙

한 신생아는 외부의 온도변화에 대응할 수 없고 그로 인해 체온상승,땀띠를

일으키는 경우가 많다.아기피부는 생후 2년 정도 경과되어야 땀샘기능을 완

전히 정상화할 수 있다(한영숙,2011:26).

4)피부의 산도

신생아 때의 피부산도는 생후 2주경까지의 피부표면의 pH는 6∼7정도,생

후 1개월에는 5∼6정도를 나타내며 유아기부터 점차 낮아진다.생후 2주까지

의 pH가 중성인 것은 태반의 pH가 중성(약 7.4)이므로 그의 영향을 받고 있

기 때문이며 이로 인해 신생아의 피부보호기능은 떨어지고 피부가 민감하게

되어 외부 자극물질에 쉽게 자극을 받아 미생물의 번식을 저해하는 작용이 약

해져 질병에 대한 저항력도 떨어진다.그러나 생후 2주후면 신생아의 피부산

도는 급격히 상승해 세균에 의한 피부감염을 강력히 방어하는 기능을 갖게 된

다(이향우,2008:62).

5)멜라닌세포 기능

멜라닌세포는 멜라닌이라는 색소를 만들어 자외선으로부터 피부가 손상되지
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않도록 보호하는 기능을 한다(박길애,2010:13).

6)피부 자연치유력

영유아 피부는 작은 자극에도 민감하지만 성인보다 재생 능력이 높아 약간

의 관리나 치료만으로도 빠른 시간 안에 원상 복구가 가능하여 흉터가 잘 생

기지 않는다(이경화,2005:9).

3.자외선 차단방법

햇볕이 강할 때는 덥더라도 약간 헐렁한 긴 소매 옷을 입혀주어 자외선이

피부에 직접 닿는 것을 방지한다.영유아 피부는 성인 피부에 비해 흡수 능력

이 뛰어나고 민감하다.따라서 연약한 영유아 피부에 자극을 주지 않으면서

UV-A와 UV-B를 동시에 차단할 수 있는 효과가 뛰어난 유아용 제품을 선택

해야 한다.혹시 알레르기 반응이 생길 수 있으니 우선 손목에 발라 테스트

해보고 아무 자극이 없다는 것을 확인한 후 사용하는 것이 안전하다.맞는 제

품이라면 여름뿐 아니라 사계절 내내 바르는 것이 좋다.자외선 차단 화장품

은 함유된 자외선 차단 성분이 그 기능을 발휘하기 위하여 피부 표면에 균일

한 상태로 흡착되어야 하며 이를 위해 최소한 30분 정도의 시간이 필요하다.

또한 자외선 차단 화장품은 메이크업과 같은 것이므로 저녁에는 반드시 깨끗

하게 씻어내야 한다.

특히 9세 이하 아이의 경우 멜라닌 색소가 완전히 형성되지 않아 외부 물질을

잘 흡수하기 때문에 피부가 자외선에 손상되기 쉽다.어린이의 경우 SPF15～

25/PA++정도가 적당하고 야외에 외출할 때는 SPF30/PA++이상의 제품을

바르는 것이 좋다(박길애,2010:10).어른에 비해 훨씬 연약하고 외부물질을

잘 흡수하므로 어린이용 자외선 차단제는 케미컬 프리(chemicalfree)라고 되

어 있는 무기자외선 차단(산란)제품을 사용하는 것이 피부에 무리가 없다.가

능하면 무향,무색소,무방부제 제품을 사용하며,제품을 바르기 전에 먼저 보

습제를 충분히 발라 수분공급을 해 주면 손상이 적다(김지원,2010:31-32).
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제 3장 연구방법

제 1절.연구 대상자 및 기간

본 연구에서는 경기도 안산,수원,천안에 거주하는 20∼50대 미취학 자녀를

둔 부모를 대상으로 연령별,학력별,직업별,소득별로 할당하여 표본을 선출

하였다.조사기간은 2012년 10월 1일부터 11월 1일까지 문화센터,어린이집,

보건소 그리고 공원을 중심으로 총 450부의 설문지가 배부되어 그 중 미완성

된 자료나 응답이 불완전한 50부와 분실된 자료 9부를 제외한 391부가 최종

분석 자료로 사용되었다.구체적인 연구 대상자를 살펴보면 20대 47명,30대

297명, 40대 53명으로 무기명 자기기입식 설문지를(self-administrated

questionnaire)통한 방법으로 자료를 수집하여 분석에 이용하였다.

제 2절.연구 도구

본 연구에서는 영유아 부모의 자외선 차단제에 대한 인지도와 사용실태를

파악하기 위하여 국내 선행연구인 (곽민정,2007),(김희정,2009),(곽은

영,2011)의 연구에서 사용된 문헌고찰을 통해 관련된 문항을 참조하여 본 연

구의 목적에 맞게 재구성 하였다.설문지는 크게 6가지 요인으로 구성되어 있

으며,인구통계학적특성 6문항,자외선의 지식정도 7문항,차단제품의 지식정

도 5문항,자외선 차단제의 구매현황 실태조사 5문항,자외선 차단제의 적용

방법 실태조사 10문항,자외선 차단제의 만족도 실태조사 5문항 등 총 38문항

으로 구성 하였다.설문지는 대상자들이 무기명으로 응답하는 것을 원칙으로

하여 구성 하였다.
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제 3절.연구 설계

사전조사

↓

본 조사

경기지역 거주 20∼50대 영유아 자녀를 둔 부모 391명

연구대상자의

일반적인특성

6문항

자외선의

지식정도

7문항

자외선 차단제

지식정도

5문항

자외선

차단제의

구매현황 실태

5문항

자외선

차단제의

적용방법 실태

10문항

자외선

차단제의

만족도 실태

5문항

↓

연구대상자의 일반적인특성 ------------ 빈도 분석(FrequencyAnalysis)

자외선의 지식정도 ------------- 교차분석(p)

자외선 차단제의 지식정도 ------------- 교차분석(p)

자외선 차단제의 구매현황 실태 ------------- 교차분석(p)

자외선 차단제의 적용방법 실태 ------------- 교차분석(p)

자외선 차단제의 만족도 실태 ------------- 교차분석(p)

↓

해석 및 결론도출

<그림 1>연구설계도
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제 4절.자료수집 및 분석방법

본 연구의 자료 분석 방법으로 수집된 자료의 통계처리는 데이터 코딩(data

coding)과 데이터 클리닝(data cleaning)과정을 거쳐, SPSS(Statistical

PackageforSocialScience)v.21.0통계패키지 프로그램을 활용하여 분석하

였으며 구체적으로 다음과 같은 분석을 실시하였다.

첫째,조사대상자의 일반적인 특성을 알아보기 위하여 빈도분석(Frequency

Analysis)을 실시하였다.

둘째,범주형 자료에서 비모수 기법인 경우 교차분석(p)을 실시하여 집단

간의 차이를 살펴보았다.

※빈도분석:수집한 자료의 특성을 파악하기 위한 첫 번째 단계로 원자료(row

date)의 분포현황을 파악하여 변수들의 빈도,주심경향치,분포도 등 변수의

개략적 특성을 살펴보는 분석방법이다.

※:명목자료를 이용하여 두 변수간의 상호관련성을 알아보고자 할 때 이용

되는 기법으로 통계량으로는 교차분석이라고도 한다.
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제 4장 연구결과

제 1절.연구대상자의 특성

다음은 연구대상자의 일반적인 특성을 알아보기 위해 빈도분석을 실시한 결과

이다.

1.연구 대상자의 일반적인 특성

연구대상자의 일반적인 특성에 대한 분포는 [표 1]과 같다.연령별로 30

대 74.8%,40대가 13.4%,20대가 11.8% 이고,자녀수로는 1자녀인 경우

46.3%,2자녀인 경우 43.3%,3자녀인 경우 9.3%,4자녀인 경우 1.0%였다.

학력별로는 전문대졸이 34.0%,대졸 이상이 34.0%,고졸이 32.0%였다.직업별

로는 주부가 59.9%,전문직 11.6%,사무직이 10.1%,판매직이 9.3%,기타

7.8%,생산 관리직이 0.8%,경영 관리직이 0.5% 순으로 나타났다.자녀의 연

령은 6∼7세가 23.9%,13개월(2세)∼3세가 27.7%,0∼12개월 이하가 20.9%,5

세 13.8%,4세 13.6% 순으로 나타났다.소득별로는 250∼350만원 미만 층이

35.8%,250만원 미만 층이 25.2%,350∼500만원 미만이 22.2%,500만원 이상

이 16.9% 순으로 나타났다.
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[표 1]연구대상자의 일반적인 특성

구분 빈도(N) 백분율(%)

연령

20대 47 11.8

30대 297 74.8

40대 53 13.4

자녀수

1명 184 46.3

2명 172 43.3

3명 37 9.3

4명 4 1.0

학력

고졸 127 32.0

전문대졸 135 34.0

대졸 이상 135 34.0

직업

경영 관리직 2 .5

전문직 46 11.6

사무직 40 10.1

판매직 37 9.3

생산 관리직 3 .8

주부 238 59.9

기타 31 7.8

자녀연령

0∼12개월 이하 89 20.9

13개월(2세)∼3세 118 27.7

4세 58 13.6

5세 59 13.8

6세∼7세(취학 전) 102 23.9

월평균소득

250만원 미만 100 25.2

250∼350만원 미만 142 35.8

350∼500만원 미만 88 22.2

500만원 이상 67 16.9

합계 397 100.0
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제 2절.자외선의 지식정도

다음은 영유아 부모의 자외선에 대한 지식정도를 알아보고,연구대상자

의 인구통계학적 특성에 따라 차이가 있는지를 알아보기 위하여 교차분석

을 실시한 결과이다.

1.색소 침착을 만드는 자외선

자외선의 종류 중 색소 침착과 주름을 만드는 자외선이 무엇인지에 대하여

분석한 결과로 정답은 자외선 A인데,[표2]에서 보는바와 같이 전체의 49.1%

가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 30.5%,자외선 B가 13.4%,자외선 C가

5.8%,적외선이 1.3% 순으로 나타났다.

연령별로 보면,자외선 A와 자외선 B,적외선이라는 응답이 40대에서 높게

나타났고,자외선C가 20대에서 높게 나타났으며,또한 30대에서 모르겠다는

응답이 높게 나타났다.

학력별로 보면,자외선A와 자외선C라는 응답이 대졸이상에서 높게 나타났

고,자외선 B가 전문대졸에서 높게 나타났으며,모르겠다는 응답이 전문대졸

에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,자외선A가 250만원 미만 층에서 높게 나타났고,자외선B가

500만원 이상 층에서 높게 나타났고,자외선C가 250∼350만원 미만 층에서 높

게 나타났다.적외선은 350∼500만원 미만층에서 높게 나타났으며,모르겠다는

응답 또한 350∼500만원 미만층에서 높게 나타났다.

이로써,자외선의 종류 중 색소 침착과 주름을 만드는 자외선이 무엇인지에

대하여 전체의 49.1%가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 30.5%,자외선 B가

13.4%,자외선 C가 5.8%,적외선이 1.3%로 나타났다.
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[표 2]자외선의 종류 중 색소 침착과 주름을 만드는 자외선

구분 자외선A 자외선B 자외선C 적외선 모르겠다 전체  (p)

연령

20대
14 5 6 0 22 47

8.380

(.397)

29.8% 10.6% 12.8% .0% 46.8% 100.0%

30대
89 38 14 4 152 297

30.0% 12.8% 4.7% 1.3% 51.2% 100.0%

40대
18 10 3 1 21 53

34.0% 18.9% 5.7% 1.9% 39.6% 100.0%

학력

고졸
39 16 6 1 65 127

4.715

(.788)

30.7% 12.6% 4.7% .8% 51.2% 100.0%

전문대졸
35 19 8 3 70 135

25.9% 14.1% 5.9% 2.2% 51.9% 100.0%

대졸 이상
47 18 9 1 60 135

34.8% 13.3% 6.7% .7% 44.4% 100.0%

월

평균소

득

250만원

미만

38 13 5 2 42 100

10.615

(.562)

38.0% 13.0% 5.0% 2.0% 42.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

41 20 9 1 71 142

28.9% 14.1% 6.3% .7% 50.0% 100.0%

350∼500

만원 미만

21 9 4 2 52 88

23.9% 10.2% 4.5% 2.3% 59.1% 100.0%

500만원

이상

21 11 5 0 30 67

31.3% 16.4% 7.5% .0% 44.8% 100.0%

전체
121 53 23 5 195 397

30.5% 13.4% 5.8% 1.3% 49.1% 100.0%
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2.피부를 붉게 태우는 자외선

자외선의 종류 중 피부를 붉게 태우는 자외선이 무엇인가에 대하여 분석한

결과 정답은 자외선 B인데,[표 3]에서 보는바와 같이 전체의 49.6%가 모르겠

다고 답하였고,자외선 B가 21.9%%,자외선 A가 18.1%,자외선 C가 5.5%,적

외선이 4.8% 순으로 나타났다.

연령별로 보면,자외선 A와 자외선 C,적외선이라는 응답이 40대에서 높게

나타났고,자외선B가 20대에서 높게 나타났으며,또한 20대에서 모르겠다는

응답이 높게 나타났다.

학력별로 보면,자외선A라는 응답이 전문대졸에서 높게 나타났고,자외선 B

와 자외선C라는 응답이 대졸이상에서 높게 나타났다.모르겠다는 응답은 고졸

에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,자외선A가 350∼500만원 미만 층에서 높게 나타났고,자외

선B가 250만원 미만 층에서 높게 나타났고,자외선C가 350∼500만원 미만 층

에서 높게 나타났다.적외선은 250∼350만원 미만 층에서 높게 나타났으며,모

르겠다는 응답이 350∼500만원 미만 층에서 높게 나타났다.

이러한 결과는 자외선의 종류 중 피부가 붉게 태우는 자외선이 무엇인가에

대하여,전체의 49.6%가 모르겠다고 답하였고,자외선 B가 21.9%,자외선 A가

18.1%,자외선 C가 5.5%,적외선이 4.8%로 나타났다.
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[표 3]자외선의 종류 중 피부가 붉게 태우는 자외선

구분 자외선A 자외선B 자외선C 적외선 모르겠다 전체 (p)

연령

20대
8 13 1 1 24 47

8.621

(.375)

17.0% 27.7% 2.1% 2.1% 51.1% 100.0%

30대
51 65 15 15 151 297

17.2% 21.9% 5.1% 5.1% 50.8% 100.0%

40대
13 9 6 3 22 53

24.5% 17.0% 11.3% 5.7% 41.5% 100.0%

학력

고졸
19 27 8 5 68 127

6.466

(.595)

15.0% 21.3% 6.3% 3.9% 53.5% 100.0%

전문대졸
31 28 4 7 65 135

23.0% 20.7% 3.0% 5.2% 48.1% 100.0%

대졸 이상
22 32 10 7 64 135

16.3% 23.7% 7.4% 5.2% 47.4% 100.0%

월평균

소득

250만원

미만

14 29 6 4 47 100

10.804

(.546)

14.0% 29.0% 6.0% 4.0% 47.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

28 29 7 10 68 142

19.7% 20.4% 4.9% 7.0% 47.9% 100.0%

350∼500

만원 미만

18 12 6 3 49 88

20.5% 13.6% 6.8% 3.4% 55.7% 100.0%

500만원

이상

12 17 3 2 33 67

17.9% 25.4% 4.5% 3.0% 49.3% 100.0%

전체
72 87 22 19 197 397

18.1% 21.9% 5.5% 4.8% 49.6% 100.0%



-30-

3.집안으로 들어오는 자외선

집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선은 무엇인지에 대하

여 [표 4]에서 보는바와 같이 전체의 56.4%가 모르겠다고 답하였고,자외선

A가 20.9%,자외선 B가 10.6%,자외선 C가 7.1%,적외선이 5.0% 순으로 나타

났다.

연령별로 보면,자외선 A가 40대에서 높게 나타났고,자외선B와 자외선 C

가 30대에서 높게 나타났다.적외선은 20대에서 높게 나타났다.그리고 30대에

서 모르겠다는 응답도 높게 나타났다.

학력별로 보면,자외선A와 자외선C라는 응답이 대졸에서 높게 나타났고,자

외선 B와 적외선이라는 응답이 고졸에서 높게 나타났다.모르겠다는 응답도

고졸에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,자외선A가 250만원 미만 층에서 높게 나타났고,자외선B와

자외선C가 250∼350만원 미만 층에서 높게 나타났고,적외선은 350∼500만원

미만 층에서 높게 나타났다.모르겠다는 응답이 350∼500만원 미만 층에서 높

게 나타났다.

이로써,집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선은 무엇인지

에 대하여 전체의 56.4%가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 20.9%,자외선

B가 10.6%,자외선 C가 7.1%,적외선이 5.0% 순으로 응답한 것을 알 수 있다.
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[표 4]집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선

구분 자외선A 자외선B 자외선C 적외선 모르겠다 전체 (p)

연령

20대
10 4 3 4 26 47

8.505

(.386)

21.3% 8.5% 6.4% 8.5% 55.3% 100.0%

30대
55 33 22 15 172 297

18.5% 11.1% 7.4% 5.1% 57.9% 100.0%

40대
18 5 3 1 26 53

34.0% 9.4% 5.7% 1.9% 49.1% 100.0%

학력

고졸
20 16 8 7 76 127

6.607

(.580)

15.7% 12.6% 6.3% 5.5% 59.8% 100.0%

전문대졸
29 13 8 5 80 135

21.5% 9.6% 5.9% 3.7% 59.3% 100.0%

대졸 이상
34 13 12 8 68 135

25.2% 9.6% 8.9% 5.9% 50.4% 100.0%

월평

균소

득

250만원

미만

22 10 5 6 57 100

7.292

(.838)

22.0% 10.0% 5.0% 6.0% 57.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

31 15 13 5 78 142

21.8% 10.6% 9.2% 3.5% 54.9% 100.0%

350∼500

만원 미만

16 7 4 6 55 88

18.2% 8.0% 4.5% 6.8% 62.5% 100.0%

500만원

이상

14 10 6 3 34 67

20.9% 14.9% 9.0% 4.5% 50.7% 100.0%

전체
83 42 28 20 224 397

20.9% 10.6% 7.1% 5.0% 56.4% 100.0%
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4.자외선 정보 습득

햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 주로 어떤 매체를 통하여 알

게 되었는지에 대해,[표 5]에서 보는바와 같이 전체의 63.4%가 매체를 통한

정보습득,인터넷 검색이 18.8%,화장품회사 광고가 9.2%,지인으로부터가

6.7%,적극적 학습을 통한 정보획득이 1.9% 순으로 나타났다.

연령별로 보면,매체를 통한 정보습득과 지인으로부터,인터넷 검색에서 20

대가 높게 나타났고,화장품회사 광고,적극적 학습을 통한 정보획득은 40대에

서 높게 나타났다.

