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초    록 

 

본 연구는 국내 코로나19 유행 상황에서 관련 정보의 주요 출처인 

미디어를 매스미디어와 뉴미디어로 분류하고, 각 미디어 유형이 개인의 

코로나19 백신접종 의향에 미치는 영향을 경로분석을 통해 살펴보았다. 

구체적으로, 본 연구는 전통적인 매스미디어와 영상과 텍스트 기반으로 

상호작용이 가능한 뉴미디어의 정보전달 방식 등에서 차이가 있기 

때문에, 두 미디어 이용 유형이 개인의 코로나19 감염 및 백신접종에 

관련한 정보 수용과 인식에 서로 다른 영향을 미칠 것이라고 보았다. 

특히나 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향에 미치는 영향력은 

정보 수용자의 연령별로 차이가 날 것이라고 가정하였다.  

 

분석을 위해 2021년 7월 29일부터 8월 2일까지 국내 만 18세 

이상 성인 1,000명을 대상으로 지역, 성별, 연령별 비례할당추출 

방식으로 자료를 수집하였다. 코로나19 백신 정보를 얻기 위해 활용하는 

미디어 이용 유형과 코로나19 백신접종 의향 관련 요인들 간의 관계 및 

경로를 확인하고, 연령별 집단 간 차이를 살펴보기 위해 다중집단 

경로분석을 실시하였다. 

  

주요 분석 결과는 다음과 같다. 

첫째, 응답자 전체 집단에서 매스미디어 이용은 감염 위험 

인식(β=0.093)과 백신 인식(β=0.097)에 정적으로 유의한 영향을 

미치는 것으로 나타났다. 뉴미디어 이용은 감염 위험 인식, 백신 인식, 

그리고 정부 신뢰에 유의미한 영향을 미치지 않았다. 백신 

인식(β=0.541)과 정부 신뢰(β=0.12)가 코로나19 백신접종 태도에 

정적인 영향을 미쳤으며, 감염 위험 인식(β=0.101)과 백신 

인식(β=0.5)이 코로나19 백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 

미쳤다. 
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둘째, 미디어 이용 유형과 코로나19 백신접종 의향 관련 요인들 

간의 영향력 차이를 연령별로 살펴보기 위해 청년층(2030대)과 

중장년층(4050대 이상) 두 집단으로 분류하여 다중집단 경로분석을 

실시하였다. 분석 결과, 청년층 집단에서 매스미디어 이용이 정부 

신뢰(β=0.191)에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났고, 

뉴미디어 이용은 감염 위험 인식, 백신 인식, 그리고 정부 신뢰에 모두 

유의미하지 않았다. 반면, 중장년층 집단에서는 매스미디어 이용이 감염 

위험 인식(β=0.102)과 백신 인식(β=0.092)에 정적으로 유의하였으며, 

뉴미디어 이용은 정부 신뢰(β=0.113)에 정적으로 유의한 영향을 

미치는 것으로 나타났다. 

 

셋째, 청년층과 중장년층, 두 집단 모두 백신 인식과 정부 신뢰가 

코로나19 백신접종 태도에 정적으로 유의한 영향을 미쳤다. 두 집단에서 

정부 신뢰는 코로나19 백신접종 태도에 정적으로 유의한 영향을 

미쳤지만, 백신접종 의향에는 유의미하지 않았다. 코로나19 백신접종 

의향의 영향 요인을 살펴보면, 청년층 집단에서는 감염 위험 인식, 백신 

인식, 그리고 코로나19 백신접종 태도가 정적으로 유의한 영향을 미쳤고, 

중장년층 집단에서는 백신 인식과 코로나19 백신접종 태도가 정적인 

영향을 미치는 것으로 나타났다. 두 집단 모두 코로나19 백신접종 

태도와 의향에 가장 큰 영향을 미치는 요인은 백신 인식인 것으로  

확인되었다. 따라서 효과적인 코로나19 백신 커뮤니케이션을 위해 

백신에 대한 안전성과 효과성을 강조하고, 공중이 코로나19 백신을 

신뢰할 수 있도록 정확한 정보를 전달하는 것이 중요하다. 

 

본 연구는 개인이 코로나19 백신접종에 대한 의사결정을 위해 

정보를 습득하는 주요 미디어 유형에 따라 감염 위험 인식, 백신 인식, 

그리고 정부 신뢰의 요소를 거쳐 백신접종에 대한 태도와 의향으로 

이어지는 경로를 탐색한다는 점에서 기존 보고와 차별점이 있다. 또한, 



 v 

그동안 코로나19 인식과 반응에서 지속적으로 집단 간 차이를 나타내는 

변수인 연령에 주목하여 연령에 따른 집단별로 미디어 이용 유형이 

코로나19 백신접종 의향에 미친 영향력의 차이를 분석하였다. 

 

공중보건 위기상황에서 필수적인 효과적 위험 소통의 관점으로 본 

연구 결과의 함의는 다음과 같다.  

미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향 관련 요인들에 미치는 

영향력이 각각 다른 것으로 나타났다. 매스미디어와 뉴미디어는 서로 

다른 속성을 갖고 있고, 이로 인해 미디어 이용 유형에 따라 개인의 

위험 인식과 건강 예방 행동에 미치는 영향이 다르다. 본 연구 

결과에서도 전체 집단의 매스미디어 이용은 감염 위험 인식과 백신 

인식에 정적으로 유의한 영향을 미쳤지만, 뉴미디어 이용의 영향력은 

통계적으로 모두 유의하지 않았다. 매스미디어는 공적인 역할을 

수행하며 정보의 신뢰성이 높고, 뉴미디어는 정보를 빠르고 쉽게 전달할 

수 있다는 강점을 갖고 있다. 미디어를 통해 전달되는 다양한 정보가 

코로나19 백신접종과 같은 건강 예방 행동에 긍정적인 영향을 미칠 수 

있도록 미디어의 속성을 고려하여 효율적인 위험 소통 전략을 마련하는 

것이 중요하다. 

 

미디어 이용 유형별로 코로나19 백신접종 의향에 대한 경로와 각 

변수들 간의 영향력은 연령별 집단 간에 차이가 있는 것으로 나타났다. 

주요한 차이점으로는 청년층 집단에서 매스미디어 이용이 정부 신뢰에 

정적으로 유의한 영향을 미쳤고, 뉴미디어 이용의 영향력은 모두 

유의미하지 않았다. 반면, 중장년층 집단에서는 매스미디어 이용이 감염 

위험 인식과 백신 인식에 정적인 영향을 미쳤고, 뉴미디어 이용이 정부 

신뢰에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 연령별 집단에 

따라 미디어 이용 유형이 개인의 위험 인식과 건강 예방 행동에 미치는 

영향의 양상이 다르기 때문에 효과적인 위험 소통을 위해서 연령별 

집단에 따른 차별화된 소통 전략을 마련할 필요가 있다. 
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주요어 : 매스미디어, 뉴미디어, 코로나19, 감염병, 백신접종, 경로분석 

학   번 : 2020-24745 
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제 1 장 연구의 배경 

  

제 1 절 연구의 배경 

 

코로나바이러스감염증-19(이하, 코로나19)는 2019년 12월에 최초로 

발생하여 세계적인 대유행으로 이어졌다. 코로나19는 일상 생활과 사회 

전반에 걸쳐 큰 영향을 미치고 있으며, 이로 인해 전세계에서 약 2억 

4천만 명의 확진자와 약 490만 명의 사망자가 발생하였다(WHO, 

2021년 10월 24일 기준). 현재 코로나19 발생 이후 약 2년이 흘렀지만, 

끊임없는 변이 바이러스의 출현으로 인해 공중보건 위기상황이 계속 

되고 있는 상황이다. 신종 감염병인 코로나19 대응을 위해 코로나19 

백신접종과 치료제 개발의 중요성이 강조되고 있다. 

 

코로나19 백신접종은 코로나19 감염의 위험을 줄여주고, 중증 환자 

발생이나 사망을 예방하는 효과가 있다(질병관리청, 2020). 백신접종은 

개인의 감염을 예방할 뿐만 아니라 타인을 감염시킬 가능성을 낮추기 

때문에 주변 사람들을 보호할 수 있는 효과도 있다(WHO, 2020). 현재 

보건당국은 국민 개인의 생명과 건강 보호를 위해 국민들의 코로나19 

백신접종을 권고하고 있다. 보건당국은 코로나19 백신 미접종자의 

접종을 독려하고, 기본접종 후 접종 효과 감소를 대비한 

추가접종(부스터 샷)을 적극적으로 권장하고 있다. 

 

공중보건 위기상황에서의 과학적 소통은 미디어를 통해 매개되는 

방식으로 이루어진다(Binder et al., 2014). 미디어는 과학적 위험 

소통에서 공중의 현실 인식에 영향을 미치며, 위험 대응 상황에서 

보건당국, 전문가, 국민 가운데서 매개 역할을 맡고 있다. 코로나19 

상황에서도 보건당국과 전문가는 다양한 미디어를 통해 신종 감염병인 
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코로나19에 대한 정보를 공중에게 전달하고 있다. 보건당국은 

정례브리핑을 통해 코로나19 현황과 백신접종에 대한 정보를 

지속적으로 전달하고 있고, 이는 텔레비전, 종이 신문, 인터넷 뉴스 등 

여러 매체를 통해 확산되어 공중에게 전달되고 있다. 