학력별로 보면,매체를 통한 정보습득과 지인으로부터,화장품회사 광고는

고졸에서 높게 나타났고,인터넷 검색에서는 대졸이상에서 높게 나타났다.적

극적 학습을 통한 정보획득은 전문대졸에서 높게 나타났다.

소득별로는,매체를 통한 정보습득은 250만원 미만층에서,지인으로부터와

인터넷 검색,화장품회사 광고는 250∼350만원 미만층에서,적극적 학습을 통

한 정보획득은 350∼500만원 미만층에서 높게 나타났다.

이로 인해,햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 주로 어떤 매체

를 통하여 알게 되었는지에 대해,전체의 63.4%가 매체를 통한 정보습득,인

터넷 검색이 18.8%,화장품회사 광고가 9.2%,지인으로부터가 6.7%,적극적

학습을 통한 정보획득이 1.9% 순으로 알 수 있다.
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[표 5]햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 얻게 되는 경로

구분

매체를 통한

정보습득(TV,

라디오,신문)

지인

인터넷

검색(블로그,S

NS등)

화장품회사

광고(판매원,

미용지,

POP)적외선

적극적학습을

통한정보습득

(학교,미용

강좌등)

모르겠다

합계

연령

20대
37 5 12 3 45

64.9% 8.8% 21.1% 5.3% 78.9%

30대
228 24 68 31 7 275

63.7% 6.7% 19.0% 8.7% 2.0% 76.8%

40대
38 3 10 10 2 52

60.3% 4.8% 15.9% 15.9% 3.2% 82.5%

학력

고졸
105 14 21 17 2 124

66.0% 8.8% 13.2% 10.7% 1.3% 78.0%

전문대졸
101 11 33 11 4 122

63.1% 6.9% 20.6% 6.9% 2.5% 76.3%

대졸 이상
97 7 36 16 3 126

61.0% 4.4% 22.6% 10.1% 1.9% 79.2%

월

평균

소득

250만원

미만

87 8 15 9 2 95

71.9% 6.6% 12.4% 7.4% 1.7% 78.5%

250∼350

만원 미만

98 16 33 20 3 129

57.6% 9.4% 19.4% 11.8% 1.8% 75.9%

350∼500

만원 미만

67 6 20 10 3 85

63.2% 5.7% 18.9% 9.4% 2.8% 80.2%

500만원

이상

51 2 22 5 1 63

63.0% 2.5% 27.2% 6.2% 1.2% 77.8%

전체
303 32 90 44 9 372

63.4% 6.7% 18.8% 9.2% 1.9% 77.8%
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5.자외선의 긍정적인 영향

자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍정적인 부분이 무엇인지에 대해

분석한 결과 정답은 비타민 D인데,[표 6]에서 보는바와 같이 전체의 56.9%가

비타민D생성,23.9%가 모르겠다,9.1%가 비타민A생성,8.1% 비타민C생성,

2.0%가 없다 라고 하였다.

연령별로 보면,40대에서 비타민C생성과 비타민D생성이 높게 나타났고,비

타민A생성과 없다라는 응답이 30대에서 높게 나타났으며,모르겠다는 응답이

20대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면,비타민C생성은 고졸에서 높게 나타났고,비타민D생성은 전

문대졸과 대졸에서 높게 나타났으며,비타민A생성과 없다라는 응답이 대졸이

상에서 높게 나타났고,모르겠다는 응답이 고졸에서 높게 나타났다(p<.05).

소득별로 보면,250만원 미만에서 비타민C생성과 비타민D생성이 높게 나타

났고,비타민A생성은 500만원 이상층 에서 높았다.없다라는 응답은 350∼500

만원 미만층에서 높게 나타났으며,모르겠다는 응답이 250∼350만원 미만에서

높게 나타났다(p<.05).

이로 인해,자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍정적인 부분이 무엇

인지에 대해,전체의 56.9%가 비타민 D생성,23.9%가 모르겠다,9.1%가 비타

민 A생성,8.1% 비타민 C생성,2.0%가 없다라고 응답한 것을 알 수 있다.
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[표 6]자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍정적인 부분

구분
비타민

C생성

비타민

D생성

비타민

A생성
없다 모르겠다 전체 (p)

연령

20대
2 25 4 0 16 47

7.842(.449)

4.3% 53.2% 8.5% .0% 34.0% 100.0%

30대
24 168 29 8 68 297

8.1% 56.6% 9.8% 2.7% 22.9% 100.0%

40대
6 33 3 0 11 53

11.3% 62.3% 5.7% .0% 20.8% 100.0%

학력

고졸
12 62 9 1 43 127

17.168*(.028)

9.4% 48.8% 7.1% .8% 33.9% 100.0%

전문대졸
11 82 9 3 30 135

8.1% 60.7% 6.7% 2.2% 22.2% 100.0%

대졸 이상
9 82 18 4 22 135

6.7% 60.7% 13.3% 3.0% 16.3% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

10 63 6 2 19 100

21.698*(.041)

10.0% 63.0% 6.0% 2.0% 19.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

12 82 8 1 39 142

8.5% 57.7% 5.6% .7% 27.5% 100.0%

350∼500

만원 미만

4 50 8 3 23 88

4.5% 56.8% 9.1% 3.4% 26.1% 100.0%

500만원 이상
6 31 14 2 14 67

9.0% 46.3% 20.9% 3.0% 20.9% 100.0%

전체
32 226 36 8 95 397

8.1% 56.9% 9.1% 2.0% 23.9% 100.0%

*p<.05
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6.자외선 A,자외선 B,자외선 C의 지식정도

보기 중 틀렸다고 생각되는 질문에 대한 결과 정답은 스키장이나 바다가 잔

디밭이나 도로보다 자외선이 더 강하다 인데,[표 7]에서 보는바와 같이 ‘스키

장이나 바다 보다 잔디밭이나 도로가 자외선이 더 강하다’는 것이 48.9%,‘6개

월 이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한다’는 것이 25.4%,‘자외선B

에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유발한다’는 것이 10.1%,

‘실내에서도 자외선에 노출되므로 자외선 차단제를 사용해야한다’가 8.1%,‘자

외선과 피부암은 관련이 있다’가 7.6% 순으로 나타났다.

연령별로는 ‘자외선B에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유

발한다’는 20대가 높게 나타났고,‘자외선과 피부암은 관련이 있다’와 ‘6개월

이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한다’는 30대에서 높았으며,‘실내

에서도 자외선에 노출되므로 자외선 차단제를 사용해야한다’에서 높게 나타났

다.

학력별로는 ‘자외선B에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유

발한다’는 전문대졸에서 높게 나타났고,‘자외선과 피부암은 관련이 있다’는 고

졸에서 높게 나타났다.‘6개월 이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한

다’는 전문대졸에서 높았으며,‘실내에서도 자외선에 노출되므로 자외선 차단

제를 사용해야한다’는 고졸에서 높게 나타났다.‘스키장이나 바다보다 잔디밭

이나 도로가 자외선이 더 강하다’는 대졸이상에서 높게 나타났다.

소득별로는 ‘자외선B에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유

발한다’와 ‘자외선과 피부암은 관련이 있다’는 350∼500만원미만이 높게 나타

났고,‘6개월 이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한다’와 ‘실내에서도

자외선에 노출되므로 자외선 차단제를 사용해야한다’는 250∼350만원 미만에

서 높았으며,‘스키장이나 바다보다 잔디밭이나 도로가 자외선이 더 강하다’는

250만원 미만에서 높게 나타났다.위와 같이,보기 중 틀렸다고 생각되는 질문

에,‘스키장이나 바다보다 잔디밭이나 도로가 자외선이 더 강하다’는 것이

48.9%,‘6개월 이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한다’는 것이

25.4%,‘자외선B에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유발한다’
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는 것이 10.1%,‘실내에서도 자외선에 노출되므로 자외선 차단제를 사용해야

한다’가 8.1%,‘자외선과 피부암은 관련이 있다’가 7.6% 순으로 나타난 것을

알 수 있다.

[표7]보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택

구분

자외선B에

장시간

노출되면

피부가

붉어지거나

화끈거림을

유발한다

자외선

과

피부암

은

관련이

있다

6개월

이전의

아기에게는

자외선의

노출을

피해야 한다

실내에서도

자외선에

노출되므로

자외선

차단제

사용해야한

다

스키장이나

바다보다

잔디밭이나

도로가

자외선이 더

강하다

전체 (p)

연령

20대
6 3 12 4 22 47

10.796(.214)

12.8% 6.4% 25.5% 8.5% 46.8% 100.0%

30대
29 24 83 20 141 297

9.8% 8.1% 27.9% 6.7% 47.5% 100.0%

40대
5 3 6 8 31 53

9.4% 5.7% 11.3% 15.1% 58.5% 100.0%

학력

고졸
13 14 25 14 61 127

10.312(.244)

10.2% 11.0% 19.7% 11.0% 48.0% 100.0%

전문대졸
16 7 42 8 62 135

11.9% 5.2% 31.1% 5.9% 45.9% 100.0%

대졸

이상

11 9 34 10 71 135

8.1% 6.7% 25.2% 7.4% 52.6% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

11 13 26 10 40 100

11.218(.510)

11.0% 13.0% 26.0% 10.0% 40.0% 100.0%

250∼350

만원미만

15 8 32 12 75 142

10.6% 5.6% 22.5% 8.5% 52.8% 100.0%

350∼500

만원미만

7 4 23 7 47 88

8.0% 4.5% 26.1% 8.0% 53.4% 100.0%

500만원

이상

7 5 20 3 32 67

10.4% 7.5% 29.9% 4.5% 47.8% 100.0%

전체
40 30 101 32 194 397

10.1% 7.6% 25.4% 8.1% 48.9% 100.0%
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7.자외선의 지식정도

보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 선택하는 것에 대해 분석한 결과 정답은

도시보다 시골이 자외선이 강하다 인데,[표 8]에서 보는바와 같이 전체의

40.6%가 ‘시골보다 도시가 자외선이 강하다’고 하였고,17.6%가 ‘흐린 날 보다

맑은 날이 자외선이 강하다’,14.9%가 ‘오전 10∼오후2시 사이에 자외선이 강

하다’,14.6%가 ‘내륙보다 해안이 자외선이 강하다’,12.3%가 ‘겨울보다 여름이

자외선이 강하다’고 하였다.

연령별로 보면,‘내륙보다 해안이 자외선이 강하다’와 ‘시골보다 도시가 자외

선이 강하다’는 40대에서 높게 나타났고,‘겨울보다 여름이 자외선이 강하다’는

30대에서,‘흐린 날보다 맑은 날이 자외선이 강하다’와 ‘오전 10∼오후2시 사이

에 자외선이 강하다’는 20대에서 높게 나타났다.

학력별로는 ‘내륙보다 해안이 자외선이 강하다’는 고졸에서 높게 나타났고,

‘시골보다 도시가 자외선이 강하다’는 전문대졸과 대졸이상에서 높게 나타났

고,‘겨울보다 여름이 자외선이 강하다’와 ‘흐린 날보다 맑은 날이 자외선이 강

하다’는 대졸이상에서,‘오전 10∼오후2시 사이에 자외선이 강하다’는 고졸에서

높게 나타났다.소득별로 보면,‘내륙보다 해안이 자외선이 강하다’와 ‘시골보

다 도시가 자외선이 강하다’는 350∼500미만 소득층에서 높게 나타났고,‘겨울

보다 여름이 자외선이 강하다’는 250만원 미만층에서,‘흐린 날보다 맑은 날이

자외선이 강하다’는 250∼350만원 미만에서,‘오전 10∼오후2시 사이에 자외선

이 강하다’는 250만원 미만층에서 높게 나타났다(p<.05).

위와 같은 결과로 보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 선택하는 것에 대하여,

전체의 40.6%가 ‘시골보다 도시가 자외선이 강하다’고 하였고,17.6%가 ‘흐린

날보다 맑은 날이 자외선이 강하다’,14.9%가 ‘오전 10∼오후2시 사이에 자외

선이 강하다’,14.6%가 ‘내륙보다 해안이 자외선이 강하다’,12.3%가 ‘겨울보다

여름이 자외선이 강하다’고 응답한 것을 알 수 있다.
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[표 8]보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택

구분

내륙보다

해안이

자외선이

강하다

시골보다

도시가

자외선이

강하다

겨울보다

여름이

자외선이

강하다

흐린 날보다

맑은 날이

자외선이

강하다

오전

10∼오후2시
사이에

자외선이

강하다

전체 (p)

연

령

20대
5 19 4 9 10 47

10.493(.232)

10.6% 40.4% 8.5% 19.1% 21.3% 100.0%

30대
43 118 42 56 38 297

14.5% 39.7% 14.1% 18.9% 12.8% 100.0%

40대
10 24 3 5 11 53

18.9% 45.3% 5.7% 9.4% 20.8% 100.0%

학

력

고졸
23 49 16 14 25 127

11.516(.174)

18.1% 38.6% 12.6% 11.0% 19.7% 100.0%

전문대졸
19 56 14 26 20 135

14.1% 41.5% 10.4% 19.3% 14.8% 100.0%

대졸

이상

16 56 19 30 14 135

11.9% 41.5% 14.1% 22.2% 10.4% 100.0%

월

평

균

소

득

250만원

미만

13 44 16 6 21 100

25.323*(.013)

13.0% 44.0% 16.0% 6.0% 21.0% 100.0%

250∼350

만원

미만

19 47 18 37 21 142

13.4% 33.1% 12.7% 26.1% 14.8% 100.0%

350∼500

만원

미만

15 41 6 17 9 88

17.0% 46.6% 6.8% 19.3% 10.2% 100.0%

500만원

이상

11 29 9 10 8 67

16.4% 43.3% 13.4% 14.9% 11.9% 100.0%

58 161 49 70 59 397

14.6% 40.6% 12.3% 17.6% 14.9% 100.0%

*p<.05
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제 3절.자외선 차단제의 지식정도

1.자외선 차단제 SPF,PA의 지식정도

보기 중 틀렸다고 생각되는 것에 대해서 분석한 결과 정답은 ‘효과적인 자

외선 차단을 위해 해변에 도착하기 약30분 전에 자외선 차단제를 발라야 한

다’인데,[표 9]에서 보는바와 같이,전체의 61.2%가 ‘효과적인 자외선 차단을

위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’고 답하였고,전체의 14.4%가

‘자외선 차단제의 SPF1은 자외선차단 10∼15분을 의미한다’고 하였다.전체

의 8.6%가 ‘자외선 차단제의 야외용으로 자외선 차단지수는 SPF30이상이 적

당하다’,5.3%가 ‘야외용 자외선 차단제의 PA등급은 PA+보단 PA+++가 적당

하다’라고 하였다.

연령별로는 ‘자외선 차단지수 SPF가 높을수록 자외선 차단시간이 긴 제품

이다’와 ‘자외선 차단제의 SPF1은 자외선차단 10∼15분을 의미한다’는 40대

에서 높게 나타났고,‘자외선 차단제의 야외용으로 자외선 차단지수는 SPF30

이상이 적당하다’는 30대와 40대에서 모두 높게 나타났으며,‘야외용 자외선

차단제의 PA등급은 PA+보단 PA+++가 적당 하다’와 ‘효과적인 자외선 차단을

위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’는 20대에서 높게 나타났다.

학력별로는 ‘자외선 차단지수 SPF가 높을수록 자외선 차단시간이 긴 제품

이다’는 전문대졸에서 높게 나타났고,‘자외선 차단제의 SPF1은 자외선차단

10∼15분을 의미한다’와 ‘자외선 차단제의 야외용으로 자외선 차단지수는 SPF

30이상이 적당하다’는 고졸에서 높게 나타났으며,‘야외용 자외선 차단제의

PA등급은 PA+보단 PA+++가 적당 하다’는 전문대졸에서,‘효과적인 자외선

차단을 위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’는 대졸이상에서 높게

나타났다.

소득별로는 ‘자외선 차단지수 SPF가 높을수록 자외선 차단시간이 긴 제품

이다.’는 250∼350만원에서 높게 나타났고,‘자외선 차단제의 SPF1은 자외선

차단 10∼15분을 의미한다.’는 500만원 이상에서 높게 나타났으며,‘자외선 차

단제의 야외용으로 자외선 차단지수는 SPF30이상이 적당하다’와 ‘야외용 자
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외선 차단제의 PA등급은 PA+보단 PA+++가 적당 하다’,‘효과적인 자외선 차

단을 위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’모두 350∼500만원 미만

층에서 높게 나타났다.

위와 같이,보기 중 틀렸다고 생각되는 것에 대해서,전체의 61.2%가 ‘효과

적인 자외선 차단을 위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’고 답하였

고,전체의 14.4%가 ‘자외선 차단제의 SPF1은 자외선차단 10∼15분을 의미

한다’고 하였다.전체의 8.6%가 ‘자외선 차단제의 야외용으로 자외선 차단지수

는 SPF30이상이 적당하다’,5.3%가 ‘야외용 자외선 차단제의 PA등급은 PA+

보단 PA+++가 적당 하다’라고 응답한 것을 볼 수 있다.
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[표 9]보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택

구분

자외선

차단지수

SPF가

높을수록

자외선

차단시간

이 긴

제품이다

자외선

차단제의

SPF1은

자외선

차단

10∼15분
을의미한

다

자외선

차단제의

야외용으로

자외선

차단지수는

SPF30

이상이

적당하다

야외용

자외선

차단제의

PA등급은

PA+보단

PA+++가

적당하다

효과적인

자외선

차단을 위해

해변에

도착해서

자외선

차단제를

바른다

전체 (p)

연령

20대

4 7 1 4 31 47

4.639(.795)

8.5% 14.9% 2.1% 8.5% 66.0%
100.0

%

30대

31 42 28 14 182 297

10.4% 14.1% 9.4% 4.7% 61.3%
100.0

%

40대

7 8 5 3 30 53

13.2% 15.1% 9.4% 5.7% 56.6%
100.0

%

학력

고졸

13 20 14 6 74 127

7.032(.533)

10.2% 15.7% 11.0% 4.7% 58.3%
100.0

%

전문대졸

17 18 10 11 79 135

12.6% 13.3% 7.4% 8.1% 58.5%
100.0

%

대졸 이상

12 19 10 4 90 135

8.9% 14.1% 7.4% 3.0% 66.7%
100.0

%

월

평균

소득

250만원

미만

10 19 9 3 59 100

18.963(.089)

10.0% 19.0% 9.0% 3.0% 59.0%
100.0

%

250∼350

만원 미만

19 17 11 8 87 142

13.4% 12.0% 7.7% 5.6% 61.3%
100.0

%

350∼500

만원 미만

10 5 8 8 57 88

11.4% 5.7% 9.1% 9.1% 64.8%
100.0

%

500만원

이상

3 16 6 2 40 67

4.5% 23.9% 9.0% 3.0% 59.7%
100.0

%

전체

42 57 34 21 243 397

10.6% 14.4% 8.6% 5.3% 61.2%
100.0

%
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2.자외선 차단제 사용의 지식정도

보기 중 틀렸다고 생각되는 질문에 대하여 정답은 ‘물리적인 자외선 차단제

는 유아용 자외선 차단제에 주로 사용된다’인데,[표 10]에서 보는바와 같이

‘화학적 자외선 차단제는 자외선을 흡수 시킨다’가 전체의 27.5%,‘물리적 자

외선 차단제는 성인용 자외선 차단제에 주로 사용 된다’가 23.7%,‘일부 자외

선 차단제의 방부제에는 발암성 물질이 포함되어 꼭 비누로 씻어줘야 한다’가

19.9%,‘자외선 차단제의 백탁 현상은 피부를 보호해주는 성분 때문이다’가

17.1%,‘자외선 차단제는 너무 얇지 않게 펴 발라주는 것이 좋다’가 11.8% 순

으로 나타났다.

연령별로는 20대에서 ‘자외선 차단제의 백탁 현상은 피부를 보호해주는 성

분 때문이다’와 ‘자외선 차단제는 너무 얇지 않게 펴 발라주는 것이 좋다’가

높게 나왔고,30대에서 ‘물리적 자외선 차단제는 성인용 자외선 차단제에 주로

사용된다’가 높았으며,40대에서는 ‘화학적 자외선 차단제는 자외선을 흡수 시

킨다’와 ‘일부 자외선 차단제의 방부제에는 발암성 물질이 포함되어 꼭 비누로

씻어줘야 한다’가 높게 나타났다.

학력별로는 고졸의 경우,‘자외선 차단제의 백탁 현상은 피부를 보호해주는

성분 때문이다’와 ‘화학적 자외선 차단제는 자외선을 흡수 시킨다.’이 높게 나

타났고,전문대졸에서 ‘물리적 자외선 차단제는 성인용 자외선 차단제에 주로

사용된다’와 ‘자외선 차단제는 너무 얇지 않게 펴 발라주는 것이 좋다’가 높

았으며,대졸이상에서 ‘일부 자외선 차단제의 방부제에는 발암성 물질이 포함

되어 꼭 비누로 씻어줘야 한다’가 높게 나타났다.

소득별로는 500만원이상 소득층의 경우,‘자외선 차단제의 백탁 현상은 피부

를 보호해주는 성분 때문이다’와 ‘자외선 차단제는 너무 얇지 않게 펴 발라주

는 것이 좋다’가 높게 나타났다.250만원 미만 소득층의 경우,‘화학적 자외선

차단제는 자외선을 흡수 시킨다’가 높게 나타났고,350∼500만원 미만에서 ‘물

리적 자외선 차단제는 성인용 자외선 차단제에 주로 사용된다’가 높게 나타났

다.250∼350만원 미만 소득층에서는 ‘일부 자외선 차단제의 방부제에는 발암

성 물질이 포함되어 꼭 비누로 씻어줘야 한다’가 높게 나타났다.
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위와 같이,보기 중 틀렸다고 생각되는 질문에 대하여,‘화학적 자외선 차단

제는 자외선을 흡수 시킨다’가 전체의 27.5%,‘물리적 자외선 차단제는 성인용

자외선 차단제에 주로 사용된다’가 23.7%,‘일부 자외선 차단제의 방부제에는

발암성 물질이 포함되어 꼭 비누로 씻어줘야 한다’가 19.9%,‘자외선 차단제의

백탁 현상은 피부를 보호해주는 성분 때문이다’가 17.1%,‘자외선 차단제는 너

무 얇지 않게 펴 발라주는 것이 좋다’가 11.8% 순으로 나타난 것을 알 수 있

다.
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[표 10]보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택

구분

자외선

차단제의

백탁현상은

피부를

보호해주는

성분

때문이다.

화학적

자외선

차단제는

자외선

흡수

시킨다.

물리적

자외선

차단제는

성인용

자외선

차단제주로

사용된다.

자외선

차단제는

너무 얇지

않게 펴

발라주는

것이 좋다.

일부 자외선

차단제의

방부제에는

발암성물질이

포함되어 꼭

비누로

씻어줘야

한다.

전체 (p)

연령

20대
13 10 7 8 9 47

10.916(.206)

27.7% 21.3% 14.9% 17.0% 19.1% 100.0%

30대
49 83 75 35 55 297

16.5% 27.9% 25.3% 11.8% 18.5% 100.0%

40대
6 16 12 4 15 53

11.3% 30.2% 22.6% 7.5% 28.3% 100.0%

학력

고졸
27 38 27 13 22 127

7.022(.534)

21.3% 29.9% 21.3% 10.2% 17.3% 100.0%

전문대졸
24 31 35 19 26 135

17.8% 23.0% 25.9% 14.1% 19.3% 100.0%

대졸

이상

17 40 32 15 31 135

12.6% 29.6% 23.7% 11.1% 23.0% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

22 31 18 12 17 100

11.324(.499)

22.0% 31.0% 18.0% 12.0% 17.0% 100.0%

250∼350

만원미만

21 41 33 16 31 142

14.8% 28.9% 23.2% 11.3% 21.8% 100.0%

350∼500

만원미만

13 24 28 9 14 88

14.8% 27.3% 31.8% 10.2% 15.9% 100.0%

500만원

이상

12 13 15 10 17 67

17.9% 19.4% 22.4% 14.9% 25.4% 100.0%

전체
68 109 94 47 79 397

17.1% 27.5% 23.7% 11.8% 19.9% 100.0%
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3.지외선 차단제 효능의 지식정도

자외선 차단제를 바른 후 언제부터 효능이 나타는지에 대해서 분석한 결과

정답은 ‘자외선 차단제를 바른 후 약 20∼30분 후부터 효능이 나타난다’인데,

[표 11]에서 보는바와 같이 전체의 63.5%가 ‘약 20∼30분후’라고 하였고,

24.7%가 ‘바른 직 후’,10.8%가 ‘약 1시간 후’,1.0%가 ‘약 2시간 후’라고 답하

였다.

연령별로 보면,‘바른 직 후’는 30대에서 높게 나타났고,‘약20∼30분후’와

‘약 1시간 후’는 20대에서 높게 나타났으며,‘약 2시간 후’는 40대에서 높게

나타났다.

학력별로는,‘바른 직 후’는 고졸에서 높게 나타났고,‘약20∼30분후’는 대졸

이상에서,‘약 1시간 후’는 전문대졸에서 높게 나타났으며,‘약 2시간 후’는 고

졸에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,‘바른 직 후’는 250만원 미만 층에서 높게 나타났고,‘약20∼

30분후’는 500만원 미만 층에서,‘약 1시간 후’와 ‘약 2시간 후’는 350∼500만

원 미만 층에서 높게 나타났다.

위와 같이,자외선 차단제를 바른 후 언제부터 효능이 나타는지에 대해서,

전체의 63.5%가 ‘약 20∼30분후’라고 하였고,24.7%가 ‘바른 직 후’,10.8%가

‘약 1시간 후’,1.0%가 ‘약 2시간 후’라고 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 11]자외선 차단제를 바른 후 언제부터 효능이 나타났는지 여부

바른 직후
약

20∼30분후

약

1시간 후

약

2시간 후
전체 (p)

연령

20대
7 34 6 0 47

3.959(.682)

14.9% 72.3% 12.8% .0% 100.0%

30대
78 184 32 3 297

26.3% 62.0% 10.8% 1.0% 100.0%

40대
13 34 5 1 53

24.5% 64.2% 9.4% 1.9% 100.0%

학력

고졸
37 76 11 3 127

9.630(.141)

29.1% 59.8% 8.7% 2.4% 100.0%

전문대졸
32 82 20 1 135

23.7% 60.7% 14.8% .7% 100.0%

대졸 이상
29 94 12 0 135

21.5% 69.6% 8.9% .0% 100.0%

월

평균소

득

250만원

미만

.28 58 13 1 100

8.353(.499)

28.0% 58.0% 13.0% 1.0% 100.0%

250∼350만

원 미만

32 97 12 1 142

22.5% 68.3% 8.5% .7% 100.0%

350∼500만

원 미만

23 50 13 2 88

26.1% 56.8% 14.8% 2.3% 100.0%

500만원

이상

15 47 5 0 67

22.4% 70.1% 7.5% .0% 100.0%

전체
98 252 43 4 397

24.7% 63.5% 10.8% 1.0% 100.0%
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4.자외선 차단제 사용기간

영유아용 자외선 차단제를 개봉 후 얼마동안 사용하는지에 대하여,[표 12]

에서 보는바와 같이 전체의 38.0%가 약 1년,31.0%가 약 6∼9개월,16.6%가

약 1∼5개월,10.6%가 모두 사용할 때까지,기타,3.8%가 약 2년이라고 응답

하였다.

연령별로는,약1∼5개월은 20대와 40대에서 높게 나타났고,약6∼9개월은 30

대에서 높게 나타났으며,약1년은 40대에서 높게 나타났고,약2년은 20대에서,

모두 사용할 때까지,기타는 30대에서 높게 나타났다.

학력별로는,약1∼5개월과 약6∼9개월이 전문대졸에서 높게 나타났고,약1

년은 대졸이상에서 높게 나타났고,약2년은 고졸에서,모두 사용할 때까지,기

타는 대졸이상에서 높게 나타났다.

소득별로는,약1∼5개월은 350∼500만원 미만 소득층에서 높게 나타났고,

약6∼9개월은 250만원 미만 소득층에서 높게 나타났으며,약1년은 500만원 이

상 소득층에서 높게 나타났고,약2년은 250만원 미만 소득층에서 높게 나타났

고,모두 사용할 때까지,기타는 500만원 이상 소득층에서 높게 나타났다.

위와 같이,영유아용 자외선 차단제를 개봉 후 얼마동안 사용하는지에 대하

여,전체의 38.0%가 약 1년,31.0%가 약 6∼9개월,16.6%가 약 1∼5개월,

10.6%가 모두사용 할 때까지,기타,3.8%가 약 2년이라고 응답한 것을 알 수

있다.
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[표 12]영유아용 자외선 차단제는 개봉 후 얼마동안 사용

구분
약

1∼5개월

약

6∼9개월
약1년 약2년

모두

사용할

때까지,

기타

전체 (p)

연령

20대
8 14 19 4 2 47

6.573

(.583)

17.0% 29.8% 40.4% 8.5% 4.3% 100.0%

30대
49 95 109 9 35 297

16.5% 32.0% 36.7% 3.0% 11.8% 100.0%

40대
9 14 23 2 5 53

17.0% 26.4% 43.4% 3.8% 9.4% 100.0%

학력

고졸
22 37 44 7 17 127

11.648

(.168)

17.3% 29.1% 34.6% 5.5% 13.4% 100.0%

전문대졸
24 48 52 5 6 135

17.8% 35.6% 38.5% 3.7% 4.4% 100.0%

대졸 이상
20 38 55 3 19 135

14.8% 28.1% 40.7% 2.2% 14.1% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

13 36 37 6 8 100

19.465

(.078)

13.0% 36.0% 37.0% 6.0% 8.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

20 46 54 7 15 142

14.1% 32.4% 38.0% 4.9% 10.6% 100.0%

350∼500

만원 미만

23 26 30 2 7 88

26.1% 29.5% 34.1% 2.3% 8.0% 100.0%

500만원

이상

10 15 30 0 12 67

14.9% 22.4% 44.8% .0% 17.9% 100.0%

전체
66 123 151 15 42 397

16.6% 31.0% 38.0% 3.8% 10.6% 100.0%



-50-

5.자외선 차단제의 사용 시기

보기 중 옳다고 생각되는 것에 대하여 분석한 결과 정답은 ‘자외선 차단제

는 사계절 모두 사용해 주어야 한다‘인데,[표 13]에서 보는바와 같이 전체의

75.8%가 ‘자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다’라고 하였고,

11.8%가 ‘아토피가 있는 영유아는 자외선 차단제를 사용하면 해롭다’고 하였

으며,6.0%가 ‘구름 낀 흐린 날,비오는 날엔 자외선 차단제를 바르지 않아도

된다’4.5%가 ‘자외선 차단제의 차단지수가 높은 제품은 하루에 한번만 바른

다’1.8%가 ‘남자아이는 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다’고 하였다.

연령별로는 20대가 ‘자외선 차단제의 차단지수가 높은 제품은 하루에 한번

만 바른다.’고 응답한 비율이 높게 나타났고,40대에서 ‘구름 낀 흐린 날,비오

는 날엔 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다.’가 높게 나타났으며,30대에서

‘자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다.’가 높았다.다시 40대에서

‘남자아이는 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다.’가 높게 나타났고,20대에서

‘아토피가 있는 영유아는 자외선 차단제를 사용하면 해롭다.’가 높게 나타났다.

학력별로는 고졸자의 경우,‘자외선 차단제의 차단지수가 높은 제품은 하루

에 한번만 바른다.’와 ‘구름 낀 흐린 날,비오는 날엔 자외선 차단제를 바르지

않아도 된다.’고 응답한 비율이 높게 나타났고,대졸이상자의 경우,‘자외선 차

단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다.’가 높았다.다시 고졸자의 경우,‘남

자아이는 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다.’와 ‘아토피가 있는 영유아는

자외선 차단제를 사용하면 해롭다.’가 높게 나타났다.

소득별로는 500만원이상에서 ‘자외선 차단제의 차단지수가 높은 제품은 하

루에 한번만 바른다’가 높게 나타났고,250만원 미만에서 ‘구름 낀 흐린 날,비

오는 날엔 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다’고 응답한 비율이 높게 나타

났으며,350∼500만원 미만의 경우,‘자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주

어야 한다’가 높았다.250∼350만원 미만에서,‘남자아이는 자외선 차단제를 바

르지 않아도 된다.’와 ‘아토피가 있는 영유아는 자외선 차단제를 사용하면 해

롭다’가 높게 나타났다.

위와 같이 보기 중 옳다고 생각되는 것에 대하여,전체의 75.8%가 ‘자외선
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차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다’라고 하였고,11.8%가 ‘아토피가 있

는 영유아는 자외선 차단제를 사용하면 해롭다’고 하였으며,6.0%가 ‘구름 낀

흐린 날,비오는 날엔 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다’4.5%가 ‘자외선

차단제의 차단지수가 높은 제품은 하루에 한번만 바른다’1.8%가 ‘남자아이는

자외선 차단제를 바르지 않아도 된다’고 응답한 것을 알 수 있다.
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[표 13]옳다고 생각되는 것을 하나만 선택

구분

자외선

차단제의

차단지수가

높은 제품은

하루에

한번만

바른다

구름 낀

흐린 날,

비오는날엔

자외선

차단제를

바르지않아

도 된다

자외선

차단제는

사계절

모두

사용해주어

야 한다

남자아이

는 자외선

차단제를

바르지

않아도

된다

아토피가

있는

영유아는

자외선

차단제를

사용하면

해롭다

전체 (p)

연령

20대
1 2 37 1 6 47

13.148

(.107)

2.1% 4.3% 78.7% 2.1% 12.8% 100.0%

30대
11 19 229 3 35 297

3.7% 6.4% 77.1% 1.0% 11.8% 100.0%

40대
6 3 35 3 6 53

11.3% 5.7% 66.0% 5.7% 11.3% 100.0%

학력

고졸
8 11 82 4 22 127

14.046

(.081)

6.3% 8.7% 64.6% 3.1% 17.3% 100.0%

전문대졸
6 7 107 2 13 135

4.4% 5.2% 79.3% 1.5% 9.6% 100.0%

대졸

이상

4 6 112 1 12 135

3.0% 4.4% 83.0% .7% 8.9% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

4 7 74 2 13 100

18.521

(.101)

4.0% 7.0% 74.0% 2.0% 13.0% 100.0%

250∼350

만원미만

4 8 102 5 23 142

2.8% 5.6% 71.8% 3.5% 16.2% 100.0%

350∼500

만원미만

3 6 72 0 7 88

3.4% 6.8% 81.8% .0% 8.0% 100.0%

500만원

이상

7 3 53 0 4 67

10.4% 4.5% 79.1% .0% 6.0% 100.0%

전체
18 24 301 7 47 397

4.5% 6.0% 75.8% 1.8% 11.8% 100.0%
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제 4절.자외선 차단제의 구매현황 실태

1.자외선 차단제의 사용 목적

자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적에 대해서 분석한 결과

[표 14]에서 보는바와 같이 전체의 69.8%가 ‘피부 손상(타는 것)을 막기 위해’

라고 응답했으며,22.7%가 ‘색소침착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기

위해’5.8%가 ‘피부암 발생을 막기 위해’1.3%가 ‘다른 영유아들도 바르기 때

문에’0.5%가 기타로 나타났다.

연령별로 보면,‘피부 손상(타는 것)을 막기 위해’와 ‘다른 영유아들도 바르

기 때문에’라는 응답이 20대에서 높게 나타났고,‘피부암 발생을 막기 위해’와

‘색소침착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해’라는 응답은 40대에서

높게 나타났다. 학력별로 보면,대졸이상자들에게서 ‘피부 손상(타는 것)

을 막기 위해’와 ‘다른 영유아들도 바르기 때문에’가 높게 나타났고,전문대졸

자들에게서 ‘피부암 발생을 막기 위해’가 높게 나타났으며,고졸자들에게서 ‘색

소침착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해’라는 응답이 놓게 나타났

다.

월평균소득별로 보면,350∼500만원 미만 층에서 ‘피부 손상(타는 것)을 막

기 위해’와 ‘다른 영유아들도 바르기 때문에’가 높게 나타났으며,250∼350만원

미만 층에서 ‘피부암 발생을 막기 위해’가 높았다.250만원 미만 층이 ‘색소침

착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해’가 높게 나타났다.

위와 같이 자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적에 대해서 전체

의 69.8%가 ‘피부 손상(타는 것)을 막기 위해’라고 응답했으며,22.7%가 ‘색소

침착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해’,5.8%가 ‘피부암 발생을 막

기 위해’,1.3%가 ‘다른 영유아들도 바르기 때문에’0.5%가 기타로 나타난 것

을 알 수 있다.
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[표 14]자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적

구분

피부손상

(타는것)

을 막기

위해

피부암

발생을

막기

위해

색소침착

(기미,주근깨,

점,잡티등)을

방지하기

위해

다른

영유아들도

바르기

때문에

기타 전체 (p)

연령

20대
36 2 8 1 0 47

5.224

(.733)

76.6% 4.3% 17.0% 2.1% .0% 100.0%

30대
208 17 68 3 1 297

70.0% 5.7% 22.9% 1.0% .3% 100.0%

40대
33 4 14 1 1 53

62.3% 7.5% 26.4% 1.9% 1.9% 100.0%

학력

고졸
86 6 33 1 1 127

4.143

(.844)

67.7% 4.7% 26.0% .8% .8% 100.0%

전문대졸
95 9 30 1 0 135

70.4% 6.7% 22.2% .7% .0% 100.0%

대졸 이상
96 8 27 3 1 135

71.1% 5.9% 20.0% 2.2% .7% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

63 7 29 0 1 100

14.382

(.277)

63.0% 7.0% 29.0% .0% 1.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

97 11 31 2 1 142

68.3% 7.7% 21.8% 1.4% .7% 100.0%

350∼500

만원 미만

70 4 12 2 0 88

79.5% 4.5% 13.6% 2.3% .0% 100.0%

500만원

이상

47 1 18 1 0 67

70.1% 1.5% 26.9% 1.5% .0% 100.0%

전체
277 23 90 5 2 397

69.8% 5.8% 22.7% 1.3% .5% 100.0%
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2.자외선 차단제의 사용 타입

영유아 자녀가 어떤 타입의 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대해서 [표

15]에서 보는바와 같이,전체의 60.7%가 로션타입,26.2%가 크림타입,7.6%가

스프레이타입,3.8%가 스틱형 밤타입,1.8%가 기타로 나타났다.연령별로 보

면,20대에서 로션타입이 높게 나타났고,30대에서 크림타입과 스프레이타입,

스틱형 밤타입이 높게 나타났다.학력별로 보면 고졸층에서 로션타입과 스틱

형 밤타입이 높게 나타났고,대졸이상 층에서 크림타입과 스프레이타입이 높

게 나타났다.