 

코로나19와 같이 불확실성이 높은 공중보건 위기상황에서 공중의 

미디어 의존도는 더욱 높아질 수 있다. 공중은 위기상황 속에서 건강 

예방 행동에 관한 근거 기반의 결정을 내리기 위해 정확하고 최신의 

정보를 얻고자 미디어에 의존한다(Garfin et al., 2020). 신종 

감염병이라는 새로운 위협에 대처하기 위해서 공중은 다양한 채널과 

출처를 통해 위험과 예방법에 관한 정보를 적극적으로 탐색한다(Zhao & 

Tsang, 2020). 개인이 건강과 질병에 관한 걱정이 있는 경우, 미디어를 

통해 질병에 대한 정보와 치료에 대한 부작용 여부를 찾아보는 경향이 

있다(노기영 외, 2013). 실제로 코로나19 발생 이후에 국민의 미디어 

이용이 전반적으로 늘어났으며, 뉴스 이용량 또한 크게 

증가하였다(한국언론진흥재단, 2020). 공중보건 위기상황에서 미디어를 

통한 정보 이용이 더욱 활발하게 이뤄지므로 미디어가 건강 예방 행동에 

미치는 영향에 대해 살펴볼 필요가 있다. 

 

미디어를 통한 위기 소통 과정에서 다양한 채널을 통해 정보가 

빠르게 퍼져 나가면서 가짜뉴스 같은 부작용도 발생한다(Banerjee & 

Rao, 2020). 코로나19는 최초로 발생한 신종 감염병으로 빠른 확산 

속도와 초기 높은 치명률을 보이며 미디어에서 주목한 가장 중요한 이슈 

중 하나로 떠올랐다. 여러 매체를 통해 코로나19 현황과 예방수칙 등 

코로나19와 관련된 다양한 정보가 공중에게 전달되었다. 그러나 전례 

없던 신종 감염병 상황으로 인해 코로나19 발생 초기부터 허위 정보나 

출처가 불분명한 추측성 기사들도 다수 보도되었다(Naeem et al., 2021). 

위기 상황에 대한 불완전한 이해와 불충분한 의사소통은 혼란을 초래할 

수 있으며, 위기 대응과 해결을 복잡하게 만들 수 있다(van der Meer & 



 

 3 

Jin, 2020). 코로나19에 관한 잘못된 정보를 바로잡고자 언론 

기관에서는 자체적으로 검증한 팩트체크 뉴스를 제공하여 공중이 

코로나19 관련 정보를 신뢰하고 적절히 대응할 수 있도록 하고 있다. 

 

미디어를 통한 정보 전달, 행동 촉발 혹은 부작용 발생은 모든 

미디어에 걸쳐 동일하게 일어나지 않고, 미디어 유형에 따라 영향력의 

차이가 존재한다. 미디어의 유형과 각 특성에 따라 정보를 전달하는 

방식과 각 매체에 대한 개인의 인식이 다르다. 미디어를 통해 전달되는 

정보는 메시지의 속성과 공중의 사고 체계 간의 상호작용을 통해 영향을 

형성한다(Entman, 1989). 미디어가 위험에 대한 정보를 다룰 때, 어떤 

방식으로 무엇을 전달하는지에 따라 공중의 위험 인식에 영향을 

미친다(Griffith et al., 1994). 따라서 미디어 이용 유형에 따라 정보의 

특성이 달라질 수 있고, 개인의 위험 인식에 각각 다른 영향을 미치게 

된다(McCarthy et al., 2008). 

 

미디어는 기본적으로 공중의 주의를 끌고, 정보를 전달하는 역할을 

수행한다. 그러나 미디어는 단순히 정보를 전달하는 역할에 그치지 않고, 

미디어의 유형과 성격에 따라 공중의 정보 수용에 영향을 미친다. 

대표적으로 주목할 만한 미디어 유형은 매스미디어와 뉴미디어이다. 

매스미디어는 불특정 다수를 대상으로 대량의 정보를 전달하는 방식이고, 

뉴미디어는 디지털 기술의 발전으로 인해 상호작용적 소통이 가능하다는 

속성이 있다. 매스미디어는 TV, 종이 신문과 같이 오래전부터 이어져온 

전통매체로써 공적인 역할을 수행해오며 보도 규칙에 의해 관리 및 

감독을 받아왔다. 따라서 매스미디어는 공공의 이익을 고려한 정보 

소통으로 인해 사회적인 지위와 신뢰성을 인정받았다(김경화, 2020). 

반면, 뉴미디어는 인터넷과 소셜 미디어를 포함하며 개인이 다양한 

정보를 빠르고 쉽게 접하고, 추천이나 공유의 기능을 통해 상호작용할 

수 있다. 뉴미디어는 이용자가 정보를 재배포할 수 있으며 이 과정이 

비교적 자유로운 편이다(Villi, 2012). 
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미디어 유형별 속성의 차이는 미디어가 건강 행동에 미치는 

영향력에 차이를 만들어낸다. 미디어 유형별로 정보의 신뢰성이 다르게 

나타나고, 이로 인해 미디어 이용이 건강 행동에 미치는 영향이 

다르다(Wu & Shen, 2021). 매스미디어는 공적인 역할을 수행하며 

정보의 신뢰성이 비교적 높은 편이기 때문에 공중의 건강 예방 행동을 

유도하는 데 용이하다. 코로나19 상황에서도 매스미디어 이용은 

코로나19 백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 미친 것으로 

나타났다(Brailovskaia et al., 2021). 반면, 뉴미디어는 비교적 정보에 

대한 검증이 제대로 이루어지지 않아 정보의 신뢰성이 낮은 편이다. 

코로나19에 관한 가짜뉴스는 소셜 미디어 등의 매체를 통해 빠르게 

확산되었고, 이로 인해 코로나19 대응에 부정적인 영향을 

미쳤다(Kadam & Atre, 2021). 또한, 뉴미디어의 다양한 출처에서 

얻어지는 건강 정보가 백신접종 망설임에 영향을 미치는 것으로 

나타났다(Puri et al., 2020).  

 

공중보건 위기상황인 코로나19를 극복하고 효과적으로 대응하기 

위해서는 공중의 자발적인 예방 행동이 필수적이다. 코로나19 상황에서 

보건당국의 위험 소통은 공중의 위험 인식과 예방 행동에 영향을 

미치므로 예방 행동 실천을 높이기 위한 효과적인 소통 방식을 고민해야 

한다(Heydari et al., 2021). 미디어를 통해 코로나19 백신에 대한 정보를 

얻는 것은 코로나19 백신접종 의향과 밀접한 관련이 있다(Allington et 

al., 2021). 미디어는 공중의 위험 인식과 건강 예방 행동에 중요한 

영향을 미치기 때문에 미디어 유형의 특성을 이해하고 코로나19 상황에 

적용시킬 수 있는 소통 전략을 연구해볼 필요가 있다.  

 

이에 본 연구에서는 서로 다른 미디어 이용 유형이 코로나19 

백신접종 의향에 어떤 영향을 미치는지 경로를 확인해보고, 연령별 집단 

분석을 통해 각 집단 간의 영향력 차이를 살펴보고자 한다. 코로나19 
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상황에서 미디어 이용 유형의 특성을 고려하여 세밀하고 효율적인 소통 

전략을 마련하고, 위기 소통의 환경 체계를 파악하고자 한다. 

 

 

제 2 절 연구의 목적 

 

본 연구의 목적은 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향에 

미치는 영향의 경로를 확인하고, 다중집단 경로분석을 통해 연령층 간의 

영향력 차이를 탐색하는 것이다. 

본 연구를 통해 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향에 

미치는 영향력과 연령별 집단 간의 차이를 확인하여 효과적인 위기 

소통과 백신 커뮤니케이션에 도움이 될 수 있는 실증적인 근거와 정책적 

함의를 도출해내고자 한다. 
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제 2 장 주요 문헌고찰 

 

 

제 1 절 코로나19 백신접종 

 

2019년 12월 코로나19 발생 이후, 2020년 12월 영국에서 최초로 

화이자-바이오엔테크(Pfizer-BioNTech)에서 개발한 코로나19 백신이 

승인되었다. 2020년 12월, 영국에서 처음으로 코로나19 백신접종이 

시작되었고, 국내에서도 2021년 2월 26일부터 코로나19 백신접종이 

실시되었다. 국내 코로나19 백신접종은 취약계층 우선순위에 따라 

순차적으로 진행되었으며, 온라인 예방접종 사전예약 시스템을 운영하여 

코로나19 백신 수급에 따른 원활한 백신접종이 진행될 수 있도록 

하였다. 현재 한국 인구 대비 코로나19 백신 접종률은 1차 78.9%, 

2차(접종 완료) 66.7%이다(질병관리청, 2021년 10월 20일 기준). 

 

코로나19 신종 감염병을 효과적으로 극복하기 위해 백신접종의 

필요성을 알리고 국민들의 코로나19 백신접종 의향을 파악하는 것은 

중요한 공중보건 문제이다. 백신접종은 특정 감염병을 예방하기 위한 

효과적인 예방책이며(Brenzel. L. et al., 2006), 예방 가능한 질병에 대한 

개인의 면역력을 증진시키고 집단 면역으로 백신을 접종할 수 없는 

사람들을 보호할 수 있다(Betsch C. et al., 2017). 코로나19 백신접종을 

통해서도 코로나 바이러스로부터 건강을 보호하고, 안전한 단계적 

일상회복을 실현할 수 있다. 

 

지금까지 국내에서 사용된 코로나19 백신은 네 가지 

종류(아스트라제네카, 얀센, 화이자, 모더나)이며, 각 종류별로 접종 

횟수와 간격이 다르다. 그 중, 화이자와 모더나 사에서 개발한 
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mRNA백신(핵산백신)1은 2020년에 처음 허가되어 이용되고 있는 

새로운 의약품이다(조규봉, 2021). 빠른 시간 내에 새롭게 개발된 

코로나19 백신에 대해 높은 관심이 이어졌으며, 공중의 코로나19 

백신접종에 대한 의심과 불안감도 존재하였다(최성민, 2021). 지금까지 

백신은 대부분 부작용에 대한 검증 과정에서 첫 접종 후 2년 정도의 

후속 데이터를 수집하고 분석하는 과정을 거쳐야 승인이 이루어졌는데, 

코로나19 백신은 1년 만에 임상 과정을 마치고 접종이 실시되었기 

때문에 보편적인 관점으로는 충분한 검증을 거쳤다고 인정하기 어렵다는 

것이다(최성민, 2021).  