소득별로 보면,250만원 미만에서 로션타입과 스틱형 밤타입이 높게 나타났

고,500만원 이상 층에서 크림타입이 높았다.또 350∼500만원 미만 층에서 스

프레이타입이 높게 나타났다.
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[표 15]영유아 자녀는 어떤 타입의 자외선 차단제

구분 로션타입 크림타입
스프레이

타입

스틱형

밤타입
기타 전체 (p)

연령

20대
33 11 2 1 0 47

9.464

(.305)

70.2% 23.4% 4.3% 2.1% .0% 100.0%

30대
171 81 27 13 5 297

57.6% 27.3% 9.1% 4.4% 1.7% 100.0%

40대
37 12 1 1 2 53

69.8% 22.6% 1.9% 1.9% 3.8% 100.0%

학력

고졸
82 24 10 7 4 127

12.804

(.199)

64.6% 18.9% 7.9% 5.5% 3.1% 100.0%

전문대졸
86 36 8 5 0 135

63.7% 26.7% 5.9% 3.7% .0% 100.0%

대졸

이상

73 44 12 3 3 135

54.1% 32.6% 8.9% 2.2% 2.2% 100.0%

월

평균소

득

250만원

미만

69 18 4 6 3 100

22.544

*(.032)

69.0% 18.0% 4.0% 6.0% 3.0% 100.0%

250∼350

만원미만

94 30 12 5 1 142

66.2% 21.1% 8.5% 3.5% .7% 100.0%

350∼500

만원미만

48 29 8 2 1 88

54.5% 33.0% 9.1% 2.3% 1.1% 100.0%

500만원

이상

30 27 6 2 2 67

44.8% 40.3% 9.0% 3.0% 3.0% 100.0%

전체
241 104 30 15 7 397

60.7% 26.2% 7.6% 3.8% 1.8% 100.0%



-57-

3.자외선 차단제 구입 방법

자외선 차단제를 주로 어디서 구입하는지에 대하여 [표 16]에서 보는바와

같이,전체의 32.2%가 백화점,브랜드샵,화장품 전문점이라고 응답하였으며,

26.4%가 홈쇼핑,인터넷이라고 하였고,22.4%가 대형마트,13.9%가 방문판매,

지인,4.3%가 병원이나 약국,0.8%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 살펴보면,홈쇼핑,인터넷과 대형마트는 20대에서 높게 나타났고,

방문판매,지인과 백화점,브랜드샵,화장품 전문점은 40대에서 높게 나타났으

며,병원이나 약국은 30대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면 홈쇼핑,인터넷과 방문판매,지인 그리고 대형마트는 전문대

졸에서 높게 나타났고,백화점,브랜드샵,화장품 전문점 그리고 병원이나 약

국은 대졸이상에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,500만원 이상 소득층에서 홈쇼핑,인터넷과 방문판매,지인

이 높게 나타났고, 350∼500만원 미만 소득층에서 백화점,브랜드샵,화장품

전문점 그리고 병원이나 약국이 높게 나타났으며,250만원 미만 소득층에서

대형마트가 높게 나타났다.

위와 같이 자외선 차단제를 주로 어디서 구입하는지에 대하여,전체의

32.2%가 백화점,브랜드샵,화장품 전문점이라고 응답하였으며,26.4%가 홈쇼

핑,인터넷이라고 하였고,22.4%가 대형마트,13.9%가 방문판매,지인,4.3%가

병원이나 약국,0.8%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 16]자외선 차단제를 주로 어디에서 구매

구분
홈쇼핑,
인터넷

방문판매,
지인

백화점,
브랜드샵,
화장품
전문점

대형마트
병원이
나 약국

기타 전체 (p)

연령

20대
16 6 13 11 1 0 47

15.813

(.105)

34.0% 12.8% 27.7% 23.4% 2.1% .0% 100.0%

30대
84 36 93 67 14 3 297

28.3% 12.1% 31.3% 22.6% 4.7% 1.0% 100.0%

40대
5 13 22 11 2 0 53

9.4% 24.5% 41.5% 20.8% 3.8% .0% 100.0%

학력

고졸
32 19 36 32 6 2 127

11.728

(.304)

25.2% 15.0% 28.3% 25.2% 4.7% 1.6% 100.0%

전문대졸
35 21 40 35 3 1 135

25.9% 15.6% 29.6% 25.9% 2.2% .7% 100.0%

대졸 이상
38 15 52 22 8 0 135

28.1% 11.1% 38.5% 16.3% 5.9% .0% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

26 10 28 31 5 0 100

14.048

(.522)

26.0% 10.0% 28.0% 31.0% 5.0% .0% 100.0%

250∼350

만원 미만

38 21 43 33 5 2 142

26.8% 14.8% 30.3% 23.2% 3.5% 1.4% 100.0%

350∼500

만원 미만

21 12 35 14 5 1 88

23.9% 13.6% 39.8% 15.9% 5.7% 1.1% 100.0%

500만원

이상

20 12 22 11 2 0 67

29.9% 17.9% 32.8% 16.4% 3.0% .0% 100.0%

전체
105 55 128 89 17 3 397

26.4% 13.9% 32.2% 22.4% 4.3% .8% 100.0%
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4.자외선 차단제 구매 시 우선순위

자녀의 자외선 차단제를 구입할 때 어떤 것을 최우선으로 하는지에 대하여

[표 17]에서 보는바와 같이,전체의 34.5%가 ‘자외선 차단지수와 등급’,26.2%

가 ‘내 아이의 피부 상태’21.2%가 ‘브랜드’10.3%가 ‘사용편의성’5.5%가 ‘제

품의 가격’2.3%가 기타 순으로 나타났다.연령별로 보면 30대에서 ‘자외선 차

단지수와 등급’‘브랜드’가 높게 나타났고,20대에서 ‘사용편의성’이 높게 나타

났으며,40대에서는 ‘제품의 가격’과 ‘내 아이의 피부상태’가 높게 나타났다.

학력별로 보면 전문대졸에서 ‘자외선 차단지수와 등급’이 높게 나타났고,고

졸에서 ‘브랜드명’과 ‘사용편의성’,‘제품의 가격’이 높게 나타났으며,대졸이상

에서 ‘내 아이의 피부상태’가 높게 나타났다.

소득별로는,250∼350만원 미안 소득층에서 ‘자외선 차단지수와 등급’과 ‘제

품의 가격’이 높게 나타났고,250만원 미만 소득층에서 ‘브랜드 명’과 ‘사용편

의성’이 높게 나타났으며,500만원 이상 소득층에서 ‘내 아이의 피부상태’가 높

게 나타났다.

위와 같이 자녀의 자외선 차단제를 구입할 때 어떤 것을 최우선으로 하는지

에 대하여,전체의 34.5%가 ‘자외선 차단지수와 등급’,26.2%가 ‘내 아이의 피

부 상태’,21.2%가 ‘브랜드’10.3%가 ‘사용편의성’,5.5%가 ‘제품의 가격’,2.3%

가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 17]자녀의 자외선 차단제를 구입할 때 어떤 것을 최우선으로 하여 구입

구분

자외선

차단지수

와 등급

브랜드

명

사용

편의성

제품의

가격

내

아이의

피부상태

기타 전체 (p)

연령

20대
14 10 6 1 16 0 47

13.889

(.178)

29.8% 21.3% 12.8% 2.1% 34.0% .0% 100.0%

30대
109 65 30 15 69 9 297

36.7% 21.9% 10.1% 5.1% 23.2% 3.0% 100.0%

40대
14 9 5 6 19 0 53

26.4% 17.0% 9.4% 11.3% 35.8% .0% 100.0%

학력

고졸
46 32 16 9 22 2 127

16.284

(.092)

36.2% 25.2% 12.6% 7.1% 17.3% 1.6% 100.0%

전문대졸
49 28 13 8 36 1 135

36.3% 20.7% 9.6% 5.9% 26.7% .7% 100.0%

대졸

이상

42 24 12 5 46 6 135

31.1% 17.8% 8.9% 3.7% 34.1% 4.4% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

34 24 14 6 21 1 100

16.284

(.092)

34.0% 24.0% 14.0% 6.0% 21.0% 1.0% 100.0%

250∼350

만원미만

52 28 18 11 31 2 142

36.6% 19.7% 12.7% 7.7% 21.8% 1.4% 100.0%

350∼500

만원미만

31 19 4 4 26 4 88

35.2% 21.6% 4.5% 4.5% 29.5% 4.5% 100.0%

500만원

이상

20 13 5 1 26 2 67

29.9% 19.4% 7.5% 1.5% 38.8% 3.0% 100.0%

전체
137 84 41 22 104 9 397

34.5% 21.2% 10.3% 5.5% 26.2% 2.3% 100.0%
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5.자외선 차단제의 구입방식

자외선 차단제의 구입방식에 대해서 [표 18]에서 보는바와 같이,전체의

35.0%가 ‘가끔은 다른 제품을 구입’한다고 하였으며,23.3%가 ‘매번 동일

제품을 구입’한다고 하였고,19.9%가 ‘신제품 위주로 구입’,18.4%가 ‘여러

제품을 구입’,3.5%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 살펴보면 30대에서,‘신제품 위주로 구입’과 ‘매번 동일 제품을

구입’이 동시에 높게 나타났고,20대에서 ‘가끔은 다른 제품을 구입’과 ‘여

러 제품을 구입’이 높게 나타났다.

학력별로 보면 고졸에서 ‘신제품 위주로 구입’과 ‘가끔은 다른 제품을 구

입’이 높게 나타났고,전문대졸에서 ‘매번 동일 제품을 구입’과 ‘여러 제품

을 구입’이 높게 나타났다.

소득별로 보면,500만원 이상 소득층에서 ‘신제품 위주로 구입’과 ‘매번

동일 제품을 구입’가 동시에 높게 나타났고,250만원 미만 소득층에서 ‘가

끔은 다른 제품을 구입’이 250∼350만원 미만 소득층에서 ‘여러 제품을 구

입’이 높게 나타났다.

위와 같이 자외선 차단제의 구입방식에 대해서,전체의 35.0%가 ‘가끔은

다른 제품을 구입’한다고 하였으며,23.3%가 ‘매번 동일 제품을 구입’한다

고 하였고,19.9%가 ‘신제품 위주로 구입’,18.4%가 ‘여러 제품을 구입’,

3.5%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 18]자외선 차단제의 구입방식

구분

신제품

위주로

구입

매번

동일제품

구입

가끔은

다른 제품

구입

여러 제품

구입
기타 전체 (p)

연령

20대
5 9 19 10 4 47

8.587

(.378)

10.6% 19.1% 40.4% 21.3% 8.5% 100.0%

30대
63 71 99 56 8 297

21.2% 23.9% 33.3% 18.9% 2.7% 100.0%

40대
11 12 21 7 2 53

20.8% 22.6% 39.6% 13.2% 3.8% 100.0%

학력

고졸
28 28 47 20 4 127

8.137

(.420)

22.0% 22.0% 37.0% 15.7% 3.1% 100.0%

전문대졸
25 36 38 32 4 135

18.5% 26.7% 28.1% 23.7% 3.0% 100.0%

대졸

이상

26 28 54 21 6 135

19.3% 20.7% 40.0% 15.6% 4.4% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

16 26 40 13 5 100

18.954

(.098)

16.0% 26.0% 40.0% 13.0% 5.0% 100.0%

250∼350

만원미만

31 20 53 35 3 142

21.8% 14.1% 37.3% 24.6% 2.1% 100.0%

350∼500

만원미만

15 24 28 20 1 88

17.0% 27.3% 31.8% 22.7% 1.1% 100.0%

500만원

이상

17 22 18 5 5 67

25.4% 32.8% 26.9% 7.5% 7.5% 100.0%

전체
79 92 139 73 14 397

19.9% 23.2% 35.0% 18.4% 3.5% 100.0%
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제 5절.자외선 차단제의 적용방법 실태

1.자녀의 자외선 차단제 사용 실태

자녀에게 주로 언제 자외선 차단제를 발라주는지에 대해서 [표 19]에서 보

는바와 같이 전체의 62.0%가 ‘야외활동 전’,11.13%가 ‘항상 매일’,11.1%가

‘생각날 때 가끔’,9.8%가 ‘어린이집 등원’,5.8%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 살펴보면,‘어린이집 등원’은 30대에서 높게 나타났고,‘야외활동

전’과 ‘항상 매일’은 40대에서 높게 나타났으며,‘생각날 때 가끔’은 20대에서

높게 나타났다.

학력별로는 전문대졸에서 ‘어린이집 등원’이 높게 나타났고,‘야외활동 전’은

전문대졸과 대졸이상에서 모두 높게 나타났으며,‘항상 매일’은 대졸이상에서

높게 나타났으며,‘생각날 때 가끔’은 고졸에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,350∼500만원 미만 층에서,‘어린이집 등원’이 높게 나타났

고,‘야외활동 전’은 250만원 미만 층에서,‘항상 매일’은 500만원 이상 층에서

높게 나타났고,250∼350만원 미안 층에서 ‘생각날 때 가끔’이 높았다(p<.05).

위와 같이 자녀에게 주로 언제 자외선 차단제를 발라주는지에 대해서 전체

의 62.0%가 ‘야외활동 전’,11.13%가 ‘항상 매일’,11.1%가 ‘생각날 때 가끔’,

9.8%가 ‘어린이집 등원’,5.8%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다(p<.001).
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[표 19]자녀에게 주로 언제 자외선 차단제를 발라 주는지 여부

구분
어린이집

등원

야외활동

전

항상

매일

생각날

때 가끔
기타 전체 (p)

연령

20대
5 26 7 8 1 47

7.362

(.498)

10.6% 55.3% 14.9% 17.0% 2.1% 100.0%

30대
32 185 30 31 19 297

10.8% 62.3% 10.1% 10.4% 6.4% 100.0%

40대
2 35 8 5 3 53

3.8% 66.0% 15.1% 9.4% 5.7% 100.0%

학력

고졸
12 72 12 20 11 127

16.371

*(.031)

9.4% 56.7% 9.4% 15.7% 8.7% 100.0%

전문대졸
16 87 10 16 6 135

11.9% 64.4% 7.4% 11.9% 4.4% 100.0%

대졸 이상
11 87 23 8 6 135

8.1% 64.4% 17.0% 5.9% 4.4% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

10 70 5 12 3 100

33.262

***(.001)

10.0% 70.0% 5.0% 12.0% 3.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

12 88 12 18 12 142

8.5% 62.0% 8.5% 12.7% 8.5% 100.0%

350∼500

만원 미만

15 50 10 9 4 88

17.0% 56.8% 11.4% 10.2% 4.5% 100.0%

500만원

이상

2 38 18 5 4 67

3.0% 56.7% 26.9% 7.5% 6.0% 100.0%

전체
39 246 45 44 23 397

9.8% 62.0% 11.3% 11.1% 5.8% 100.0%

*p<.05***p<.001
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2.자외선 차단제의 사용 여부

현재 자외선 차단제를 사용하는지에 대하여 [표 20]에서 보는바와 같이 전

체의 30.0%가 ‘불규칙적으로 바른다’고 하였고,29.0%가 ‘규칙적으로 바른다’,

26.2%가 ‘외출 시에만 바른다’,12.6%가 ‘바르지 않는다.’,2.3%가 기타 순으로

나타났다.

연령별로 살펴보면,40대에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,20대에

서 ‘불규칙적으로 바른다.’가 높게 나타났으며,또한 ‘바르지 않는다’와 ‘외출

시에만 바른다.’도 20대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면,대졸이상에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,전문대

졸에서 ‘불규칙적으로 바른다’가 높게 나타났으며,고졸에서 ‘바르지 않는다’가

높게 나타났다.다시 대졸이상에서 ‘외출 시에만 바른다’도 높게 나타났다.

소득별로는 500만원 이상 소득층에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,

250만원 미만 소득층에서 ‘불규칙적으로 바른다’와 ‘바르지 않는다’그리고 ‘외

출 시에만 바른다’도 높게 나타났다(p<.01).

위와 같이 현재 자외선 차단제를 사용하는지에 대하여 전체 30.0%가 ‘불규

칙적으로 바른다’고 하였고,29.0%가 ‘규칙적으로 바른다’26.2%가 ‘외출 시에

만 바른다’12.6%가 ‘바르지 않는다’,2.3%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수

있다.
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[표 20]현재 순수한 자외선 차단제 사용하고 있는지 여부

구분
규칙적으로

바른다

불규칙적으

로 바른다

바르지

않는다

외출시에만

바른다
기타 전체 (p)

연령

20대
6 15 7 19 0 47

17.520

*(.025)

12.8% 31.9% 14.9% 40.4% .0% 100.0%

30대
85 92 37 76 7 297

28.6% 31.0% 12.5% 25.6% 2.4% 100.0%

40대
24 12 6 9 2 53

45.3% 22.6% 11.3% 17.0% 3.8% 100.0%

학력

고졸
34 37 20 32 4 127

3.609

(.891)

26.8% 29.1% 15.7% 25.2% 3.1% 100.0%

전문대졸
39 44 16 34 2 135

28.9% 32.6% 11.9% 25.2% 1.5% 100.0%

대졸

이상

42 38 14 38 3 135

31.1% 28.1% 10.4% 28.1% 2.2% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

17 39 15 28 1 100

26.928

**(.008)

17.0% 39.0% 15.0% 28.0% 1.0% 100.0%

250∼350

만원미만

34 43 21 39 5 142

23.9% 30.3% 14.8% 27.5% 3.5% 100.0%

350∼500

만원미만

34 23 6 24 1 88

38.6% 26.1% 6.8% 27.3% 1.1% 100.0%

500만원

이상

30 14 8 13 2 67

44.8% 20.9% 11.9% 19.4% 3.0% 100.0%

전체
115 119 50 104 9 397

29.0% 30.0% 12.6% 26.2% 2.3% 100.0%

**p<.01



-67-

3.자외선 차단제의 사용하는데 있어서 망설여지는 부분

자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분에 대하여 [표

21]에서 보는바와 같이,전체의 60.5%가 ‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같

아서’라고 하였고,16.4%가 ‘귀찮아서’,12.1%가 ‘자외선에 노출되는 시간이 적

어서’,8.3%가 ‘없음 또는 기타’,2.8%가 ‘가격이 비싸서’라고 응답하였다.

연령별로 보면,‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’는 20대에서 높게

나타났고,‘귀찮아서’가 30대에서 높게 나타났으며,‘가격이 비싸서’가 다시 20

대에서 높았고,‘자외선에 노출되는 시간이 적어서’는 40대에서 높게 나타났으

며,다시 20대에서 ‘없음 또는 기타’가 높게 나타났다.

학력별로 보면,‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’는 대졸 이상에서

높게 나타났고,‘귀찮아서’가 고졸에서 높게 나타났으며,‘가격이 비싸서’가 다

시 대졸이상에서 높았고,‘자외선에 노출되는 시간이 적어서’는 고졸에서 높게

나타났으며,다시 고졸에서 ‘없음 또는 기타’가 높게 나타났다.

소득별로 보면,‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’는 500만원 이상

에서 높게 나타났고,‘귀찮아서’가 250∼350만원 미만에서 높게 나타났으며,

‘가격이 비싸서’가 350∼500만원미만에서 높았고,‘자외선에 노출되는 시간이

적어서’는 250∼350만원 미만에서 높게 나타났으며,250만원미만에서 ‘없음 또

는 기타’가 높게 나타났다.

위와 같이 자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분에

대하여,전체의 60.5%가 ‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’라고 하였

고,16.4%가 ‘귀찮아서’,12.1%가 ‘자외선에 노출되는 시간이 적어서’,8.3%가

‘없음 또는 기타’,2.8%가 가격이 비싸서라고 응답한 것을 알 수 있다.



-68-

[표 21]자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분은 무엇

구분

영유아
피부에나쁜
영향을 줄
것 같아서

귀찮아서
가격이
비싸서

자외선에
노출되는
시간이
적어서

없음
또는
기타

전체 (p)

연령

20대
31 4 2 4 6 47

10.031

(.263)

66.0% 8.5% 4.3% 8.5% 12.8% 100.0%

30대
178 53 9 33 24 297

59.9% 17.8% 3.0% 11.1% 8.1% 100.0%

40대
31 8 0 11 3 53

58.5% 15.1% .0% 20.8% 5.7% 100.0%

학력

고졸
68 23 3 21 12 127

6.733

(.566)

53.5% 18.1% 2.4% 16.5% 9.4% 100.0%

전문대졸
85 20 3 16 11 135

63.0% 14.8% 2.2% 11.9% 8.1% 100.0%

대졸 이상
87 22 5 11 10 135

64.4% 16.3% 3.7% 8.1% 7.4% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

59 18 1 11 11 100

10.563

(.567)

59.0% 18.0% 1.0% 11.0% 11.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

79 26 5 19 13 142

55.6% 18.3% 3.5% 13.4% 9.2% 100.0%

350∼500

만원 미만

53 15 4 11 5 88

60.2% 17.0% 4.5% 12.5% 5.7% 100.0%

500만원

이상

49 6 1 7 4 67

73.1% 9.0% 1.5% 10.4% 6.0% 100.0%

전체
240 65 11 48 33 397

60.5% 16.4% 2.8% 12.1% 8.3% 100.0%
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4.자녀에게 자외선 차단제 사용 여부

귀하의 영유아 자녀에게 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대하여 [표

22]에서 보는바와 같이,전체의 41.1%가 ‘불규칙적으로 바른다’고 하였고,

29.7%가 ‘외출 시에만 바른다’,15.9%가 ‘규칙적으로 바른다’,10.1%가 ‘바르지

않는다.’,3.3%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 살펴보면,20대와 40대에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,

30대에서 ‘불규칙적으로 바른다.’와 ‘바르지 않는다.’가 높게 나타났으며,20대

에서 ‘외출 시에만 바른다.’가 높게 나타났다.

학력별로 보면,대졸이상에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,고졸에

서 ‘불규칙적으로 바른다’가 높게 나타났으며,대졸이상에서 ‘바르지 않는다’가

높게 나타났다.전문대졸이상에서 ‘외출 시에만 바른다.’가 높게 나타났다.

소득별로는 500만원 이상 소득층에서 ‘규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,

350∼500만원 미만 소득층에서 ‘불규칙적으로 바른다’가 높게 나타났고,다시

500만원 이상에서 ‘바르지 않는다’가 높게 나타났고,350∼500만원 미만 소득

층에서‘외출 시에만 바른다’도 높게 나타났다(p<.01).

위와 같이 귀하의 영유아 자녀에게 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대

하여,전체의 41.1%가 ‘불규칙적으로 바른다’고 하였고,29.7%가 ‘외출 시에만

바른다’,15.9%가 ‘규칙적으로 바른다’,10.1%가 ‘바르지 않는다’,3.3%가 기타

순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 22]영유아 자녀에게 자외선 차단제를 사용하고 있는지 여부

구분
규칙적으

로 바른다

불규칙

적으로

바른다

바르지

않는다

외출시에

만 바른다
기타 전체 (p)

연령

20대
8 12 3 22 2 47

10.195

(.252)

17.0% 25.5% 6.4% 46.8% 4.3% 100.0%

30대
46 129 33 80 9 297

15.5% 43.4% 11.1% 26.9% 3.0% 100.0%

40대
9 22 4 16 2 53

17.0% 41.5% 7.5% 30.2% 3.8% 100.0%

학력

고졸
13 60 11 36 7 127

11.521

(.174)

10.2% 47.2% 8.7% 28.3% 5.5% 100.0%

전문대졸
21 53 13 45 3 135

15.6% 39.3% 9.6% 33.3% 2.2% 100.0%

대졸 이상
29 50 16 37 3 135

21.5% 37.0% 11.9% 27.4% 2.2% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

6 52 10 27 5 100

27.26

**(.007)

6.0% 52.0% 10.0% 27.0% 5.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

22 53 16 45 6 142

15.5% 37.3% 11.3% 31.7% 4.2% 100.0%

350∼500

만원 미만

17 38 4 29 0 88

19.3% 43.2% 4.5% 33.0% .0% 100.0%

500만원

이상

18 20 10 17 2 67

26.9% 29.9% 14.9% 25.4% 3.0% 100.0%

전체
63 163 40 118 13 397

15.9% 41.1% 10.1% 29.7% 3.3% 100.0%

**p<.01
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5.자외선 차단제 사용 시기

어느 계절에 가장 신경 써서 집중적으로 바르고 있는지에 대하여 [표 23]에

서 보는바와 같이 전체의 85.4%가 여름,9.1%가 기타,3.3%가 봄,1.5%가 가

을,0.8%가 겨울이라고 하였다.

연령별로 보면,40대에서 봄과 가을이 높게 나타났고,20대에서 여름과 겨울

이 높게 나타났고,30대에서 기타가 높게 나타났다.

학력별로는 전문대졸에서 봄이 높았고,대졸이상에서 여름과 겨울이 높게

나타났으며,고졸에서 가을이 높게 나타났고 기타에서 고졸이 높게 나타났다.

소득별로는 500만원 이상 소득층에서 봄이 높게 나타났고,250만원 미만에

서 여름과 가을이 높게 나타났으며,350∼500만원 미만에서 겨울이 높게 나타

났고,다시 500만원 이상에서 기타가 높게 나타났다.

위와 같이 어느 계절에 가장 신경 써서 집중적으로 바르고 있는지에 대하여

전체의 85.4%가 여름,9.1%가 기타,3.3%가 봄,1.5%가 가을,0.8%가 겨울이

라고 한 것을 알 수 있다.
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[표 23]어느 계절에 가장 신경 써서 (집중적으로)바르는지 여부

구분 봄 여름 가을 겨울 기타 전체 (p)

연령

20대
1 41 0 1 4 47

6.196(.625)

2.1% 87.2% .0% 2.1% 8.5% 100.0%

30대
9 253 4 2 29 297

3.0% 85.2% 1.3% .7% 9.8% 100.0%

40대
3 45 2 0 3 53

5.7% 84.9% 3.8% .0% 5.7% 100.0%

학력

고졸
1 109 4 0 13 127

14.141(.078)

.8% 85.8% 3.1% .0% 10.2% 100.0%

전문대졸
9 114 0 1 11 135

6.7% 84.4% .0% .7% 8.1% 100.0%

대졸 이상
3 116 2 2 12 135

2.2% 85.9% 1.5% 1.5% 8.9% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

3 89 2 0 6 100

19.390(.080)

3.0% 89.0% 2.0% .0% 6.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

4 126 2 0 10 142

2.8% 88.7% 1.4% .0% 7.0% 100.0%

350∼500

만원 미만

3 76 0 2 7 88

3.4% 86.4% .0% 2.3% 8.0% 100.0%

500만원

이상

3 48 2 1 13 67

4.5% 71.6% 3.0% 1.5% 19.4% 100.0%

전체
13 339 6 3 36 397

3.3% 85.4% 1.5% .8% 9.1% 100.0%
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6.자외선 차단제 사용 부위

영유아 자녀의 어느 부위에 자외선 차단제를 사용하는지에 대하여 [표 24]

에서 보는바와 같이 전체 54.6%가 얼굴부위,29.2%가 팔,다리 등 노출부위,

10.8%가 목 부위,3.6%가 전신,1.8%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 보면,40대에서 얼굴부위가 높게 나타났고 30대에서 목 부위가 높

았으며,다시 40대에서 전신과 팔,다리 등 노출 부위가 높게 나타났다.

학력별로 보면,대졸이상에서 얼굴부위와 목 부위가 높았으며,고졸에서 전

신과 팔,다리 등 노출 부위가 높게 나타났다.

소득별로는,350∼500만원 미만에서 얼굴부위와 목 부위가 높았으며,250만

원 미안에서 전신과 팔,다리 등 노출 부위가 높게 나타났다.

위와 같이,영유아 자녀의 어느 부위에 자외선 차단제를 사용하는지에 대하

여 전체 54.6%가 얼굴부위,29.2%가 팔,다리 등 노출부위,10.8%가 목 부위,

3.6%가 전신,1.8%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 24]영유아 자녀는 자외선 차단제를 주로 어느 부위에 사용

구분 얼굴부위 목 부위 전신
팔,다리 등

노출 부위
기타 전체

연령

20대
102 20 7 53 6 127

54.3% 10.6% 3.7% 28.2% 3.2% 67.6%

30대
118 29 6 65 2 134

53.6% 13.2% 2.7% 29.5% .9% 60.9%

40대
114 17 9 61 3 132

55.9% 8.3% 4.4% 29.9% 1.5% 64.7%

학력

고졸
83 14 8 48 2 99

53.5% 9.0% 5.2% 31.0% 1.3% 63.9%

전문대졸
116 18 9 61 5 140

55.5% 8.6% 4.3% 29.2% 2.4% 67.0%

대졸 이상
80 21 2 40 1 87

55.6% 14.6% 1.4% 27.8% .7% 60.4%

월

평균

소득

250만원

미만

83 14 8 48 2 99

53.5% 9.0% 5.2% 31.0% 1.3% 63.9%

250∼350

만원 미만

116 18 9 61 5 140

55.5% 8.6% 4.3% 29.2% 2.4% 67.0%

350∼500

만원 미만

80 21 2 40 1 87

55.6% 14.6% 1.4% 27.8% .7% 60.4%

500만원

이상

55 13 3 30 3 67

52.9% 12.5% 2.9% 28.8% 2.9% 64.4%

전체
334 66 22 179 11 393

54.6% 10.8% 3.6% 29.2% 1.8% 64.2%
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7.자외선 차단제 보관방법

자외선 차단제를 어떻게 보관하는지에 대해서 [표 25]에서 보는바와 같이,

전체의 57.9%가 ‘화장대위에 보관한다’,전체의 32.3%가 ‘햇빛이 들지 않는 서

늘한 곳에 보관 한다’,5.5%가 ‘가방이나 파우치 안에 보관 한다’,3.5%가 ‘화

장품 냉장고 또는 냉장고 안에 보관 한다’,0.8%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 보면,‘화장대위에 보관 한다’가 40대에서 높게 나타났고,‘햇빛이

들지 않는 서늘한 곳에 보관 한다’는 30대에서 높게 나타났으며,‘화장품 냉장

고 또는 냉장고 안에 보관 한다’는 20대에서 높게 나타났다.다시 40대에서

‘가방이나 파우치 안에 보관 한다’가 높게 나타났다(p<.05).

학력별로는,화장대위에 보관 한다’가 전문대졸에서 높게 나타났고,‘햇빛이

들지 않는 서늘한 곳에 보관 한다’는 500만원 이상에서 높게 나타났으며,‘화

장품 냉장고 또는 냉장고 안에 보관 한다’는 350∼500만원 미만에서 높게 나

타났고 250∼350만원 미만에서 ‘가방이나 파우치 안에 보관 한다’가 높게 나타

났다.

위와 같이,자외선 차단제를 어떻게 보관하는지에 대해서,전체의 57.9%가

‘화장대위에 보관 한다’,전체의 32.3%가 ‘햇빛이 들지 않는 서늘한 곳에 보관

한다’,5.5%가 ‘가방이나 파우치 안에 보관 한다’,3.5%가 ‘화장품 냉장고 또는

냉장고 안에 보관 한다’,0.8%가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.



-76-

[표 25]자외선 차단제를 어떻게 보관

구분
화장대
위에 보관
한다

햇빛이
들지 않는
서늘한
곳에
보관한다

화장품
냉장고
또는

냉장고안에
보관한다

가방이나
파우치
안에
보관한다

기타 전체  (p)

연령

20대
25 14 2 4 2 47

17.915*(.022)

53.2% 29.8% 4.3% 8.5% 4.3% 100.0%

30대
171 101 12 12 1 297

57.6% 34.0% 4.0% 4.0% .3% 100.0%

40대
34 13 0 6 0 53

64.2% 24.5% .0% 11.3% .0% 100.0%

학력

고졸
70 41 5 10 1 127

6.774(.561)

55.1% 32.3% 3.9% 7.9% .8% 100.0%

전문대졸
88 36 5 5 1 135

65.2% 26.7% 3.7% 3.7% .7% 100.0%

대졸 이상
72 51 4 7 1 135

53.3% 37.8% 3.0% 5.2% .7% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

54 36 3 7 0 100

16.307(.178)

54.0% 36.0% 3.0% 7.0% .0% 100.0%

250∼350

만원 미만

91 32 6 11 2 142

64.1% 22.5% 4.2% 7.7% 1.4% 100.0%

350∼500

만원 미만

49 33 4 2 0 88

55.7% 37.5% 4.5% 2.3% .0% 100.0%

500만원

이상

36 27 1 2 1 67

53.7% 40.3% 1.5% 3.0% 1.5% 100.0%

전체
230 128 14 22 3 397

57.9% 32.2% 3.5% 5.5% .8% 100.0%

*p<.05
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8.자외선 차단제 사용 설명서 읽어보는지 여부

자외선 차단제를 사용하기 전에 제품 설명서를 읽어보는지에 대하여 [표

26]에서 보는바와 같이,전체의 43.3%가 대충 읽어본다’,21.4%가 ‘읽어보지

않는다’,16.4%가 ‘알고 싶은 정보만 읽어본다’,14.9%가 ‘처음부터 끝까지 읽

어본다’,4.0%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로 보면,‘처음부터 끝까지 읽어본다’는 40대에서 높게 나타났고,‘대

충 읽어본다’는 30대에서 높았으며,‘알고 싶은 정보만 읽어본다’가 20대에서

높게 나타났고,‘읽어보지 않는다’는 다시 30대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면,‘처음부터 끝까지 읽어본다’는 전문대졸에서 높게 나타났고,

‘대충 읽어본다’는 대졸이상에서 높았으며,‘알고 싶은 정보만 읽어본다’가 전

문대졸에서 높게 나타났고,‘읽어보지 않는다’는 고졸에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,‘처음부터 끝까지 읽어본다’와 ‘대충 읽어본다’는 250∼350만

원 미만에서 높게 나타났고, ‘알고 싶은 정보만 읽어본다’가 350∼500만원미

만에서 높게 나타났고,‘읽어보지 않는다’가 250만원 미만에서 높게 나타났다

(p<.05).

위와 같이,자외선 차단제를 사용하기 전에 제품 설명서를 읽어보는지에 대

하여,전체의 43.3%가 ‘대충 읽어본다’,21.4%가 ‘읽어보지 않는다’,16.4%가

‘알고 싶은 정보만 읽어본다’,14.9%가 ‘처음부터 끝까지 읽어본다’,4.0%가 기

타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 26]자외선 차단제를 사용하기 전에 제품설명서를 읽어보는지 여부

구분

처음부터

끝까지

읽어본다

대충

읽어본다

알고 싶은

정보만

읽어본다

읽어보지

않는다
기타 전체 (p)

연령

20대
7 19 10 8 3 47

10.76(.215)

14.9% 40.4% 21.3% 17.0% 6.4% 100.0%

30대
39 132 44 69 13 297

13.1% 44.4% 14.8% 23.2% 4.4% 100.0%

40대
13 21 11 8 0 53

24.5% 39.6% 20.8% 15.1% .0% 100.0%

학력

고졸
20 47 21 34 5 127

5.848(.664)

15.7% 37.0% 16.5% 26.8% 3.9% 100.0%

전문대졸
22 58 23 26 6 135

16.3% 43.0% 17.0% 19.3% 4.4% 100.0%

대졸 이상
17 67 21 25 5 135

12.6% 49.6% 15.6% 18.5% 3.7% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

14 39 17 27 3 100

24.731*(.016)

14.0% 39.0% 17.0% 27.0% 3.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

20 65 17 37 3 142

14.1% 45.8% 12.0% 26.1% 2.1% 100.0%

350∼500

만원 미만

19 37 19 10 3 88

21.6% 42.0% 21.6% 11.4% 3.4% 100.0%

500만원

이상

6 31 12 11 7 67

9.0% 46.3% 17.9% 16.4% 10.4% 100.0%

전체
59 172 65 85 16 397

14.9% 43.3% 16.4% 21.4% 4.0% 100.0%

*p<.05
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9.자외선 차단제 처음 발라준 시기

영유아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이가 언제인지에 대하여

[표 27]에서 보는바와 같이,전체의 31.7%가 1∼2세,22.9%가 0∼1세,19.0%가

2∼3세,19.0%가 3∼4세,3.7%가 4∼5세,2.0%가 6∼7세,1.7%가 5∼6세 순으

로 나타났다.

연령별로 보면,20대의 경우,0∼1세와 1∼2세,5∼6세가 높게 나타났고,40

대의 경우,2∼3세,3∼4세,4∼5세,6∼7세가 높게 나타났다(p<.001).

학력별로는,대졸이상의 경우,0∼1세가 높았으며,전문대졸은 1∼2세,고졸

은 2∼3세,다시 전문대졸은 3∼4세,고졸은 4∼5세,5∼6세,6∼7세에서 높게

나타났다.