 

코로나19 백신접종 의향은 실제 실천으로 이어질 수 있는 행동의 

가능성을 의미하기 때문에 중요하게 고려될 필요가 있다. 지금까지 

코로나19 백신접종 의향의 영향 요인을 다룬 연구는 다수 진행되었지만, 

미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향에 미치는 영향을 살펴본 

연구는 부족한 상황이다. 또한, 코로나19의 치명률은 인구집단연령 

구조와 감염 상태 등에 따라 0.1~25%로 다양하며(중앙방역대책본부, 

2021), 국내 코로나19 백신접종이 감염에 취약한 우선순위에 따라 

고령층부터 순차적으로 실시되었기 때문에 연령에 따른 집단별로 

구분하여 살펴볼 필요가 있다.  

 

선행연구에 따르면, 코로나19 백신접종 의향에 영향을 미치는 

요인으로 연령, 사회 경제적 지위, 정치 성향, 백신에 대한 신뢰, 

코로나19에 대한 지식 수준 등이 있는 것으로 나타났다(Loomba et al., 

2020). 코로나19 백신접종 의향에 영향을 미치는 인구학적 특성을 

살펴본 결과, 여성보다 남성의 코로나19 백신접종 의향이 더 높았고, 

연령이 높을수록 백신접종 의향도 높아지는 것으로 나타났다(Fisher et 

 
1 mRNA백신(핵산백신)은 코로나19 바이러스의 표면항원 유전자를 RNA 형태

로 몸에 주입하여 체내에서 표면항원 단백질을 생성해 면역반응을 유도한다(질

병관리청, 2021). 
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al., 2020; Freeman et al., 2020). 또한, 학력 수준이 높을수록 코로나19 

백신접종 의향도 높은 것으로 나타났다(Kreps et al., 2020). 정치적 

성향은 중도나 진보적인 성향일수록 코로나19 백신접종 의향이 높게 

나타났다(Head et al., 2020). 

 

백신접종 의향에는 사회 경제적 요인 뿐만 아니라 복합적인 정서적 

감정과 질병 및 백신에 대한 개인의 신념 같은 주관적인 요인도 유의한 

영향을 미치는 것으로 나타났다(Chou et al., 2020). 코로나19에 관한 

정보와 신념에 관련된 요인 또한 코로나19 백신접종 의향에 유의한 

영향을 미치는 것으로 나타났다. 미디어에서 코로나19 백신에 관한 

부정적인 정보를 많이 접할수록 코로나19 백신접종 의향이 낮은 것으로 

나타났다. 특히 소셜 미디어에서 코로나19 백신에 대한 부정적인 정보를 

접할 때 백신접종 의향에 부적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

확인되었다(Bertin et al., 2020; Zhang et al., 2020). 또한, 코로나19 

백신에 관한 음모 신념과 오정보를 접할수록 코로나19 백신접종 의향이 

낮아지는 경향이 있는 것으로 나타났다(Bertin et al., 2020; Bogart et al., 

2020). 
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제 2 절 미디어 이용 

 

미디어 이용은 개인의 건강 지식과 건강 신념을 강화 시킬 수 

있으며 건강 행동에도 영향을 미친다(Chew et al., 2002). 건강 관련 

위험 정보는 사람들이 위험을 인식하고, 예방 조치를 취하게 하여 위험 

감소 또는 완화에 대한 정책 지원에 도움이 된다. 미디어를 통해 

전달되는 정보는 개인의 감정과 주관적인 규범에도 영향을 미쳐 공중의 

보호 행동에 영향을 미친다(Liu et al., 2020). 공중보건 위기상황에서 

미디어를 통한 위험 소통은 개인의 건강 행동에 중요한 영향을 미치기 

때문에 미디어 이용을 고려하는 것이 중요하다. 

 

코로나19와 같은 신종 감염병의 경우, 비전문가인 개인은 충분한 

사전 지식을 갖추기 어렵기 때문에 이에 대한 지속적인 정보 습득이 

필수적이다(Dillard et al., 2020). 위험에 대한 정보를 전달하는 미디어 

이용은 개인의 위험 인식에 영향을 미치는 중요한 요인 중 

하나이며(좌보경 외, 2013), 미디어 매체에 따라 개인에게 인식되는 

위험의 의미가 다르게 나타날 수 있다(Chaiken & Eagly, 1976). 미디어 

이용 유형은 TV, 종이 신문 등과 같이 일반 대중을 대상으로 대량의 

정보를 전달하는 매스미디어(mass media)와 과학기술의 발전으로 인해 

새롭게 등장한 인터넷 뉴스, 소셜 미디어 등의 뉴미디어(new media)로 

구분할 수 있다.  

 

매스미디어는 방송사나 신문사 등을 통해 공중에게 정보가 전달되기 

때문에 비교적 공식적으로 전문가를 동원한 정보 검증 과정을 거친다. 

매스미디어에서 건강정보를 전달할 때에도 주로 권위 있는 전문가나 

출처를 인용하여 신뢰할 수 있는 정보를 전달하고자 한다. 뉴미디어는 

정보 통신 기술을 중심으로 발전하여 기존 미디어 유형과 다른 새로운 

방식의 미디어 유형을 말한다. 인터넷과 소셜 미디어 등을 통해 정보를 
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전달하여 수용자와 실시간으로 상호작용할 수 있다는 특징이 있다. 

수용자는 정보를 공유하거나 가공하여 재배포할 수 있고, 빠르게 정보를 

접할 수 있다. 뉴미디어는 개인이 쉽게 정보를 확산시킬 수 있어 정보의 

출처가 불분명한 경우가 있고, 많은 정보들 속에서 공중의 관심을 끌기 

위해 자극적인 정보를 전달하기도 한다. 미디어 이용 행태는 세대에 

따라 다르게 나타날 수 있고, 미디어 이용 유형별로 그 영향력이 다르게 

나타날 수 있다.  

 

미디어와 코로나19 백신접종 의향에 대한 기존 선행 연구를 

살펴보면, 코로나19 정보를 얻는 미디어 유형에 따라 접종 의향에 

차이가 있는 것으로 나타났다. TV, 신문과 같은 매스미디어로부터 

코로나19 정보를 얻는 경우에는 백신접종을 맞겠다는 응답이 거부 

응답보다 높게 나타났고, 인터넷과 소셜 미디어와 같은 뉴미디어를 통해 

정보를 얻는 경우는 백신접종을 수용하는 것보다 거부하는 응답이 더 

높은 것으로 나타났다(Murphy et al., 2021). 또한, 뉴미디어는 

매스미디어와 다르게 개인이 자유롭게 콘텐츠를 만들고 빠르게 

전세계적으로 공유할 수 있다는 특성이 있기 때문에 뉴미디어를 통한 

정보 전달이 코로나19 예방 행동과 백신접종 의향에 영향을 미친다는 

연구들이 다수 보고되었다(Puri et al., 2020; Zeballos Rivas et al., 2021). 

 

공중보건 위기상황에서 개인은 다양한 미디어 채널을 통해 많은 

양의 정보를 검색하고 접근할 수 있다. 이를 통해 얻게 되는 정보는 

위험 인식을 구성하고 대응을 촉진하는 데 매우 중요한 역할을 

한다(Avery E, 2010). 또한, 미디어는 허위 및 오해의 소지가 있는 

정보로 인해 공중 보건 위험에 대한 잘못된 인식을 조장할 수도 

있다(Reynolds & Seeger, 2005). 따라서 감염병 상황에서 다양한 

유형의 미디어가 공중의 예방 행동에 미치는 영향을 연구하는 것은 

필수적이다(Liu et al., 2020). 
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제 3 절 감염 위험 인식 

 

위험(risk)이란, 어떤 상황에서 위해(hazard)에 노출되어 피해를 

입을 가능성을 의미한다(Adams, 1995). 개인의 위험 인식은 심리, 사회, 

정치적 요인의 상호작용에 의해 구성된다(Slovic, 2000). 위험 인식은 

위험 대응의 태도와 행동 변화를 유도할 수 있다는 점에서 개인적, 

사회적 위험 대응의 중요한 고려 대상이다(유명순ㆍ주영기, 2017).  

 

코로나19 상황에서도 공중의 위험 인식은 정치, 경제 등 정책 

결정과 사회 전반에 광범위한 영향을 미치고 있다(조영리ㆍ김수연, 

2021). 코로나19 감염 위험 인식은 본인이 코로나19에 감염될 가능성을 

어느 정도로 인식하고 있는지를 살펴보는 감염 가능성과 코로나19에 

감염되었을 때, 감염으로 인한 피해가 얼마나 심각할지를 알아보는 감염 

심각성으로 파악할 수 있다. 공중보건 위기상황에서 감염 위험 인식은 

예방 행위와 밀접한 관계인 것으로 나타났다(Qin et al., 2021). 코로나19 

감염 위험 인식이 높을수록 예방 행위 실천 의향이 높아지는 것으로 

확인되었으며(Ahmad et al., 2020), 코로나19 백신접종을 수용하는 

비율이 높은 것으로 나타났다(Caserotti et al., 2021). 