소득별로는 250∼350만원 미만에서 0∼1세가 높았으며,350∼500만원 미만

은 1∼2세,250만원 미만은 2∼3세,3∼4세,4∼5세,5∼6세,6∼7세에서 높게

나타났다.

영유아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이가 언제인지에 대하여,

전체의 31.7%가 1∼2세,22.9%가 0∼1세,19.0%가 2∼3세,19.0%가 3∼세,

3.7%가 4∼5세,2.0%가 6∼7세,1.7%가 5∼6세 순으로 나타난 것을 알 수 있

다.
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[표 27]영유아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이

구분
0∼1

세

1∼2

세

2∼3

세

3∼4

세

4∼5

세

5∼6

세

6∼7

세
전체 (p)

연령

20대
13 14 6 3 0 1 1 38

38.406

***(.000)

34.2% 36.8% 15.8% 7.9% .0% 2.6% 2.6% 100.0%

30대
63 87 49 52 8 4 1 264

23.9% 33.0% 18.6% 19.7% 3.0% 1.5% .4% 100.0%

40대
5 11 12 12 5 1 5 51

9.8% 21.6% 23.5% 23.5% 9.8% 2.0% 9.8% 100.0%

학력

고졸
19 28 27 19 6 2 5 106

18.624(.098)

17.9% 26.4% 25.5% 17.9% 5.7% 1.9% 4.7% 100.0%

전문대졸
26 42 25 24 4 2 0 123

21.1% 34.1% 20.3% 19.5% 3.3% 1.6% .0% 100.0%

대졸

이상

36 42 15 24 3 2 2 124

29.0% 33.9% 12.1% 19.4% 2.4% 1.6% 1.6% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

15 20 19 18 5 2 3 82

17.147(.513)

18.3% 24.4% 23.2% 22.0% 6.1% 2.4% 3.7% 100.0%

250∼350

만원미만

34 33 25 23 5 2 3 125

27.2% 26.4% 20.0% 18.4% 4.0% 1.6% 2.4% 100.0%

350∼500

만원미만

17 36 12 17 2 1 0 85

20.0% 42.4% 14.1% 20.0% 2.4% 1.2% .0% 100.0%

500만원

이상

15 23 11 9 1 1 1 61

24.6% 37.7% 18.0% 14.8% 1.6% 1.6% 1.6% 100.0%

전체
81 112 67 67 13 6 7 353

22.9% 31.7% 19.0% 19.0% 3.7% 1.7% 2.0% 100.0%

***p<.001
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10.물리적인 자외선 차단 방법

물리적인 자외선 차단 방법에 대하여 [표 28]에서 보는바와 같이,전체의

50.8%가 모자착용,21.9%가 양산,17.2%가 선글라스,6.7%가 손,팔 신체부의

이용,3.4%기타 순으로 나타났다.

연령별로 보면,양산은 40대에서 높게 나타났고,선글라스는 30대,모자와

손,팔 신체부위 이용은 20대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면,양산은 대졸이상에서 높게 나타났고,선글라스와 모자는 전

문대졸,손,팔 신체부위 이용은 고졸에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,양산은 250만원 미만에서 높게 나타났고,선글라스는 350∼

500만원 미만,모자는 500만원 이상,손,팔 신체부위 이용은 250만원 미만에

서 높게 나타났다.

물리적인 자외선 차단 방법에 대하여,전체의 50.8%가 모자착용,21.9%가

양산,17.2%가 선글라스,6.7%가 손,팔 신체부의 이용,3.4%기타 순으로 나타

났다.
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[표 28]물리적인 방법으로 자외선을 차단하고 있다면,주로 어떤 방법

구분 양산(파라솔) 선글라스 모자착용
손,팔 신체부위

이용
기타 전체

연령

20대
12 6 35 8 2 46

19.0% 9.5% 55.6% 12.7% 3.2% 73.0%

30대
92 78 213 22 17 294

21.8% 18.5% 50.5% 5.2% 4.0% 69.7%

40대
20 13 39 8 53

25.0% 16.3% 48.8% 10.0% 66.3%

학력

고졸
39 28 83 19 5 126

22.4% 16.1% 47.7% 10.9% 2.9% 72.4%

전문대졸
37 37 107 12 4 134

18.8% 18.8% 54.3% 6.1% 2.0% 68.0%

대졸 이상
48 32 97 7 10 133

24.7% 16.5% 50.0% 3.6% 5.2% 68.6%

월

평균

소득

250만원

미만

36 17 68 11 2 99

26.9% 12.7% 50.7% 8.2% 1.5% 73.9%

250∼350

만원 미만

44 37 105 14 3 140

21.7% 18.2% 51.7% 6.9% 1.5% 69.0%

350∼500

만원 미만

22 26 70 7 5 87

16.9% 20.0% 53.8% 5.4% 3.8% 66.9%

500만원

이상

22 17 44 6 9 67

22.4% 17.3% 44.9% 6.1% 9.2% 68.4%

전체
124 97 287 38 19 393

21.9% 17.2% 50.8% 6.7% 3.4% 69.6%
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제 6절.자외선 차단제의 만족도 실태

1.자외선 차단제의 효과적인 유형

어떤 제품이 자외선 차단에 가장 효과적인지에 대하여 [표 29]에서 보는바

와 같이 전체의 63.5%가 썬크림,23.4%가 썬로션,6.5%가 썬스프레이,4.8%가

썬스틱,1.8%가 기타 순으로 나타났다.

연령별로는 20대가 썬로션에서 높게 나타났고,30대는 썬크림,40대는 썬스

프레이,20대가 썬스틱에서 높게 나타났다.

학력별로는 고졸이 썬로션에서 높게 나타났고,대졸이상은 썬크림,전문대졸

과 대졸이상이 썬스틱에서 높게 나타났다.

소득별로는 250만원 미만이 썬로션에서 높게 나타났고,350∼500만원 미만

이 썬크림,250∼350만원 미만은 썬스프레이,350∼500만원 미만이 썬스틱에

서 높게 나타났다.

위와 같이,어떤 제품이 자외선 차단에 가장 효과적인지에 대하여,전체의

63.5%가 썬크림,23.4%가 썬로션,6.5%가 썬 스프레이,4.8%가 썬 스틱,1.8%

가 기타 순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 29]어떤 제품이 자외선 차단에 가장 효과적인지

구분 썬로션 썬크림
썬스프

레이
썬스틱 기타 전체 (p)

연령

20대
14 27 3 3 0 47

2.631(.955)

29.8% 57.4% 6.4% 6.4% .0% 100.0%

30대
67 191 19 14 6 297

22.6% 64.3% 6.4% 4.7% 2.0% 100.0%

40대
12 34 4 2 1 53

22.6% 64.2% 7.5% 3.8% 1.9% 100.0%

학력

고졸
32 77 11 5 2 127

2.494(.962)

25.2% 60.6% 8.7% 3.9% 1.6% 100.0%

전문대졸
32 87 7 7 2 135

23.7% 64.4% 5.2% 5.2% 1.5% 100.0%

대졸 이상
29 88 8 7 3 135

21.5% 65.2% 5.9% 5.2% 2.2% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

28 66 0 5 1 100

13.678(.322)

28.0% 66.0% .0% 5.0% 1.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

33 84 14 8 3 142

23.2% 59.2% 9.9% 5.6% 2.1% 100.0%

350∼500

만원 미만

16 61 6 3 2 88

18.2% 69.3% 6.8% 3.4% 2.3% 100.0%

500만원

이상

16 41 6 3 1 67

23.9% 61.2% 9.0% 4.5% 1.5% 100.0%

전체
93 252 26 19 7 397

23.4% 63.5% 6.5% 4.8% 1.8% 100.0%



-85-

2.자외선 차단제의 부작용

자외선 차단제에 의한 아이의 피부변화에 대하여 [표 30]에서 보는바와 같

이 전체의 78.1%가 없음 또는 기타라고 하였고,8.3%가 가려움,8.3%가 따가

움,5.3%가 홍반이라고 하였다.연령별로 보면,가려움과 따가움은 40대에서

높게 나타났고,홍반은 30대에서 높게 나타났으며,없음 또는 기타가 20대에서

높게 나타났다.

학력별로 보면,가려움은 전문대졸에서 높게 나타났고,따가움은 고졸에서

높게 나타났고,홍반은 대졸이상에서 높게 나타났으며,없음 또는 기타가 고졸

에서 높게 나타났다.

소득별로 보면,가려움은 350∼500만원 미만에서,따가움은 250만원 미만에

서 높게 나타났고,홍반은 500만원 이상에서 높게 나타났으며,없음 또는 기타

가 250∼350만원 미만에서 높게 나타났다.

위와 같이,자외선 차단제에 의한 아이의 피부변화에 대하여,전체의 78.1%

가 없음 또는 기타라고 하였고,8.3%가 가려움,8.3%가 따가움,5.3%가 홍반

이라고 한 것을 알 수 있다.
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[표 30]자외선 차단제에 의한 아이에게 생긴 피부변화

구분 가려움 따가움 홍반(붉어짐)
없음 또는

기타
전체 (p)

연령

20대
4 2 1 40 47

3.587(.732)

8.5% 4.3% 2.1% 85.1% 100.0%

30대
23 26 18 230 297

7.7% 8.8% 6.1% 77.4% 100.0%

40대
6 5 2 40 53

11.3% 9.4% 3.8% 75.5% 100.0%

학력

고졸
12 11 1 103 127

11.547(.073)

9.4% 8.7% .8% 81.1% 100.0%

전문대졸
13 10 7 105 135

9.6% 7.4% 5.2% 77.8% 100.0%

대졸 이상
8 12 13 102 135

5.9% 8.9% 9.6% 75.6% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

10 13 1 76 100

15.199(.086)

10.0% 13.0% 1.0% 76.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

9 9 8 116 142

6.3% 6.3% 5.6% 81.7% 100.0%

350∼500

만원 미만

11 4 6 67 88

12.5% 4.5% 6.8% 76.1% 100.0%

500만원

이상

3 7 6 51 67

4.5% 10.4% 9.0% 76.1% 100.0%

전체
33 33 21 310 397

8.3% 8.3% 5.3% 78.1% 100.0%
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3.자외선 차단제의 부작용 대처방법

자외선 차단제에 의한 피부 부작용을 어떻게 관리하였는지에 대하여 [표

31]에서 보는바와 같이 전체의 44.4%가 없음 또는 기타,28.9%가 사용중지,

14.6%피부과 전문의 치료,12.1%가 소아과 전문의치료라고 하였다.

연령별로 보면,40대에서 피부과 전문의 치료가 높게 나타났고,30대에서 소

아과 전문의 치료가 높았으며,20대에서 사용중지가 높게 나타났고,40대에서

없음 또는 기타가 높았다.

학력별로 보면,고졸에서 피부과 전문의 치료가 높게 나타났고,전문대졸에

서 소아과 전문의 치료가 높았으며,대졸이상에서 사용중지가 높게 나타났고,

전문대졸에서 없음 또는 기타가 높았다.

소득별로 보면,250만원 미만에서 피부과 전문의 치료와 소아과 전문의 치

료가 높았으며,250∼350만원 미만에서 사용중지가 높게 나타났고,350∼500

만원 미만에서 없음 또는 기타가 높았다(p<.05).

위와 같이 자외선 차단제에 의한 피부 부작용을 어떻게 관리하였는지에 대

하여 전체의 44.4%가 없음 또는 기타,28.9%가 사용중지,14.6%피부과 전문의

치료,12.1%가 소아과 전문의치료라고 한 것을 알 수 있다.
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[표 31]자외선 차단제에 의한 피부 부작용을 경험한 적이 있다면 어떻게 관

리

피부과

전문의 치료

소아과

전문의 치료
사용중지

없음 또는

기타
전체 (p)

연령

20대
5 3 10 15 33

1.491(.960)

15.2% 9.1% 30.3% 45.5% 100.0%

30대
33 30 71 105 239

13.8% 12.6% 29.7% 43.9% 100.0%

40대
8 5 10 20 43

18.6% 11.6% 23.3% 46.5% 100.0%

학력

고졸
18 12 29 46 105

2.904(.821)

17.1% 11.4% 27.6% 43.8% 100.0%

전문대졸
14 15 27 50 106

13.2% 14.2% 25.5% 47.2% 100.0%

대졸 이상
14 11 35 44 104

13.5% 10.6% 33.7% 42.3% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

15 13 28 26 82

18.999*(.025)

18.3% 15.9% 34.1% 31.7% 100.0%

250∼350

만원 미만

13 12 34 36 95

13.7% 12.6% 35.8% 37.9% 100.0%

350∼500

만원 미만

9 9 13 46 77

11.7% 11.7% 16.9% 59.7% 100.0%

500만원

이상

9 4 16 32 61

14.8% 6.6% 26.2% 52.5% 100.0%

전체
46 38 91 140 315

14.6% 12.1% 28.9% 44.4% 100.0%

*p<.05
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4.자외선 차단제 구매 시 망설여지는 이유

영유아 자녀의 자외선 차단제 구매 시 망설여지는 이유에 대해 [표32]에서

보는바와 같이,전체 56.0%가 ‘자외선 차단 제품이 피부에 해로울 것 같아서’,

17.0%가 ‘사용감이 나빠서’,10.2%가 ‘필요성을 느끼지 못해서’,8.9%가 기타,

7.9%가 ‘가격이 비싸서’순으로 나타났다.

연령별로 보면,‘사용감이 나빠서’는 30대에서 높게 나타났고,‘가격이 비싸

서’가 40대에서 높게 나타났으며,20대에서 ‘필요성을 느끼지 못해서’와 ‘자외

선 차단 제품이 피부에 해로울 것 같아서’가 높게 나타났다.

학력별로 보면,‘사용감이 나빠서’는 대졸이상에서 높게 나타났고,‘가격이

비싸서’도 대졸이상에서 높게 나타났으며,고졸에서 ‘필요성을 느끼지 못해서’,

전문대졸에서 ‘자외선 차단 제품이 피부에 해로울 것 같아서’가 높게 나타났다

(p<.05).

소득별로 보면,‘사용감이 나빠서’는 350∼500만원 미만에서 높게 나타났고,

‘가격이 비싸서’도 350∼500만원 미만에서 높게 나타났으며,250∼350만원 미

만에서 ‘필요성을 느끼지 못해서’,250만원 미만에서 ‘자외선 차단 제품이 피부

에 해로울 것 같아서’가 높게 나타났다.

위와 같이,영유아 자녀의 자외선 차단제 구매 시 망설여지는 이유에 대해,

전체 56.0%가 ‘자외선 차단 제품이 피부에 해로울 것 같아서’,17.0%가 ‘사용

감이 나빠서’,10.2%가 ‘필요성을 느끼지 못해서’,8.9%가 기타,7.9%가 ‘가격

이 비싸서’순으로 나타난 것을 알 수 있다.
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[표 32]영유아 자녀에게 자외선 차단제를 구매 시 망설여진다면 그 이유

구분
사용감이
나빠서

가격이
비싸서

필요성
을
느끼지
못해서

자외선 차단
제품이

피부에해로울
것 같아서

기타 전체 (p)

연령

20대
4 0 7 28 4 43

12.484(.131)

9.3% .0% 16.3% 65.1% 9.3% 100.0%

30대
56 23 26 157 25 287

19.5% 8.0% 9.1% 54.7% 8.7% 100.0%

40대
5 7 6 29 5 52

9.6% 13.5% 11.5% 55.8% 9.6% 100.0%

학력

고졸
17 9 19 63 17 125

18.807*(.016)

13.6% 7.2% 15.2% 50.4% 13.6% 100.0%

전문대졸
21 9 16 77 7 130

16.2% 6.9% 12.3% 59.2% 5.4% 100.0%

대졸

이상

27 12 4 74 10 127

21.3% 9.4% 3.1% 58.3% 7.9% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

11 7 10 61 6 95

12.705(.391)

11.6% 7.4% 10.5% 64.2% 6.3% 100.0%

250∼350

만원미만

25 10 18 70 15 138

18.1% 7.2% 13.0% 50.7% 10.9% 100.0%

350∼500

만원미만

18 8 4 43 10 83

21.7% 9.6% 4.8% 51.8% 12.0% 100.0%

500만원

이상

11 5 7 40 3 66

16.7% 7.6% 10.6% 60.6% 4.5% 100.0%

전체
65 30 39 214 34 382

17.0% 7.9% 10.2% 56.0% 8.9% 100.0%

*p<.05
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5.향후 자외선 차단제의 사용 여부

향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매하여 지속적으로 사용할 의향이 있는지

에 대해 [표 33]에서 보는바와 같이 전체의 44.6%는 ‘어느 정도 그렇다’,

29.7%는 ‘매우 그렇다’,21.2%는,3.0%는 ‘별로 그렇지 않다’,1.5%는 ‘전혀 그

렇지 않다’순으로 답하였다.

연령별로 보면,‘매우 그렇다’는 40대에서 높게 나타났고,‘어느 정도 그렇다’

와 ‘보통이다’는 20대에서 높게 나타났으며,‘별로 그렇지 않다’는 40대에서 높

게 나타났고,‘전혀 그렇지 않다’는 30대에서 높게 나타났다.

학력별로 보면,‘매우 그렇다’는 고졸에서 높게 나타났고,‘어느 정도 그렇다’

는 전문대졸,‘보통이다’,‘별로 그렇지 않다’,‘전혀 그렇지 않다’도 고졸에서

높게 나타났다.

소득별로 보면,‘매우 그렇다’와 ‘어느 정도 그렇다’는 350∼500만원 미만에

서 높게 나타났고,‘보통이다’는 250∼300만원 미만에서 높게 나타났으며,‘별

로 그렇지 않다’와 ‘전혀 그렇지 않다’는 250만원 미만에서 높게 나타났다.

향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매하여 지속적으로 사용할 의향이 있는지

에 대해,전체의 44.6%는 ‘어느 정도 그렇다’,29.7%는 ‘매우 그렇다’,21.2%는

‘보통이다’,3.0%는 ‘별로 그렇지 않다’,1.5%는 ‘전혀 그렇지 않다’순으로 답하

였다.전체적으로 유의한 차를 보이지는 않았다.
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[표 33]향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매하여 지속적으로 사용할 의향

구분
매우

그렇다

어느정도

그렇다
보통이다

별로

그렇지

않다

전혀

그렇지

않다

전체 (p)

연령

20대
8 26 12 1 0 47

12.941(.114)

17.0% 55.3% 25.5% 2.1% .0% 100.0%

30대
90 133 61 7 6 297

30.3% 44.8% 20.5% 2.4% 2.0% 100.0%

40대
20 18 11 4 0 53

37.7% 34.0% 20.8% 7.5% .0% 100.0%

학력

고졸
39 50 30 5 3 127

7.621(.471)

30.7% 39.4% 23.6% 3.9% 2.4% 100.0%

전문대졸
32 68 30 4 1 135

23.7% 50.4% 22.2% 3.0% .7% 100.0%

대졸 이상
47 59 24 3 2 135

34.8% 43.7% 17.8% 2.2% 1.5% 100.0%

월

평균

소득

250만원

미만

26 42 24 5 3 100

12.410(.413)

26.0% 42.0% 24.0% 5.0% 3.0% 100.0%

250∼350

만원 미만

39 62 35 4 2 142

27.5% 43.7% 24.6% 2.8% 1.4% 100.0%

350∼500

만원 미만

31 44 10 2 1 88

35.2% 50.0% 11.4% 2.3% 1.1% 100.0%

500만원

이상

22 29 15 1 0 67

32.8% 43.3% 22.4% 1.5% .0% 100.0%

전체
118 177 84 12 6 397

29.7% 44.6% 21.2% 3.0% 1.5% 100.0%
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제 5장 고 찰

본 연구는 영유아 부모의 자외선에 대한 기초지식 정도,유아용 자외선

차단제의 인식도,자외선 차단제의 구매형태 및 자외선 차단제의 인식과

사용실태 등의 조사를 통하여 자외선의 유해성에 대한 인식과 영유아 피

부를 자외선으로부터 보호하기 위하여 자외선 차단제의 올바른 선택과 정

확한 사용방법을 제시하고자 하였다.

자외선의 인식과 지식정도를 분석한 결과 자외선의 종류 중 색소 침착과 주

름을 만드는 자외선이 무엇인지에 대하여 전체의 거의 절반인 49.1%가 모르

겠다고 답하였고,자외선 A가 30.5%순으로 나타났고,자외선의 종류 중 피부

가 붉게 태우는 자외선이 무엇인가에 대하여,전체의 49.6%가 모르겠다고 답

하였고,자외선 B가 21.9% 순으로 나타났다.

집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선은 무엇인기에 대하

여 전체의 56.4%가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 20.9% 순으로 나타났다.

햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 주는 어떤 매체를 통하여 알

게 되었는지에 대해,전체의 63.4%가 매체를 통한 정보습득(TV,라디오,신

문)이라고 답하였다.박지윤(2010)의 연구에서는 TV가 39.7%,인터넷이 30.2%

로 나타났으며 이명숙(2012)의 연구에서는 TV가 25.9%로 나타났고 인터넷이

20.0%로 나타났으며 서지혜(2008)의 연구에서는 TV가 13.7%,인터넷이

30.2%로 높게 나타남을 볼 때 본 연구와 차이가 있었다.

자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍정적인 부분이 무엇인지에 대

해,전체의 56.9%가 비타민 D생성이라고 대답하였다.이는 곽은영(2011)자

외선이 비타민 D의 체내생성에 대하여 인식하고 있는 여성이 62.4%로 이와

유사했다.또 학력이 높을수록 다른 여성보다 자외선이 비타민D의 체내형성

을 인식하고 있는 점도 유사한 했다.

‘스키장이나 바다보다 잔디밭이나 도로가 자외선이 더 강하다’는 것이

48.9%로 나타났고,전체의 40.6%가 ‘시골보다 도시가 자외선이 강하다.’고 하

였다는데 자외선의 장소나 위치에 따라 자외선이 어떻게 다른지 정확하게 인

식하지 못하는 것으로 나타났다. 자외선 차단제의 차단지수의 설문 중 틀렸
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다고 생각되는 것을 하나만 선택하는 문항에서 61.2%가 ‘효과적인 자외선 차

단을 위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다’를 잘못된 것이라고 올바

르게 인식하고 있는 응답자가 비교적 높게 나타났다.‘SPF1은 자외선 차단

15분을 의미한다’.는 8.6%가 ‘야외용 자외선 차단제의 등급은 PA+보단 PA+++

가 적당하다고 하였다’는 5.3%였다.곽민정(2007)의 연구에서는 77.5%,이며숙

(2012)의 연구에서는 74%,자외선 차단제의 차단지수 SPF,PA에 대해서 인

지한다는 결과가 나온 것과 유사한 결과 였다.‘화학적 자외선 차단제를 자외

선을 흡수 시킨다’를 틀렸다고 생각하는 부모 전체의 27.5%로 나타났다.이는

자외선 차단제에 대한 홍보가 많이 되어 어느 정도 인지는 하고 있지만

43.3% 가 자외선 차단제를 사용하기 전에 제품설명서를 ‘대충 읽어본다’,

21.4%가 ‘읽어보지 않는다,라는 결과가 나타난 것처럼 자외선 차단제의 유형

이나 사용방법에 관한 기초적인 지식은 있지만 자외선 차단제의 성분이나 자

외선에 대한 지식은 부족한 것을 알 수 있다.

자외선 차단제의 이용형태를 분석한 결과,자외선 차단제를 바른 후 언제부

터 효능이 나타나는지에 대해서,전체의 63.5%가 ‘약 20∼30분후’라고 답하였

고,이명숙(2012)의 연구에서는 48.3%가 답했고,바른 즉시 효과가 있다고

32.8%가 답했는데 본 연구와 비교한 결과 영유아의 부모의 인지가 더 높았

다.영유아용 자외선 차단제를 개봉 후 얼마동안 사용하는지에 대하여,전체

의 38.0%가 약1년 동안 사용하는 것으로 나타났다.

영유아 부모의 75.8%가 ‘자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다’

라고 하였다.하지만 실제 자외선 차단제는 여름에 가장 많이 사용하는 것으

로 나타났다.

자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적에 대해서 전체의 69.8%가

‘피부 손상(타는 것)을 막기 위해’라고 응답하였고,22.7%가 ‘색소침착(기미,주

근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해’,5.8%가 ‘피부암 발생을 막기 위해’라고

나타났는데 이명숙(2012)의 연구에서는 자외선으로 인해서 색소침착(70.5%),

주름발생(75.4%),피부암(73.8%)이 발생한다고 나타났고,신은경(2011)의 연구

에서도 색소침착(81.6%),주름발생(71.6%),피부암(76.6%)으로 나타났고,서지

혜(2008)의 연구에서는 색소 침착(95.9%),주름발생(80.2%),피부암(90.4%)이
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발생한다고 비교적 높게 나타났다.성인에게 자외선은 피부문제를 유발한다고

높게 인지하고 사용함을 알 수 있지만 본 설문에서 영유아 부모는 자녀에게

자외선이 색소 침착이나,피부암을 발생할 수 있다는 인식이 낮게 나타났다.

자외선으로 인해서 자녀가 어떤 타입의 자외선 차단제를 사용하고 있는지에

대해서,전체의 60.7%가 로션타입으로 높게 나타났다.이명선(2012)의 연구에

서는 성인 여성의 전체의 70.1%로가 크림타입을 선호하는 것으로 나타났는

데 본 연구와는 차이가 있었다.이는 성인과 영유아의 자외선 차단제의 목적

과 제품의 선호도에 차이가 있음을 알 수 있다.

자외선 차단제를 주로 어디서 구입하는지에 대하여,전체의 32.2%가 백화

점,브랜드샵,화장품전문점이라고 응답하였는데 이는 곽민정(2027)자외선 차

단제를 주로 화장품 전문점에서 구매하는 여성이 40.2%로 가장 많았으며,다

음으로 백화점 33.9%순으로 나타났는데 이와 유사한 결과였다.자녀의 자외선

차단제를 구입할 때 어떤 것을 최우선으로 하는지에 대하여,전체의 34.5%가

‘자외선 차단지수와 등급’이 가장 높게 나타났고 26.2%가 ‘내 아이의 피부 상

태’로 나타났다.이명선(2012)의 연구 결과를 보면 자단지수가 55.2%로 가장

많이 나타났는데 본 무조건 높은 차단지수와 등급을 생각하기보다는 자녀의

아토피나 예민한 자녀의 피부를 생각하는 부모도 비교적 많다고 사료된다.

자외선 차단제의 구입방식에 대해서,전체의 35.0%가 ‘가끔은 다른 제품을 구

입’한다고 답하였고,자녀에게 주로 언제 자외선 차단제를 발라주는지에 대해

서 전체의 62.0%가 ‘야외활동 전’에 발라주는 것으로 나타났다.이는 자외선의

유해성을 잘 인지하지 못한 결과로 보여 진다.곽은영(2011)의 연구 결과를 보

면 만성적 광노화를 유발하는 자외선 A에 대해 잘 모르는 여성이 69.1%였는

데 자외선 차단제는 야외활동 시에만 사용하는 것이 아니므로 관련업계의 생

활 자외선에 대한 인식을 알리는 다각적인 마케팅 전략이 필요하다.

자외선 차단제의 적용방법 및 실태조사를 분석한 결과 현재 자외선 차단제

를 사용하는지에 대하여 전체 30.0%가 ‘불규칙적으로 바른다’고 답하였다.

자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분에 대하여,전체

의 60.5%가 ‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’라고 하였고,영유아 자

녀에게 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대하여,전체의 41.1%가 ‘불규칙
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적으로 바른다’고 하였다.성인의 경우 자외선 차단 제품을 사용하기 싫은 이

유가 끈적임(33.1%)과 귀찮아서(27.7%)나타난 이명숙(2012)연구 결과와 정현

아(2006)의 연구에서 귀찮아서가 44.6%,곽민정(2007)연구에서 49.5%,곽은영

(2001)연구에서 46%,김희정(2011)의 연구에서 50.0%가 귀찮아서라고 나타난

결과에 차이가 남을 알 수 있는데 이는 성인보다 영유아의 피부는 예민할 것

이라는 부모의 생각과 믿고 사용했던 유명 화장품 브랜드의 자외선 차단제에

서 잇따라 발암물질이 검출되므로 영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 이라는

인식이 높아진 걸로 보여 진다.

이명숙(2012)의 연구 결과를 보면 자외선이 계절의 영향을 받고 그 중 여름

이 47.2%로 가장 높았으며 이태숙(2005)의 연구에서도 47.29%,신은경(2011)

의 연구에서 51.7%로 나타났다.자외선은 사계절 피부에 유해한 영양을 줄 수

있다는 이론을 바탕으로 사계절 내내 자외선을 차단할 수 있는 구체적인 정보

의 제공이 필요 하겠다고 하겠다.

영유아 자녀의 어느 부위에 자외선 차단제를 사용하는지에 대하여 전체

54.6%가 얼굴부위,29.2%가 팔,다리 등 노출 부위라고 답하였다.곽민정

(2007)연구에서는 자외선 차단제를 얼굴에 주로 바르는 성인이 71.2%로 나타

났고,정현아(2006)의 연구 에서는 62.6%,서지혜(2008)의 연구에서 62.0%,박

지윤(2010)의 연구에서 62.5%가 얼굴만 바른다고 나타났는데 성인에 비해 아

이는 얼굴 이외의 다른 신체부위에도 자외선 차단제를 같이 사용하고 있음을

알 수 있다.

자외선 차단제를 어떻게 보관하는지에 대해서,전체의 57.9%가 ‘화장대위에

보관한다’.로 가장 높게 나타났다.곽은영(2011)의 연구 결과를 보면 자외선 차

단제를 화장하는 여성이 66.1%로 비교적 유사하게 나타났다.자외선 차단제를

사용하기 전에 제품 설명서를 읽어보는지에 대하여,전체의 43.3%가 ‘대충 읽

어 본다’고 답하였다.

영유아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이가 언제인지 대하여,전

체의 31.7%가 1∼2세로 나타났다고,이는 돌 전후부터 자외선 차단제를 발라

주는 것이 일반적이라는 대중매체의 영향을 받은 것으로 보인다.

물리적인 자외선 차단 방법에 대하여,전체의 50.8%가 모자착용으로 높게
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나타났고,어떤 제품의 유형이 자외선 차단에 가장 효과적인지에 대하여,전체

의 63.5%가 선크림으로 나타났다.이명숙(2012)의 연구 결과를 보면 자외선

차단 기능이 우수한 화장품의 선택에서 78.1%가 선크림을 선택하였고,곽민정

(2007)의 연구에서도 65.6%를 나타냈다.

자외선 차단제품에 만족도 실태조사를 분석한 결과,차단제에 의한 아이의

피부변화에 대하여,전체의 78.1%가 없음 또는 기타라고 답하였다.이명숙

(2012)의 연구 결과를 보면 73.2%가 피부 부작용을 경험한 적이 있다고 나타

났고,곽민정(2007)의 결과에서도 76.2%로 높게 나타났는데 성인용 자외선 차

단제와 유아용 자외선 차단제와는 성분차이가 있고,안전성에서 차이가 남을

알 수 있다.자외선 차단제에 의한 피부 부작용을 어떻게 관리하였는지에 대

하여 전체의 44.4%가 없음 또는 기타라고 답하였다.영유아 자녀의 자외선 차

단제 구매 시 망설여지는 이유에 대해,전체 56.0%가 ‘자외선 차단 제품이 피

부에 해로울 것 같아서’라고 답하였고,향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매

하여 지속적으로 사용할 의향이 있는지에 대해,전체의 44.6%는 ‘어느 정도

그렇다’라고 답하였다.

그러므로 영유아 부모는 자외선의 유해성과 차단제의 필요성의 인식은 어느

정도 높게 인식하지만 자외선 차단제의 성분을 신뢰하지 못하는 부모가 많으

므로 앞으로의 자외선 차단제를 품질의 안정성을 높이고 사용함에 불편함을

최소화하여 제품의 개발에 주력하여 모든 부모가 자녀에게 안심하고 편리하게

항상 사용하는 화장품의 일원이 되고 자외선 차단제 제품의 시장이 더욱 확대

될 것을 기대한다.
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제 6장 결론 및 제언

유아용 자외선 차단제에 대한 소비자의 관심은 매년 증대되고 관련 제품들

이 해마다 많이 출시되고 있지만 그에 비해 영유아 부모는 아직도 자외선 차

단제에 대

한 올바른 인식이 부족하고 여름이나 특별한 야외활동 외에는 사용하지 않는

부모

가 많다.매년 각종 언론에서는 자외선에 대한 경각심과 자외선 차단제의 올

바른 사용법을 권고하고 있으나 그에 비해 영유아 자녀를 둔 부모들은 자외선

노출의 유해성을 심각하게 인지하지 못하고 자외선 차단제의 올바른 선택 방

법이나 적절한

사용방법에 대한 정보나 지식이 부족하다고 생각한다.

따라서 본 연구는 영유아 자외선 차단에 대한 인식과 사용실태를 파악하여

자외선의 유해성으로부터 자녀의 피부를 보호할 수 있도록 방안을 모색하고

자외선과 유아용 자외선 차단제의 올바른 선택 및 효과적인 정보 제공과 관련

업계에서 고객이 필요로 하는 신제품 개발과 홍보방향을 설정하는데 필요한

기초자료를 제공하는데 목적을 두었다.영유아 자녀의 부모 391명을 대상으로

인구 통계학적 특성과 자외선의 영양에 대한 인식정도를 파악하고,유아용 자

외선 차단제의 대한 인식과 이용형태 및 구매 형태의 상관관계를 비교,분석

하여 다음 같은 결과를 얻었다.

본 연구의 결과는 다음과 같다.

첫째,조사자의 인구 통계학적 특성을 분석한 결과,연령별로 30대 74.8%,

학력별로는 전문대졸이 34.0%,대졸이상이 34.0%,고졸이 32.0%였다.직업별

로는 주부가 59.9%로 가장 많았고,자녀의 연령은 6∼7세가 23.9%로 많았으

며,가정의 월 평균 소득별로는 250∼350만원 미만 층이 35.8%로 가장 높았
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다.

둘째,자외선의 인식과 지식정도를 분석한 결과 자외선의 종류 중 색소 침

착과 주름을 만드는 자외선이 무엇인지에 대하여 전체의 거의 절반인 49.1%

가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 30.5%순으로 나타났고,자외선의 종류

중 피부가 붉게 태우는 자외선이 무엇인가에 대하여,전체의 49.6%가 모르겠

다고 답하였고,자외선 B가 21.9% 순으로 나타났다.

집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선은 무엇인기에 대하

여 전체의 56.4%가 모르겠다고 답하였고,자외선 A가 20.9% 순으로 나타났다.

햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 주는 어떤 매체를 통하여 알게

되었는지에 대해,전체의 63.4%가 매체를 통한 정보습득이라고 답하였다.

자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍정적인 부분이 무엇인지에 대해,

전체의 56.9%가 비타민 D생성이라고 대답하였다.

보기 중 틀렸다고 생각되는 질문에,‘스키장이나 바다보다 잔디밭이나 도로

가 자외선이 더 강하다.’는 것이 48.9%로 나타났고,전체의 40.6%가 ‘시골보다

도시가 자외선이 강하다.’고 하였다.또 61.2%가 ‘효과적인 자외선 차단을 위

해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다.’고 답하였고,‘화학적 자외선 차

단제를 자외선을 흡수 시킨다.’를 틀렸다고 생각하는 부모 전체의 27.5%로 나

타났다.

셋째,자외선 차단제의 이용형태를 분석한 결과,바른 후 언제부터 효능이

나타나는지에 대해서,전체의 63.5%가 ‘약 20∼30분후’라고 답하였고,영유아

용 자외선 차단제를 개봉 후 얼마동안 사용하는지에 대하여,전체의 38.0%가

약1년 동안 사용하는 것으로 나타났다.

영유아 부모의 75.8%가 ‘자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다.’라

고 하였다.자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적에 대해서 전체

의 69.8%가 ‘피부 손상(타는 것)을 막기 위해’라고 응답하였고,자녀가 어떤

타입의 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대해서,전체의 60.7%가 로션타입

으로 높게 나타났다.

자외선 차단제를 주로 어디서 구입하는지에 대하여,전체의 32.2%가 백화점,

브랜드샵,화장품전문점이라고 응답하였고,자녀의 자외선 차단제를 구입할 때
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어떤 것을 최우선으로 하는지에 대하여,전체의 34.5%가 ‘자외선 차단지수와

등급’이 가장 높게 나타났다.자외선 차단제의 구입방식에 대해서,전체의

35.0%가 ‘가끔은 다른 제품을 구입’한다고 답하였고,자녀에게 주로 언제 자외

선 차단제를 발라주는지에 대해서 전체의 62.0%가 ‘야외활동 전’에 발라주는

것으로 나타났다.

넷째,자외선 차단제의 적용방법 및 실태조사를 분석한 결과 현재 자외선

차단제를 사용하는지에 대하여 전체 30.0%가 ‘불규칙적으로 바른다’고 답하였

다.

자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분에 대하여,전체

의 60.5%가 ‘영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서’라고 하고,영유아 자녀

에게 자외선 차단제를 사용하고 있는지에 대하여,전체의 41.1%가 ‘불규칙적

으로 바른다’고 하였다.어느 계절에 가장 신경 써서 집중적으로 바르고 있는

지에 대하여 전체의 85.4%가 여름으로 가장 높게 나타났고,영유아 자녀의 어

느 부위에 자외선 차단제를 사용하는지에 대하여 전체 54.6%가 얼굴부위라고

답하였다.