 

선행연구를 살펴보면, 전반적으로 높은 연령층에서 코로나19 감염 

위험 인식이 높았고, 연령별로 감염 위험 인식에 차이가 있는 것으로 

확인되었다(Iorfa et al., 2020). 감염 위험 인식은 미디어 이용과도 

관련이 있는데, 미디어를 통해 얻은 정보를 어떻게 처리하는지에 따라서 

위험 인식에 미치는 영향이 달라질 수 있고, 이로 인해 예방 행위에도 

다른 영향을 미칠 수 있다는 것이다(김활빈 외., 2018). 
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제 4 절 백신 인식 

 

백신접종의 안전성과 효과성에 대한 인식은 백신접종 의향에 영향을 

미치는 중요한 결정요인 중 하나이다(Salmon et al., 2015). 백신 

안전성에 대한 인식은 백신접종 태도에도 큰 영향을 미치는 것으로 

나타났고(Yaqub et al., 2014), 백신접종 의향에 장애물이 될 수 있는 

주요 원인인 것으로 밝혀졌다(Karlsson et al., 2021). 또한, 백신접종의 

안전성과 효과성에 대한 우려가 있을 때, 백신접종을 망설이는 경향이 

있는 것으로 보고되었다(Freeman et al., 2020). 이전의 백신접종 경험 

또한 코로나19 백신접종 의향에 영향을 미치는 중요한 요인 중 

하나이다. 과거에 인플루엔자 백신접종 경험이 있는 집단이 그렇지 않은 

집단보다 코로나19 백신접종 의향이 더 높은 것으로 나타났다(Fisher et 

al., 2020; Wang et al., 2020).  

 

코로나19 백신 안전성 인식은 코로나19 백신접종 의향과 접종 

시기에도 유의한 영향을 미치는 것으로 확인되었다(Kricorian et al., 

2021). 코로나19 백신이 안전하다고 생각할수록 백신접종을 가능한 

바로 받겠다는 응답이 유의하게 높은 것으로 나타난 것이다. 또한, 

코로나19 백신 안전성 인식은 보건당국 신뢰에서 코로나19 백신에 대한 

태도와 백신접종 의향으로 이어지는 경로 사이에 유의한 영향력을 

미치는 변수인 것으로 나타났다(Paredes et al., 2021).  

 

보건당국에서 코로나19를 극복하기 위해 국민들의 코로나19 

백신접종을 적극적으로 권고하고 있는 상황에서 백신의 안전성을 

강조하는 의사소통이 질병에 대한 감염 위험을 강조하는 것보다 더욱 

중요하다(Karlsson et al., 2021). 코로나19 백신에 대한 안전성과 

효과성에 관한 정확한 정보를 전달하여 코로나19 백신에 대한 신뢰를 

높이고, 백신접종 의향을 높이기 위한 전략을 마련해야 한다. 효과적인 
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코로나19 백신 커뮤니케이션을 위해 전체 연령과 모든 지리적 영역의 

개인에게 백신 안전성에 관한 소통이 실시될 수 있도록 해야 

한다(Karlsson et al., 2021). 

 

 

제 5 절 정부 신뢰 

 

신뢰는 백신 자체에 대한 신뢰와 접종 의향에 관련이 있는 핵심 

예측 변수이다(Jennings et al., 2021). 정부 신뢰는 국민이 정부의 

정책에 대해 가지는 긍정적인 기대나 심리적 지지로 정의될 수 

있다(채원호ㆍ손호중, 2005). 코로나19 팬데믹 상황에서는 백신접종이 

국민 개개인의 참여를 통해 이루어지는 정부 정책이라는 점에서 정부 

신뢰는 백신 수용성과 밀접한 관련을 가진다(황선재, 2021).  

 

공중은 위기 상황에서 위험 인식에 따라 위험 관리자인 정부의 재난 

대응 역량을 주목하고 평가한다(김태형ㆍ문명재, 2019). 코로나19와 

같은 공중보건 위기상황은 매우 높은 불확실성과 불안감을 

동반한다(Garrett, 2020). 신종 감염병으로 인해 불안정한 사회에서 

위험을 관리하는 정부에 대한 불신은 위험을 더 심각하게 인식하도록 

하고(정진성 외, 2010), 정부에 대한 높은 신뢰는 위험의 결과와 처리 

방식 뿐만 아니라 설득력을 얻어 사회의 응집력을 강화하고 안전한 

사회를 만드는 데 도움을 준다(조광덕ㆍ김중백, 2018). 

 

정부 신뢰에 영향을 미칠 수 있는 요인으로는 대중의 기대와 정부 

성과에 대한 인식 차이, 사회적 자본과 문화의 변화, 그리고 미디어의 

역할 등이 있다(Welch et al., 2005). 정책 정보를 얻기 위해 활용하는 

미디어 유형에 따라 정부 정책의 효과나 영향력이 다르게 나타날 수 

있다(김공록ㆍ문명재, 2008). 정부 신뢰는 미디어에서 전달하는 정보에 

대한 신뢰와 밀접한 관계가 있는데, 정부 관련 뉴스보도를 신뢰할수록 
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정부를 더 신뢰한다는 것이다. 선행연구 결과에 따르면, 텔레비전 

이용과 정부 신뢰는 유의미한 정적관계인 반면에 인터넷 이용과 정부 

신뢰는 부적 관계가 있는 것으로 나타났다(구교태, 2014). 

 

코로나19 위험 상황에서 정부 신뢰는 국민이 정부의 대응 정책에 

순응하고 그에 따라 행동을 변화시키도록 유도하며, 이를 통해 위험이 

초래할 수 있는 피해를 감소시킨다는 점에서 매우 중요하다(이슬기 외, 

2021). 정부 신뢰는 국민들의 정책 순응을 높이며, 코로나19 

백신접종에도 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 선행연구에 

따르면, 정부 신뢰가 높은 집단에서 코로나19 백신 수용성이 높고 정부 

신뢰가 낮은 집단에서 백신 수용성이 낮은 것으로 나타났다(황선재 외, 

2021). 보건당국과 보건당국에서 전달하는 건강 정보에 대한 신뢰는 

코로나19 백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

확인되었다(Al-Mohaithef & Padhi, 2020; Lazarus et al., 2020). 뿐만 

아니라 과학적 연구에 대한 신뢰와 보건의료 전문가에 대한 신뢰가 

높을수록 코로나19 백신접종에 대한 의향도 높은 것으로 

나타났다(Head et al., 2020). 
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제 3 장 연 구 방 법 

 

 

제 1 절 연구 설계 

 

1. 연구 질문 

 

본 연구에서는 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향에 

미치는 영향의 경로를 확인하고, 다중집단 경로분석을 통해 연령층 간의 

영향력 차이를 탐색하고자 한다. 본 연구의 구체적인 연구 질문 및 

가설은 다음과 같다. 

 

연구질문1. 개인의 미디어 이용 유형별로 코로나19 백신접종 

의향에 미치는 영향의 경로는 어떠한가? 

연구질문2. 연령에 따라 미디어 이용 유형별로 코로나19 백신접종 

의향에 대한 경로와 각 변수들 간의 영향력은 어떠한가? 

 

가설1. 미디어 이용 유형은 감염 위험 인식, 백신 인식, 정부 신뢰에 

유의한 영향을 미칠 것이다. 

가설2. 감염 위험 인식, 백신 인식, 정부 신뢰는 코로나19 백신접종 

태도와 의향에 유의한 영향을 미칠 것이다. 

가설3. 미디어 이용 유형, 감염 위험 인식, 백신 인식, 정부 신뢰, 

코로나19 백신접종 태도, 그리고 코로나19 백신접종 의향 간의 구조적 

관계는 연령층에 따라 유의한 차이가 있을 것이다. 
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2. 분석모형 

 

 본 연구의 연구 모형은 <그림1>과 같다. 코로나19 백신에 대한 

정보를 찾기 위해 활용하는 미디어 이용 유형과 감염 위험 인식, 백신 

인식, 정부 신뢰가 코로나19 백신접종 태도와 의향에 미치는 영향을 

살펴보고자 하였다. 연령별 차이를 확인하기 위해 청년층(2030대)과 

중장년층(4050대 이상) 집단으로 분류하여 연령별 다중집단 경로분석을 

실시하였다. 

 

 

<그림1> 분석을 위한 연구 모형 
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제 2 절 자료 수집 및 분석 방법 

 

1. 조사 개요 및 분석 대상 

 

본 연구의 자료 수집은 국내 만 18세 이상 성인 1,000명을 

대상으로 2021년 7월 29일부터 8월 2일까지 실시되었다. 조사는 

전문여론조사기관을 통한 온라인 설문조사로 진행되었으며, 지역, 성별, 

연령별 비례할당추출 방식으로 수집되었다. 본 연구는 서울대학교 

연구윤리심의위원회(IRB)의 심의를 받은 후 진행되었다(IRB No. 

E2110/002-009) 

 

 

2. 주요 변수의 정의 및 측정 

 

2.1 미디어 이용 

 미디어 이용은 텔레비전 뉴스와 종이 신문을 매스미디어, 인터넷 

뉴스와 소셜 미디어를 뉴미디어로 분류하여 유형별로 살펴보았다. Hong 

H 외(2020)의 문항을 활용하여 ‘코로나19 백신 정보를 얻기 위해 

각각의 정보원을 얼마나 자주 이용하셨습니까?’ 라는 질문에 각각의 

미디어 이용 정도를 5점 Likert 척도(1:전혀 이용하지 않음 – 5: 매우 

자주 이용함)로 측정하였다. 

 

2.2 감염 위험 인식 

 감염 위험 인식은 코로나19 감염에 대해 개인이 지각하는 위험의 

정도로 정의하였다. 본 연구에서는 코로나19 감염에 대한 위험 인식을 

알아보기 위해 감염 가능성과 감염 심각성을 묻는 두 문항으로 

구성하였다. 코로나19 감염 가능성을 묻는 ‘코로나바이러스에 감염될 

가능성이 얼마나 된다고 생각하십니까?’ 문항과 감염 심각성을 묻는 

‘코로나바이러스에 감염될 경우, 건강영향 등 피해가 얼마나 심각할 것 
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같습니까?’ 문항을 5점 Likert 척도(1:매우 낮다 – 5:매우 높다)로 

측정하였다. 설문 문항의 내적 일관성 신뢰도 계수인 크론바흐 

알파(Cronbach’s Alpha)값은 0.56이었다. 