자외선 차단제를 어떻게 보관하는지에 대해서,전체의 57.9%가 ‘화장대위에

보관한다’로 가장 높게 나타났고,자외선 차단제를 사용하기 전에 제품 설명서

를 읽어보는지에 대하여,전체의 43.3%가 ‘대충 읽어 본다’고 답하였다.영유

아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이가 언제인지 대하여,전체의

31.7%가 1∼2세로 나타났다고,물리적인 자외선 차단 방법에 대하여,전체의

50.8%가 모자착용으로 높게 나타났고,어떤 제품이 자외선 차단에 가장 효과

적인지에 대하여,전체의 63.5%가 선크림으로 나타났다.

다섯째,자외선 차단제에 만족도 실태조사를 분석한 결과,차단제에 의한 아

이의 피부변화에 대하여,전체의 78.1%가 없음 또는 기타라고 답하였고,자외

선 차단제에 의한 피부 부작용을 어떻게 관리하였는지에 대하여 전체의

44.4%가 없음 또는 기타라고 답하였다.영유아 자녀의 자외선 차단제 구매 시

망설여지는 이유에 대해,전체 56.0%가 ‘자외선 차단 제품이 피부에 해로울

것 같아서’라고 답하였고,향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매하여 지속적으

로 사용할 의향이 잇는지에 대해,전체의 44.6%는 ‘어느 정도 그렇다’라고 답
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하였다.

이상과 같이 본 연구의 조사 대상자는 자외선 종류와 차단지수 및 자외선

차단제에 대해서 정확하게 인식하고 있지 못하는 것으로 파악되었다.이러한

연구 결과가 소비자들에게는 자외선의 유해성과 영유아 피부보호법에 대한 유

용한 정보를 제공하며 자외선 차단제를 선택하고 사용하는데 합리적인 선택에

도움을 주고,관련업계에게는 자외선 차단제 시장의 효과적인 마케팅 정책을

수립하는데 기초 자료로 기여할 수 있기를 바란다.자외선의 유해성과 올바른

사용방법을 제시함으로 자외선 차단제 시장은 더욱 확대될 것이므로 고객이

원하는 신제품 개발과 세분화된 판매 전략이 필요하며,앞으로도 심도 있는

연구가 연계되어야 할 것으로 생각한다.
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한 연구」,숙명 여자대학교 원격대학원 석사학위논문

황승미(2010),「20,30대 남성과 여성의 자외선에 대한 인식도와 자외선 차단

제의 실태 비교연구」,건국대학교 산업대학원 석사학위논문

황정미(2010),「40∼50대 여성들의 미백관리 형태에 관한 만족도 실태조사

연구」,한성대학교 예술대학원 석사학위논문

허혜림(2012),「자외선 인식과 차단제품의 구매행동에 관한 연구」,숙명여자

대학교 원격대학원 석사학위논문

홍승아(2005),「자외선 흡수제를 함유한 마이크로캡슐의 제조 및 섬유가

공」,숙명여자대학교 원격대학원 석사학위논문

3.간행물 및 참고사이트

뉴시스,“옷에도 자외선차단지수 자외선 막는 옷 효과는”2008년 7년 3일기사

http://news.naver.com/main/read.nhn?mode

보건신문,“피부암,자외선 과다노출 원인”2004년 7월 13일 기사

http://www.bokuennews.co

세계일보,“심술쟁이''자외선과 정면승부”2004년 7월 1일 기사

여성중앙,“여성중앙 내 아이에게 딱 맞는 화장품”2008년 12월 17일 기사

한겨례신문 “자외선 차단제 사용합시다”,2010년 5월 13일 기사

http://babytree.hani.co.kr/27881

헤드럴경제,“신생아도자외선차단필요하다”美소아과학회2011년 6월 13일 기사

http://nbiz.heraldcorp.com/view.php?ud=20110613000153
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안녕하십니까?

본설문은 영유아 부모의 유아용 자외선 차단제에 대한 인식과

사용실태에 대한 연구를 위한 기초자료로써

사용되기 위하여 작성되었습니다.

각 설문의 항목은 정답이 없으며,본인이 평상시 행동하고

생각하시는대로 솔직하게 답변해 주시기 바랍니다.

본 조사 내용은 통계법 13조에 의거하여

개인비밀이 철저하게 보장됩니다.

본 연구를 위해 귀하께서 작성해주신 소중한 응답내용은

학술적인 목적으로 저의 연구를 위해 소중히 활용될 것이며

무기명으로 오직 통계적인 목적으로만 이용되며,

연구 이외의 목적으로는 절대 사용하지 않겠습니다.

소중한 시간을 할애해 주셔서 대단히 감사드립니다.

2012년 10월

한성대학교 예술대학원

뷰티에스테틱전공 석사과정

지도교수 :김 민 정

연구자 :정소희

【부 록】

설 문 지
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*다음은 귀하의 인구 통계학적 특성에 관한 문항입니다.

해당되는 곳에 체크를 해주시기 바랍니다.

1.귀하의 연령은 어떻게 되십니까?

①20대 ②30대 ③40대 ④50대 ⑤기타( )

2.귀하의 자녀의 연령은 어떻게 되십니까?(복수 선택 가능)

①0∼12개월 이하 ②13개월(2세)∼3세 ③4세 ④5세

⑤6세∼7세(취학 전)

3.귀하의 자녀는 몇 명이십니까?

①1명 ②2명 ③3명 ④4명 ⑤5명이상

4.귀하의 학력은 어떻게 되십니까?

①고졸미만 ②고졸 ③전문대졸(재학생포함)

④대학교졸(재학생포함) ⑤대학원졸(대학원 이상)

5.귀하의 직업은 어떻게 되십니까?

① 경영 관리직(기업체 고위 간부,고급 공무원,중소기업 경영자 등)

② 전문직(교수,의사,법조인,회계사,언론인,디자이너 등)

③ 사무직(은행원,회사원,일반 공무원 등)

④ 판매직(외판원,점원,소규모 가게 주인 등)

⑤ 생산 관리직(제조공,기계 설비공,노무자 등)

⑥ 학생 ⑦ 주부 ⑧ 기타
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6.귀하 가정의 월평균 소득은 얼마입니까?

①150만원미만 ②150-250만원미만 ③250-350만원미만

④350-500만원미만 ⑤500만원이상

*지식정도

A:자외선

1)종류별 특성

7.귀하는 자외선의 종류 중 색소 침착과 주름을 만드는 자외선이 무엇이라고

생각하십니까?

①자외선A ②자외선B ③자외선C ④적외선 ⑤모르겠다.

8.귀하는 자외선의 종류 중 피부가 붉게 태우는 자외선이 무엇이 라고 생각

하십니까?

①자외선A ②자외선B ③자외선C ④적외선 ⑤모르겠다.

9.귀하는 집안으로 유리창을 통과하여 집안으로 들어오는 자외선은 무엇이라

고 생각하십니까?

①자외선A ②자외선B ③자외선C ④적외선 ⑤모르겠다.

2)인체 영향

10.귀하는 햇볕 노출이 영유아 피부에 유해하다는 정보를 주로 어떤 매체를
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통하여 알게 되었습니까?(복수응답)

①매체를 통한 정보습득(TV,라디오,신문) ②지인

③ 인터넷 검색(블로그,SNS등) ④화장품회사 광고(판매원,미용지,POP)

⑤적극적 학습을 통한정보습득(학교,미용강좌 등)

11.자외선이 자녀의 인체에 미치는 영향으로 긍적적인 부분은 무엇이라고 생

각하십니까?

①비타민C생성 ②비타민D생성 ③비타민A생성 ④없다 ⑤모르겠다.

12.다음 보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택해 주세요.

①자외선B에 장시간 노출되면 피부가 붉어지거나 화끈거림을 유발한다.

②자외선과 피부암은 관련이 있다.

③6개월 이전의 아기에게는 자외선의 노출을 피해야 한다.

④실내에서도 자외선에 노출되므로 자외선 차단제를 사용해야한다.

⑤스키장이나 바다보다 잔디밭이나 도로가 자외선이 더 강하다.

13.다음 보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택해 주세요.

①내륙보다 해안이 자외선이 강하다.

②시골보다 도시가 자외선이 강하다.

③겨울보다 여름이 자외선이 강하다.

④흐린 날보다 맑은 날이 자외선이 강하다.

⑤오전10∼오후2시 사이에 자외선이 가장 강하다.

B:차단제품

1)차단지수

14.다음 보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택해 주세요.

①자외선 차단지수 SPF가 높을수록 자외선 차단시간이 긴 제품이다.

②자외선 차단제의 SPF1은 자외선차단 15분을 의미한다.
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③자외선 차단제의 야외용으로 자외선 차단지수는 SPF30이상이 적당하다.

④야외용 자외선 차단제품의 PA등급은 PA+보단 PA+++가 적당 하다.

⑤효과적인 자외선 차단을 위해 해변에 도착해서 자외선 차단제를 바른다.

2)성분,제형,효능

15.다음 보기 중 틀렸다고 생각되는 것을 하나만 선택해 주세요.

①자외선차단제의 백탁(발랐을 때 하얗게 되는 것)은 피부를 보호해주는 성분

때문이다.

②화학적 자외선 차단제는 자외선을 흡수 시킨다.

③물리적 자외선 차단제는 성인용 자외선 차단제에 주로 사용된다.

④자외선 차단제는 너무 얇지 않게 펴 발라주는 것이 좋다.

⑤자외선 차단제의 방부제에는 발암성 물질이 포함되어 꼭 씻어줘야 한다.

16.자외선 차단제를 바른 후 언제부터 효능이 나타난다고 생각하십니까?

①바른 직후 ②약20∼30분후 ③ 약 1시간 후 ④약 2시간 후

⑤기타 ( )

3)적용방법

17.귀하의 영유아용 자외선 차단제는 개봉 후 얼마동안 사용하십니까?

①약1∼5개월 ②약6∼9개월 ③약1년 ④약2년

⑤모두 사용할 때까지,기타( )

18.다음 보기 중 옳다고 생각되는 것을 하나만 선택해 주세요.

①자외선 차단제의 차단지수가 높은 제품은 하루에 한번만 바른다.

②구름 낀 흐린 날,비오는 날엔 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다.

③자외선 차단제는 사계절 모두 사용해 주어야 한다.

④남자아이는 자외선 차단제를 바르지 않아도 된다.
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⑤아토피가 있는 영유아는 자외선 차단제를 사용하면 해롭다.

*실태조사

C:구매현황 실태

19.귀하의 자녀에게 자외선 차단제를 발라주는 가장 큰 목적은 무엇입니까?

①피부 손상(타는 것)을 막기 위해 ②피부암 발생을 막기 위해

③색소침착(기미,주근깨,점,잡티 등)을 방지하기 위해

④다른 영유아들도 바르기 때문에 ⑤기타( )

20.귀하는 영유아 자녀는 어떤 타입의 자외선 차단제를 사용하고 있습니까?

①로션타입 ②크림타입 ③스프레이타입 ④스틱형 밤타입

⑤기타( )

21.자외선 차단제를 주로 어디에서 구매하고 있습니까?

①홈쇼핑,인터넷 ②방문판매,지인 ③백화점,브랜드샾,화장품전문점

④대형마트 ⑤병원이나 약국 ⑥기타( )

22.귀하는 자녀의 자외선 차단제를 구입할 때 어떤 것을 최우선으로 하여 구

입하십니까?

①자외선 차단지수와 등급 ②브랜드명 ③사용편의성

④제품의 가격 ⑤내 아이의 피부 상태 ⑥기타( )

23.자외선 차단제의 구입방식은?

①신제품 위주로 구입 ②매번 동일제품 구입 ③가끔은 다른 제품 구입

④여러 제품 구입 ⑤기타( )

D:적용방법
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24.귀하의 자녀에게 주로 언제 자외선 차단제를 발라 주십니까?

①어린이집 등원 ②야외활동 전 ③항상 매일

④생각날 때 가끔 ⑤기타( )

25.귀하는 현재 순수한 자외선 차단제 사용하고 있습니까?

① 규칙적으로 바른다. ②불규칙적으로 바른다. ③ 바르지 않는다.

④ 외출 시에만 바른다. ⑤기타( )

26.귀하가 자녀의 자외선 차단제를 사용하는데 있어서 망설여지는 부분은 무

엇입니까?

①영유아 피부에 나쁜 영향을 줄 것 같아서 ②귀찮아서

③가격이 비싸서 ④자외선에 노출되는 시간이 적어서

⑤없음 또는 기타 ( )

27.귀하의 영유아 자녀에게 자외선 차단제를 사용하고 있습니까?

① 규칙적으로 바른다. ②불규칙적으로 바른다. ③ 바르지 않는다.

④ 외출 시 에만 바른다. ⑤기타( )

28.어느 계절에 가장 신경 써서 (집중적으로)바르고 있습니까?

①봄 ②여름 ③가을 ④겨울 ⑤기타( )

29.귀하의 영유아 자녀는 자외선 차단제를 주로 어느 부위에 사용하고 있습

니까?

(복수응답가능)

①얼굴부위 ②목 부위 ③전신 ④팔,다리 등 노출부위 ⑤기타( )

30.귀하는 자외선 차단제를 어떻게 보관하십니까?

①화장대위에 보관 한다 ②햇빛이 들지 않는 서늘한 곳에 보관 한다
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③화장품 냉장고 또는 냉장고 안에 보관 한다 ④가방이나 파우치 안에 보

관 한다 ⑤기타( )

31.귀하는 자외선차단제를 사용하기 전에 제품 설명서를 읽어보십니까?

①처음부터 끝까지 읽어 본다. ②대충 읽어 본다.

③알고 싶은 정보만 읽어본다. ④읽어보지 않는다.

⑤기타( )

32.귀하의 영유아 자녀에게 처음 자외선 차단제를 발라준 나이는 언제입니

까?

①0-1세 ②1-2세 ③2-3세 ④3-4

⑤4-5세 ⑥5-6세 ⑦6-7세

33.물리적인 방법으로 자외선을 차단하고 있다면,주로 어떤 방법으로 이용하

고 있습니까?(복수응답)

①양산(파라솔) ②선글라스 ③모자착용

④손,팔 신체부위 이용 ⑤기타( 　　)

E:만족도

34.다음 중 어떤 제품이 자외선 차단에 가장 효과적이라도 생각하십니까?

①썬로션 ②썬크림 ③썬스프레이 ④썬스틱 ⑤기타( )

35.자외선 차단제에 의한 아이에게 생긴 피부변화가 있습니까?

①가려움 ②따가움 ③홍반(붉어짐) ④부어오름

⑤없음 또는 기타( )

36.자외선 차단제에 의한 피부 부작용을 경험한 적이 있다면 어떻게 관리 하

셨습니까?
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①피부과 전문의 치료 ②소아과 전문의 치료 ③사용중지

④판매,제조회사에서 알려서 적절한 초치를 받았다.(반품 및 피부과 치료 의

뢰 등) ⑤없음 또는 기타( )

37.귀하의 영유아 자녀에게 자외선 차단제를 구매 시 망설여진다면 그 이유

는 무엇 입니까?

①사용감이 나빠서 ②가격이 비싸서 ③필요성을 느끼지 못해서

④자외선 차단제품이 피부에 해로울 것 같아서 ⑤기타( )

38.귀하는 향후에 자녀의 자외선 차단제를 구매하여 지속적으로 사용할 의

향이 있습니까?

①매우 그렇다 ②어느 정도 그렇다 ③보통이다

④별로 그렇지 않다 ⑤전혀 그렇지 않다

▶본 설문에 응답해 주셔서 대단히 감사드립니다.◀
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ABSTRACT

A StudyontheAwarenessoftheInfantSunscreenand

theUsageintheirparents

ThesedayKoreahaschangedthesocialconstructionofadvancedcountry

according toconstanteconomicimprovementandhighlevelofincome

comparedtothepast.Thesechangesinfluenceonfamilysoanumberof

family increases to enjoy traveling and having leisure activities by

improvingeconomicandculturallevel.Allsortsofstudyresultsaboutthe

harm ofskinhealtharemagnified,sotheconsumer’sattentionofbaby

sunblockisincreasingannuallyandtherelatedproductsarereleasedmore.

However,theparentsdon’trealizethecorrectperceptionofsunblockand

theattentionofUV raysandtherearealotofparentswhodon’twear

sunblock exceptsummerand specialoutdooractivities.Therefore,this

studyistosurveytheperceptionanduseofparents’sbabysunblock,

arousetheirattentionabouttheharm ofUV rays,andprovidetheuseful

informationofrightchoiceandusemethodofbabysunblock.Alsoits

purposeistoprotectbaby’sskinfrom UV raysandhelptherational

choiceofparents.
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Thestudycoursewaspickedupthesampleallocatedtopreschoolchild’s

parentwhowere20’s∼50’sinAnsanandSuwonbyage,academicability,

occupationandincome.Thesurveyperiodwasfrom 1st.Oct.2012to1st.

Nov.2012,and finalanalysisdata was391questionaries.Thestudy

approach wasanalyzed using self-administrated questionnaire,and the

investigateddatawasanalyzedusingSPSS(StatisticalPackageforSocial

Science)Ver.15 through data coding and cleaning.Thedetailed are

following.

Thegeneraltraitsofparticipantsarefollowing;30’sis74.8%;1childis

46.3% and2childrenis43.3%;graduatedcollegeis34.0%,overgraduated

university is34.0% andgraduatedhigh schoolis32.0%;housewifeis

59.9%;6∼7yearsoftheirchildis23.9% and2∼3yearsis27.7%;under

250∼350ofmonthlyaverageincomeis35.8% andunder250is25.2%.The

participantshaveshoweduplittlelevelofknowledgeofUVrays,butthey

haveperceivedtheeffectofvitaminD.Theyhaveknownabouttheeffect

andusemethodofUV rays,andthepurposeofwearingsunblockisto

blocktheskinburning.Thehighestpresentconditionofbuyingislotion,

andthebuyingspotsaretakenupdepartmentstore,brandshop,and

cosmeticsspecializedshop.Theapplicationmethodofsunblockistakenup

thatinfantparentswearsunblockirregularly,andparentsthoughtthe

sunblockseemstounabletoaffecttheirbabiesskin.Theyusuallywear

sunblockinsummer,andjustaroundface,andkeepsunblockonthe

dressingtable.TheyputonthecaporhatforblockingtheUV rays

physically,andchoosesuncream asthemosteffectiveitem.Thelevelof

satisfaction of UV rays showed up that there is no baby’s skin

transformationandnosideeffectbyUV rays.Also,theyansweredthe

hesitatedreasonisthatsunblockisharmfultotheirbabieswhenbuying

them,and‘somewhatYes’answeringwasshoweduphighlyaboutthatdo

youcontinuouslywearsunblockhereafter.
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Thisstudyshowedupthatinfantparentsperceivedtheharm ofUV

rays,anditprovidedtherightinformationthroughthepressreports,so

parentsarealwayswearing sunblockconveniently withaneasy mind.

Therefore,itwillbeexpectedtomagnifythemarketofUVraysproducts.

【KeyWord】 infant,UVrays,sunblock
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