 

2.3 백신 인식 

 백신 인식은 코로나19 백신에 대한 개인의 안전성과 효과성 

인식으로 정의하였다. 이를 위해 코로나19 백신의 안전성과 효과성을 

묻는 두 문항으로 구성하였다. ‘코로나19 백신은 안전하다’, ‘코로나19 

백신 접종은 코로나19 감염 예방에 효과적이다’ 백신 안전성 문항은 

5점 Likert 척도(1:전혀 그렇지 않다 – 5:매우 그렇다)로 측정하였다. 

설문 문항의 크론바흐 알파(Cronbach’s Alpha)값은 0.8이었다. 

 

2.4 정부 신뢰 

 정부 신뢰는 정부의 코로나19 방역 및 백신 정책에 대한 대응을 

신뢰하는 정도로 정의하였다. 이를 위해 유성신 외(2016)의 문항을 

수정하여 세 개의 질문으로 구성하였다. ‘나는 정부당국의 코로나19 

방역 및 백신 정책에 원칙과 일관성이 유지되고 있다고 믿는다’, ‘나는 

정부당국의 코로나19 방역 및 백신 정책에 이해 관계자나 갈등 등에 

대해 적절히 대응/조정하고 있다고 생각한다’, ‘나는 정부당국의 

코로나19 방역 및 백신 정책 활동에서 책임지는 자세를 보이고 있다고 

본다’ 정부 대응 신뢰 문항은 5점 Likert 척도(1:전혀 아니다 – 5:매우 

그렇다)로 측정하였다. 설문 문항의 크론바흐 알파(Cronbach’s 

Alpha)값은 0.92이었다. 

 

2.5 코로나19 백신접종 태도 

 코로나19 백신접종 태도는 백신접종에 대한 부정적/ 긍정적 

인식으로 정의하였다. Ajzen I(2002)의 문항을 참고하여 ‘코로나19 

백신접종을 받는 것은…’에 대한 네 가지 문항으로 구성하였다. 

코로나19 백신접종에 대한 태도는 ‘1)해로운/위험한 – 이로운/유익한, 
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2)불쾌한/불편한 – 유쾌한/즐거운, 3)나쁜/타당하지 않은 – 좋은/타당한, 

4)가치 없는/중요하지 않은 – 가치 있는/중요한’ 문항을 7점 Likert 

척도(1:부정적 – 7:긍정적)로 측정하였다. 설문 문항의 크론바흐 

알파(Cronbach’s Alpha)값은 0.86이었다. 

 

2.6 코로나19 백신접종 의향 

 코로나19 백신접종 의향은 코로나19 백신접종을 받고자 하는 

의지로 정의하였다. 조사 시점에서 이미 코로나19 백신접종을 받은 경우, 

접종 전 의향에 가장 가까운 것으로 응답하였다. ‘코로나19 백신접종 

의향은 어디에 가깝습니까?’라는 문항을 5점 Likert 척도(1:접종할 

의향이 매우 낮다 – 5:접종할 의향이 매우 높다)로 측정하였다. 
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<표1> 변수 설명 

종류 변수 측정 문항 척도 

독립변수 

매스미디어 이용 

매스미디어 이용1 
ㆍ코로나19 백신 정보를 얻기 위해 텔레비전 뉴스를 

얼마나 자주 이용하셨습니까? 
5점 

(1: 전혀 이용하지 않음 – 

5: 매우 자주 이용함) 매스미디어 이용2 
ㆍ코로나19 백신 정보를 얻기 위해 종이 신문을 얼마나 

자주 이용하셨습니까? 

뉴미디어 이용 

뉴미디어 이용1 
ㆍ코로나19 백신 정보를 얻기 위해 인터넷 뉴스를 

얼마나 자주 이용하셨습니까? 
5점 

(1: 전혀 이용하지 않음 – 

5: 매우 자주 이용함) 뉴미디어 이용2 
ㆍ코로나19 백신 정보를 얻기 위해 소셜 미디어를 

얼마나 자주 이용하셨습니까? 

관측변수 

감염 위험 인식 

감염 위험 인식1 
ㆍ코로나바이러스에 감염될 가능성이 얼마나 된다고 

생각하십니까? 

5점 

(1: 가능성 매우 낮다 – 

5: 가능성 매우 높다) 

감염 위험 인식2 
ㆍ코로나바이러스에 감염될 경우, 건강영향 등 피해가 

얼마나 심각할 것 같습니까? 

5점 

(1: 전혀 심각하지 않다 – 

5: 매우 심각하다) 

백신 인식 

백신 인식1 ㆍ코로나19 백신은 안전하다 5점 

(1: 전혀 그렇지 않다 – 

5: 매우 그렇다) 백신 인식2 
ㆍ코로나19 백신 접종은 코로나19 감염 예방에 

효과적이다 
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정부 신뢰 

정부 신뢰1 
ㆍ나는 정부당국의 코로나19 (방역, 백신) 정책에 원칙과 

일관성이 유지되고 있다고 믿는다 

5점 

(1: 전혀 아니다 – 

5: 매우 그렇다) 

정부 신뢰2 

ㆍ나는 정부당국의 코로나19 (방역, 백신) 정책에 이해 

관계자나 갈등 등에 대해 적절히 대응/조정하고 있다고 

생각한다 

정부 신뢰3 
ㆍ나는 정부당국의 코로나19 (방역, 백신) 정책 활동에 

책임지는 자세를 보이고 있다고 본다 

종속변수 

코로나19 

백신접종 태도 

코로나19 백신접종 

태도1 

ㆍ코로나19 백신접종을 받는 것은... 

1) 해로운/위험한 – 이로운/유익한 

7점 

(1: 부정적 – 7: 긍정적) 

코로나19 백신접종 

태도2 

ㆍ코로나19 백신접종을 받는 것은... 

2) 불쾌한/불편한 – 유쾌한/즐거운 

코로나19 백신접종 

태도3 

ㆍ코로나19 백신접종을 받는 것은... 

3) 나쁜/타당하지 않은 – 좋은/타당한 

코로나19 백신접종 

태도4 

ㆍ코로나19 백신접종을 받는 것은... 

4) 가치 없는/중요하지 않은 – 가치 있는/중요한  

코로나19 

백신접종 의향 

코로나19 백신접종 

의향 
ㆍ코로나19 백신접종 의향은 어디에 가깝습니까? 

5점 

(1: 접종할 의향이 매우 

낮다 – 5: 접종할 의향이 

매우 높다) 
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3. 통계적 분석 방법 

 

본 연구에서 수집된 자료는 R 4.1.1 통계 프로그램을 활용하여 

분석을 실시하였다. 미디어 이용 유형에 따라 코로나19 백신접종 

의향으로 이어지는 경로를 확인하기 위해 먼저, 연구대상의 일반적 

특성과 각 변수에 대한 기술통계 분석을 실시하였다. 코로나19 백신접종 

의향에 영향을 미치는 각 변수들 간의 관련성을 알아보기 위해 피어슨 

상관관계 분석을 실시하였고, 측정 모형의 적합도와 타당도를 

검증하고자 확인적 요인 분석을 실시하였다. 경로 모형의 적합도를 

확인하고 주요 변수 간의 관계를 파악하기 위해 경로 분석을 실시하였다. 

또한, 연령별 집단 간 차이를 확인하기 위해 다중집단 경로분석을 

실시하였다. 
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제 4 장 연 구 결 과 

 

 

제 1 절 연구 대상자의 일반적 특성 

 

연구 대상자의 일반적 특성은 <표2>와 같다. 전체 총 1,000명 중 

남성 50.7%, 여성 49.3%이었으며, 청년층은 남성 51.5%, 여성 48.5%, 

중장년층 집단에서는 남성 50.2%, 여성 49.8%로 고른 분포를 보였다. 

교육수준은 전체에서 대학 재학 이상 학력이 80%였고, 고졸 이하는 

20%로 나타났다. 연령별 교육수준을 살펴보면, 대학 재학 이상의 

고학력 비율이 청년층 집단에서 88.1%으로 중장년층 집단의 75.1%보다 

더 높게 나타났다. 월 가구 소득수준을 구간별로 나눴을 때, 중장년층 

집단의 600만원 이상 고소득 비율이 41.9%였고, 청년층 집단은 

32.6%로 나타났다. 주관적 건강상태는 전체에서 대부분 보통 45.9%, 

좋음 43.3%으로 응답하였고, 연령별로 살펴보면 좋음이라고 응답한 

비율은 청년층 집단이 48.3%로 중장년층 집단 40.3% 보다 높았다. 

혼인 상태는 전체 기혼 57.6%, 미혼/ 사별/ 이혼 42.4% 이었고, 청년층 

집단은 미혼/ 사별/ 이혼 71.4% 응답이 기혼 28.6%보다 높은 반면, 

중장년층 집단에서는 기혼 75.1% 응답이 미혼/ 사별/ 이혼 24.9% 보다 

높게 나타났다. 
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<표2> 연구대상자의 일반적 특성 

    
청년층(2030대) 

(N=377) 

중장년층(4050대 이상) 

(N=623) 

전체 

(N=1,000) 

    N % N % N % 

성별            

  남자 194 51.5 313 50.2 507 50.7 

  여자 183 48.5 310 49.8 493 49.3 

교육수준            

  고졸이하 45 11.9 155 24.9 200 20 

  대재이상 332 88.1 468 75.1 800 80 

월 가구 소득수준           

  200만원 미만 37 9.8 59 9.5 96 9.6 

  200-400만원 미만 129 34.2 142 22.8 271 27.1 

  400-600만원 미만 88 23.4 161 25.8 249 24.9 

  600만원 이상 123 32.6 261 41.9 384 38.4 

주관적 건강상태           

  나쁨 27 7.2 81 13 108 10.8 

  보통 168 44.5 291 46.7 459 45.9 

  좋음 182 48.3 251 40.3 433 43.3 

혼인상태               

  기혼 108 28.6 468 75.1 576 57.6 

  미혼/사별/이혼 269 71.4 155 24.9 424 42.4 
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제 2 절 주요 변수의 기술적 통계 

 

주요 변수의 정규성을 확인하기 위해 기술적 통계 분석을 

실시하였으며, 평균, 표준편차, 왜도, 첨도를 측정한 결과는 <표3>과 

같다. 

경로분석을 위해 각 변수들이 정규분포를 이루고 있는지 확인이 

필요하다(Gajewski et al., 2005). 정규분포의 기준은 왜도가 절대값 3을 

초과하지 않고, 첨도는 절대값 8을 초과하지 않아야 한다(West et al, 

1995). 본 연구의 주요 변수들은 해당 기준을 충족시키고 있으므로 

정규성을 띄고 있다고 볼 수 있다. 
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<표3> 주요 변수의 기술적 통계 

Variable Indicators Mean SD Skewness Kurtosis 

미디어 이용 

매스미디어1 3,69 0.98 -0.68 0.38 

매스미디어2  2.15 1.13 0.64 -0.63 

뉴미디어1  3.82 0.87 -0.73 0.69 

뉴미디어2  3.09 1.12 -0.22 -0.68 

감염 위험 

인식 

감염 위험 인식1  2.86 0.84 -0.04 0.48 

감염 위험 인식2  3.62 0.87 -0.49 0.28 

백신 인식 
백신 인식1  3.24 0.92 -0.26 -0.06 

백신 인식2  3.6 0.89 -0.55 0.23 

정부 신뢰 

정부 신뢰1 2.8 1.14 -0.1 -0.95 

정부 신뢰2 2.87 1.12 -0.12 -0.84 

정부 신뢰3 2.94 1.21 -0.18 -0.94 

코로나19 

백신접종 태도 

코로나19 백신접종 태도1 5.26 1.46 -0.91 0.51 

코로나19 백신접종 태도2 4.44 1.5 -0.18 -0.44 

코로나19 백신접종 태도3 5.08 1.45 -0.71 0.17 

코로나19 백신접종 태도4 5.27 1.48 -0.94 0.58 

코로나19 

백신접종 의향 
코로나19 백신접종 의향 4.08 1.07 -1.07 0.46 
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제 3 절 상관관계 및 신뢰도 분석 

 

미디어 이용 유형과 코로나19 백신접종 의향 관련 요인들 간의 

관계를 확인하기 위해 상관관계 분석을 실시하였다. 분석 결과는 

<표4>와 같다. 

 

상관관계 분석 결과, 매스미디어 이용과 나머지 모든 변수들은 

정적으로 유의한 관계를 보였으며, 뉴미디어 이용은 매스미디어 

이용(r=0.25, p<0.001), 정부 신뢰(r=0.062, p<0.05), 그리고 코로나19 

백신접종 태도(r=0.11, p<0.001)와 정적으로 유의한 관계인 것으로 

나타났다. 감염 위험 인식은 매스미디어 이용(r=0.102, p<0.01)과 

코로나19 백신접종 의향(r=0.099, p<0.01) 간에 정적으로 유의한 

관계였다. 백신 인식은 매스미디어 이용(r=0.1, p<0.01), 정부 

신뢰(r=0.312, p<0.001), 코로나19 백신접종 태도(r=0.567, p<0.001), 

그리고 코로나19 백신접종 의향(r=0.561, p<0.001)과 정적으로 유의한 

관계인 것으로 나타났다. 정부 신뢰는 위험 인식을 제외한 모든 

변수들과 유의한 정적 관계인 것으로 나타났고, 코로나19 백신접종 태도 

또한 감염 위험 인식을 제외한 모든 변수들과 유의한 정적 관계였다. 

코로나19 백신접종 의향은 뉴미디어 이용을 제외한 모든 변수들과 

정적으로 유의한 관계인 것으로 나타났다. 

 

상관관계 분석 결과, 변수들 간의 상관계수가 0.8 이상일 경우 다중 

공선성의 위험이 있다고 본다. 여러 변수를 동시에 분석하는 

경로분석에서 독립변수들 간의 강한 상관관계가 있는 경우 통계적으로 

의미 도출이 어렵기 때문에 다중 공선성을 확인하는 단계가 

필요하다(Toebe & Filho, 2013). 본 분석에서는 모든 변수들 간의 

상관계수가 0.8 미만이었으므로 다중 공선성의 문제가 없는 것으로 

확인되었다. 
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<표4> 상관관계 분석 결과 

변수 
매스미디어 

이용 

뉴미디어 

이용 

감염 위험 

인식 
백신 인식 정부 신뢰 

코로나19 

백신접종 태도 

코로나19 

백신접종 의향 

매스미디어 이용 1       

뉴미디어 이용 0.25*** 1      

감염 위험 인식 0.102** 0.06 1     

백신 인식 0.1** 0.034 -0.028 1    

정부 신뢰 0.07* 0.062* -0.054 0.312*** 1   

코로나19 

백신접종 태도 
0.169*** 0.11*** 0.021 0.567*** 0.282*** 1  

코로나19 

백신접종 의향 
0.103** 0.054 0.099** 0.561*** 0.183*** 0.541*** 1 
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제 4 절 확인적 요인분석 

 

본 연구에서 적용한 주요 변수들의 요인 모형을 검토하기 위해 

확인적 요인분석(Confirmatory Factor Analysis)을 실시하였다. 측정 

모형의 적합도 산출 결과는 <표5>와 같다. 측정 모형의 적합도는 

𝑥2=872.322(p<0.001), CFI=0.913, TLI=0.884, RMSEA=0.071로 나타나 

전반적으로 양호한 수준이었다. 

 

<표5> 측정모형 적합도 검정 결과 

모형 𝑥2 (df) CFI TLI RMSEA 

측정 모형 
872.322 

(143) 
0.913 0.884 0.071 

적합 기준  0.9 이상 
1에 

가까울수록 
낮을수록 

*CFI: Comparative Fit Index, 비교 적합 지수 

*TLI: Tucker-Lewis Index 

*RMSEA: Root Mean Square Error Approximation 

 

측정된 척도에 대한 확인적 요인분석 결과는 <표6>과 같다. 확인적 

요인분석을 통해 주요 변수들의 요인 모형을 검증하였다. 그 결과, 

매스미디어 이용을 제외한 모든 변수들이 p=0.001 이하 수준으로 모두 

유의한 것으로 나타났다. 
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<표6> 주요 변수의 확인적 요인 분석 결과 

Variable Indicators B S.E. z-value p-value 

매스미디어 이용 

매스미디어 이용1 1    

매스미디어 이용2 0.01 0.092 0.114 0.909 

뉴미디어 이용 

뉴미디어 이용1 1    

뉴미디어 이용2 0.348 0.106 3.268 0.001 

감염 위험 인식 

감염 위험 인식1 1    

감염 위험 인식2 1.129 0.112 10.048 <0.001 

백신 인식 
백신 인식1 1    

백신 인식2 0.84 0.035 23.82 <0.001 

정부 신뢰 

정부 신뢰1 1    

정부 신뢰2 0.973 0.023 41.455 <0.001 

정부 신뢰3 1.024 0.026 39.97 <0.001 

코로나19 백신접종 

태도 

코로나19 백신접종 태도1 1    

코로나19 백신접종 태도2 0.826 0.04 20.854 <0.001 

코로나19 백신접종 태도3 1.124 0.036 31.11 <0.001 

코로나19 백신접종 태도4 1.053 0.037 28.357 <0.001 

코로나19 백신접종 

의향 
코로나19 백신접종 의향 1    
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제 5 절 경로분석 

 

미디어 이용 유형으로부터 코로나19 백신접종 의향으로 이어지는 

경로를 확인하기 위해 경로분석을 실시하였다. 최종 경로모형의 

적합도는 𝑥2 =125.44(p<0.001), GFI=0.954, CFI=0.887, 

RMSEA=0.13으로 나타났다. 경로분석 결과는 <표7>과 같다. 

 

매스미디어 이용은 감염 위험 인식(β=0.093, p=0.004)과 백신 

인식(β=0.097, p=0.003)에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

나타났고, 정부 신뢰에는 유의미하지 않은 것으로 나타났다. 뉴미디어 

이용이 감염 위험 인식, 백신 인식, 그리고 정부 신뢰에 미치는 영향은 

통계적으로 유의하지 않았다.  

 

감염 위험 인식은 코로나19 백신접종 태도에는 유의미한 영향을 

미치지 않았으나, 코로나19 백신접종 의향에는 정적으로 유의한 영향을 

미쳤다(β=0.101, p<0.001). 백신 인식은 코로나19 백신접종 

태도(β=0.541, p<0.001)와 의향(β=0.5, p<0.001)에 모두 유의한 영향을 

미치는 것으로 나타났다. 정부 신뢰는 코로나19 백신접종 태도에는 

정적으로 유의한 영향을 미쳤지만(β=0.12, p<0.001), 백신접종 의향에는 

유의미하지 않았다. 코로나19 백신접종 태도가 긍정적일수록 코로나19 

백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

나타났다(β=0.321, p<0.001). 전체 응답자를 대상으로 분석한 

연구모형의 경로와 표준화 계수는 <그림2>와 같다.  
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<표7> 전체 경로분석 결과 

독립변수 종속변수 B β SE z-value p-value 

매스미디어 이용 
감염 위험 인식 

0.083 0.093 0.029 2.857 0.004 

뉴미디어 이용 0.031 0.037 0.028 1.127 0.26 

매스미디어 이용 
백신 인식 

0.102 0.097 0.034 2.998 0.003 

뉴미디어 이용 0.01 0.01 0.032 0.302 0.763 

매스미디어 이용 
정부 신뢰 

0.078 0.058 0.044 1.767 0.077 

뉴미디어 이용 0.062 0.048 0.042 1.475 0.14 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

태도 

0.073 0.043 0.045 1.622 0.105 

백신 인식 0.798 0.541 0.039 20.597 < 0.001 

정부 신뢰 0.136 0.12 0.03 4.58 < 0.001 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

의향 

0.153 0.101 0.037 4.131 <0.001 

백신 인식 0.5 0.386 0.038 13.173 <0.001 

정부 신뢰 -0.024 -0.024 0.025 -0.954 0.34 

코로나19 백신접종 

태도 
0.283 0.321 0.026 10.876 <0.001 
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<그림2> 연구모형 분석 결과 (전체)
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제 6 절 연령층별 집단 분석 

 

본 연구에서는 미디어 이용 유형에 따른 코로나19 백신접종 의향의 

경로에 연령별 집단 간 차이를 살펴보기 위해 다중집단 경로분석을 

실시하였다. 연령별 집단은 청년층(2030대)과 중장년층(4050대 이상) 

집단으로 분류하였다. 두 집단에서 주요 변수들을 동일하게 인식하고 

있는지 살펴보기 위해 측정 동일성 검정을 실시하였다. 두 집단 간의 

측정 동일성 검정 결과는 <표8>과 같다. 

 

비제약모형은 두 집단의 연구 모형이 동일한지를 확인하기 위한 

형태 동일성 검정을 의미한다. 비제약모형과 나머지 제약모형의 𝒙𝟐값에 

유의한 차이가 있으면 집단 간에 차이가 있다고 본다. 분석 결과, 

비제약모형의 적합도는 𝒙𝟐 =125.52(p<.001), GFI=0.998, TLI=0.693, 

CFI=0.893, RMSEA=0.126으로 나타났다. TLI와 RMSEA는 적합도 양호 

기준에 아쉬운 수준이었지만, GFI와 CFI는 매우 양호한 수준인 것으로 

나타났다. 비제약모형과 제약모형1의 𝒙𝟐검정 결과 유의한 차이가 없는 

것으로 나타났다. 따라서 두 집단은 측정변수 간의 측정 동일성이 

확보되어 다중집단 경로분석 진행에 문제가 없는 것으로 확인되었다. 
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<표8>측정 동일성 검정 결과 

 𝒙𝟐 df GFI TLI CFI RMSEA 𝒙𝟐차이 df차이 p-value 

비제약모형 125.52 14 0.998 0.693 0.893 0.126   <0.001 

제약모형1 126.31 15 0.998 0.714 0.893 0.122 0.793 1 0.373 

제약모형2 128.384 19 0.998 0.778 0.895 0.107 2.864 5 0.721 

제약모형3 140.64 19 0.997 0.753 0.883 0.113 15.12 5 0.01 

제약모형4 155.89 27 0.997 0.816 0.876 0.098 30.365 13 0.004 

 

1) 제약모형1: 요인 계수를 집단 간 동일하게 제약한 모형 

2) 제약모형2: 공분산을 집단 간 동일하게 제약한 모형 

3) 제약모형3: 요인계수, 공분산을 집단 간 동일하게 제약한 모형 

4) 제약모형4: 요인계수, 공분산, 오차분산을 집단 간 동일하게 제약한 모형 
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연령별로 다중집단 경로분석을 실시한 결과, 청년층 집단의 

경로분석 결과는 <표9>와 같다. 청년층 집단의 경로모형 적합도는 

𝑥2 =40.492(p<0.001), GFI=0.96, CFI=0.891, RMSEA=0.113으로 

나타났다. 중장년층 집단의 경로분석 결과는 <표10>과 같고, 경로모형 

적합도는 𝑥2=85.029(p<0.001), GFI=0.95, CFI=0.893, RMSEA=0.134로 

나타났다. 연령별 연구모형의 경로와 표준화 계수는 <그림3>과 

<그림4>에 제시하였다. 

 

연령별 경로분석 결과를 살펴보면, 청년층 집단에서는 매스미디어 

이용이 감염 위험 인식과 백신 인식에는 유의미한 영향을 미치지 

않았지만, 정부 신뢰에는 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

나타났다(β=0.191, p<0.001). 청년층 집단에서 뉴미디어 이용의 

영향력은 감염 위험 인식, 백신 인식, 그리고 정부 신뢰에 모두 

유의미하지 않았다.  

 

중장년층 집단에서 매스미디어 이용은 감염 위험 인식(β=0.102, 

p=0.014)과 백신 인식(β=0.092, p=0.027)에 정적으로 유의한 영향을 

미쳤으며, 뉴미디어 이용은 정부 신뢰(β=0.113, p=0.006)에 정적으로 

유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 

 

코로나19 백신접종 태도에는 두 집단 모두 감염 위험 인식을 

제외한 백신 인식과 정부 신뢰가 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

나타났다. 두 집단 모두 정부 신뢰는 코로나19 백신접종 태도에는 

유의한 영향을 미쳤지만, 백신접종 의향에 미치는 영향력은 유의미하지 

않았다. 

 

청년층 집단의 코로나19 백신접종 의향에는 감염 위험 인식, 백신 

인식 그리고 코로나19 백신접종 태도가 정적으로 유의한 영향을 미치는 

것으로 나타났다. 중장년층 집단에서는 백신 인식과 코로나19 백신접종 
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태도가 코로나19 백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 미쳤다. 두 

집단 모두 관측변수들 중 코로나19 백신접종 태도와 의향에 가장 큰 

영향력을 미치는 변수는 백신 인식인 것으로 나타났다.
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<표9> 청년층 집단 경로분석 결과 

독립변수 종속변수 B β SE z-value p-value 

매스미디어 이용 
감염 위험 인식 

0.05 0.055 0.048 1.036 0.3 

뉴미디어 이용 0.034 0.039 0.046 0.743 0.457 

매스미디어 이용 
백신 인식 

0.044 0.044 0.053 0.835 0.403 

뉴미디어 이용 -0.042 -0.043 0.051 -0.813 0.416 

매스미디어 이용 
정부 신뢰 

0.243 0.191 0.067 3.658 <0.001 

뉴미디어 이용 -0.058 -0.047 0.064 -0.907 0.364 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

태도 

0.056 0.033 0.076 0.736 0.462 

백신 인식 0.685 0.449 0.069 9.975 <0.001 

정부 신뢰 0.215 0.179 0.054 3.988 <0.001 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

의향 

0.257 0.171 0.063 4.053 <0.001 

백신 인식 0.472 0.349 0.064 7.344 <0.001 

정부 신뢰 0.019 0.018 0.046 0.414 0.679 

코로나19 백신접종 

태도 

0.252 0.284 0.043 5.876 <0.001 
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<표10> 중장년층 집단 경로분석 결과 

독립변수 종속변수 B β SE z-value p-value 

매스미디어 이용 
감염 위험 인식 

0.092 0.102 0.037 2.469 0.014 

뉴미디어 이용 0.038 0.045 0.035 1.081 0.28 

매스미디어 이용 
백신 인식 

0.098 0.092 0.044 2.216 0.027 

뉴미디어 이용 0.069 0.069 0.041 1.677 0.094 

매스미디어 이용 
정부 신뢰 

-0.047 -0.033 0.059 -0.794 0.427 

뉴미디어 이용 0.152 0.113 0.055 2.736 0.006 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

태도 

0.07 0.041 0.055 1.274 0.203 

백신 인식 0.839 0.581 0.047 17.973 <0.001 

정부 신뢰 0.091 0.084 0.035 2.606 0.009 

감염 위험 인식 

코로나19 백신접종 

의향 

0.088 0.058 0.045 1.937 0.053 

백신 인식 0.513 0.402 0.047 10.88 <0.001 

정부 신뢰 -0.046 -0.048 0.029 -1.607 0.108 

코로나19 백신접종 

태도 

0.3 0.339 0.033 9.135 <0.001 
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<그림3> 연구모형 분석 결과 (청년층) 

 

 

<그림4> 연구모형 분석 결과 (중장년층)
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제 5 장 논 의  및  결 론 

 

제 1 절 연구결과 요약 및 논의 

 

본 연구에서는 개인의 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 

의향에 미치는 영향의 경로를 확인하고, 연령별 집단 경로분석을 

실시하여 연령에 따른 집단 간 영향력의 차이를 탐색하였다.  

연구 결과, 전체 집단에서 매스미디어 이용은 감염 위험 인식과 

백신 인식에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 

뉴미디어 이용은 감염 위험 인식, 백신 인식, 그리고 정부 신뢰에 

유의미한 영향을 미치지 않는 것으로 확인되었다. 백신 인식과 정부 

신뢰는 코로나19 백신접종 태도에 유의한 영향을 미쳤으며, 코로나19 

백신접종 의향에는 감염 위험 인식, 백신 인식, 코로나19 백신접종 

태도가 정적으로 유의한 영향 미치는 요인인 것으로 확인되었다. 

 

본 연구의 주요 결과는 다음과 같다. 

첫째, 개인의 미디어 이용 유형에 따라 코로나19 백신접종 관련 

요인들에 미치는 영향력의 차이를 확인하고, 코로나19 백신접종 

의향으로 이어지는 경로를 검증하였다. 선행연구에 따르면, 미디어 이용 

유형별로 개인의 인식과 건강 예방 행위 실천에 미치는 효과가 다른 

것으로 나타났다(Oh et al., 2021). 본 연구에서도 코로나19 백신접종 

의향 관련 요인들에 대한 매스미디어 이용과 뉴미디어 이용의 영향력이 

다르게 나타났다. 이는 미디어의 유형에 따라 미디어가 건강 행동에 

미치는 영향의 강도와 방향이 다르다는 것을 의미한다. 따라서 공중보건 

위기상황에서 효과적인 소통을 위해 미디어 유형별 특성과 영향력을 

고려한 소통 전략을 마련할 필요가 있다. 
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둘째, 코로나19 백신접종 태도와 의향에 영향을 미치는 요인을 

확인하였다. 전체, 청년층 그리고 중장년층 집단에서 모두 백신 인식이 

코로나19 백신접종 태도와 의향에 가장 큰 영향을 미치는 것으로 

나타났다. 이는 코로나19 백신의 안전성과 효과성을 어떻게 

인식하는지에 따라 코로나19 백신접종 태도와 의향에 높은 영향력을 

미칠 수 있다는 것이다. 코로나19 백신접종 의향을 높이기 위해서 

코로나19 백신에 대한 긍정적인 인식을 가질 수 있도록 백신의 

안전성과 효과성을 강조하고 코로나19 백신에 대한 올바른 정보를 

전달하는 것이 중요하다. 

 

감염 위험 인식은 전체와 청년층 집단에서 코로나19 백신접종 

태도에 유의미한 영향을 미치지 않았지만, 코로나19 백신접종 의향에는 

정적으로 유의한 영향을 미친 것으로 나타났다. 반면, 중장년층 

집단에서는 감염 위험 인식의 영향력이 코로나19 백신접종 태도와 

의향에 모두 유의미하지 않았다. 전반적으로 질병에 대한 낮은 위험 

인식은 백신접종에 부정적인 영향을 미치는 것으로 알려져 있다(Schmid 

et al., 2017). 위험 인식은 건강 예방 행동과 밀접한 관계가 있는 

요인으로써 위험 소통을 위해 보건정책 관리자들이 주목해야 할 요인 중 

하나이다(Schmälzle et al., 2017). 코로나19 상황에서도 공중이 감염 

현황과 감염에 대한 위험을 정확하게 인식할 수 있도록 지속적이고 

적극적인 소통이 필요하다. 

 

정부 신뢰는 응답자 전체, 청년층 그리고 중장년층 집단에서 모두 

코로나19 백신접종 태도에는 정적으로 유의한 영향을 미쳤지만, 

코로나19 백신접종 의향에는 유의미한 영향을 미치지 않는 것으로 

나타났다. 선행연구에서 정부 신뢰는 코로나19 백신접종 의향에 유의한 

영향을 미치는 요인으로 확인되었는데(황선재 외, 2021), 본 연구에서는  

정부의 코로나19 대응을 신뢰할수록 코로나19 백신접종에 대한 태도는 

긍정적이었지만, 코로나19 백신접종 의향에 미치는 영향은 통계적으로 
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유의하지 않았다. 코로나19와 같은 공중보건 위기 상황에서 효과적인 

백신 커뮤니케이션을 위해 공중의 정부에 대한 신뢰를 높이고, 

백신접종에 대한 태도와 의향에도 긍정적인 영향을 미칠 수 있도록 위험 

소통 전략을 연구해볼 필요가 있다. 

 

코로나19 백신접종 태도는 전체, 청년층 그리고 중장년층 집단에서 

모두 코로나19 백신접종 의향에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

확인되었다. 이는 선행연구에서 밝혀진 바와 같이 건강 예방 행동에 

대한 태도가 의향에 영향을 미친다는 것을 코로나19 백신접종의 

경우에도 적용시킬 수 있음을 검증하였다(Sheeran et al., 2016). 

코로나19 백신접종에 대한 태도가 긍정적일수록 코로나19 백신접종 

의향이 높아지기 때문에, 백신의 안전성과 효과성에 대한 정확한 정보 

전달이 필요하다. 또한, 코로나19 백신접종에 대해 부정적인 태도를 

형성할 수 있는 가짜뉴스나 위험을 부각시킨 과장 보도를 경계하고, 

이를 효과적으로 관리할 수 있는 체계적인 방안을 마련해야 한다.  

 

셋째, 미디어 이용 유형에 따라 코로나19 백신접종 의향으로 

이어지는 경로에 차이가 있다. 나아가 이런 차이의 양상은 연령별로 

상이하게 나타난다. 지금까지 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 

의향에 미치는 영향의 경로를 연령별로 집단 분석한 연구는 없는 것으로 

확인되었다. 공중보건 위기상황에서 효과적인 위험 소통을 위해 

연령층에 따라 다르게 나타나는 미디어 이용의 영향력을 이해하는 것이 

중요하다. 미디어 이용 유형의 속성과 각 집단의 특성을 고려한 

차별화된 위험 소통 전략을 마련하여 미디어를 효율적인 정보 전달 

수단으로 활용하고, 공중의 긍정적인 건강 예방 행동을 유도할 수 

있도록 해야 한다. 이를 위해 연령층에 따른 미디어 이용 현황과 미디어 

이용이 건강 행동에 미치는 영향을 다루는 연구가 지속적으로 

이루어져야 할 것으로 보인다. 

 



 

 44 

코로나19와 같은 공중보건 위기상황은 불확실성이 강하기 때문에 

공신력 있는 매스미디어의 중요성이 커질 수밖에 없는 구조다. 본 

연구에서도 경로분석 결과, 전체 집단의 매스미디어 이용이 감염 위험 

인식과 백신 인식에 미치는 영향은 유의하였지만, 뉴미디어 이용의 

영향력은 통계적으로 유의하지 않았다. 공중보건 위기상황을 효과적으로 

대응하기 위해서는 정확하고 신속한 정보 전달을 통해 상황에 대한 

불확실성을 낮추기 위해 노력해야 한다. 앞으로 코로나19 현황과 백신에 

관한 정보를 전달할 때에도 검증되고 신뢰성 있는 정보 전달을 통해 

공중이 보건당국을 신뢰하고 건강 예방 행동을 실천할 수 있도록 만드는 

것이 중요하다 

 

본 연구에서 코로나19 백신접종 관련 요인들에 미치는 뉴미디어 

이용의 영향력은 전체 집단과 청년층 집단에서 모두 유의미하지 않았고, 

중장년층 집단에서는 정부 신뢰에 정적으로 유의한 영향을 미쳤다. 

뉴미디어의 특성상 검증되지 않은 불확실한 정보가 빠르게 전달될 수 

있고, 무수한 정보 속에서 공중의 관심을 끌기 위해 자극적인 내용의 

정보가 전달되는 경우가 있다. 지금까지 선행연구에서 소셜 미디어와 

같은 뉴미디어는 감염 위험에 대한 두려움과 분노의 부정적인 감정에 

유의한 영향을 미쳐 건강 예방 행동과 백신에 대한 태도에 부적인 

영향을 미치는 것으로 나타났다(Zeballos Rivas et al., 2021). 뉴미디어 

이용의 부작용을 최소화하고, 뉴미디어를 효율적인 위험 소통 수단으로 

활용하기 위해 미디어의 속성을 고려하여 보다 정확한 정보 전달이 

이루어질 수 있는 체계를 마련해야 한다. 뉴미디어 이용이 공중의 건강 

예방 행동에 긍정적인 영향을 미칠 수 있도록 효과적인 위험 소통 

전략을 연구해볼 필요가 있다.  

 

본 연구의 한계점은 다음과 같다. 

미디어 이용 유형에 따른 코로나19 백신접종 의향의 경로모형에서 

각 변수들 간의 인과 관계는 일방향으로 정해져 있다. 각 변수들의 
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관계와 서로 미치는 영향력은 양방향일 수 있지만, 경로분석에서는 

일방향의 인과 관계만을 확인할 수 있기 때문에 정확한 변수들 간의 

관계를 파악하는 데에는 한계가 있다. 또한, 본 연구에서 관측변수로 

설정한 변수들 이외에도 코로나19 백신접종 의향에 영향을 미치는 

요인들이 있을 수 있다. 따라서 앞으로 미디어 이용과 코로나19 

백신접종 의향에 관련된 다양한 요인들을 포함하는 폭 넓은 연구가 

이루어질 필요가 있다. 

 

본 연구에서 코로나19 백신접종 의향을 물어볼 때, 이미 접종한 

응답자는 접종하기 전의 의향에 가장 가까운 것으로 답변하도록 하였다. 

본 연구의 데이터 수집 시기는 국내에서 코로나19 백신접종이 시작된 

지 약 5개월 이후에 실시되었다. 데이터 수집 결과, 그 당시 코로나19 

백신접종을 1차 이상 받았다고 응답한 사람은 335명(33.5%)이었고, 

미접종자는 665명(66.5%)이었다. 코로나19 백신접종은 감염 취약성을 

고려하여 고령층부터 우선순위에 따라 실시되었기 때문에, 이미 접종한 

응답자를 따로 분류할 경우에는 연령별 응답자 비율의 균등한 분포를 

이루기 어렵다는 한계가 있었다. 백신접종에 대한 의향이 높을수록 

실제로 행동을 실천하고자 하는 가능성이 높아지기 때문에 의향과 

행동은 밀접한 관계라고 볼 수 있다. 본 연구에서는 연령별 집단 비율의 

분포와 행동 의향과 실천 간의 밀접성을 고려하여 전체 응답자의 

코로나19 백신접종 의향을  종속변수로 설정하여 연구를 실시하였다.  
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제 2 절 연구의 결론 

 

본 연구는 국내 코로나19 유행 상황에서 미디어 이용 유형이 

코로나19 백신접종 의향으로 이어지는 경로를 확인하고, 연령별 집단 

경로분석을 실시하여 연령에 따른 집단 간 영향력의 차이를 확인했다는 

점에서 의의가 있다. 

 

본 연구 결과를 바탕으로 공중보건 위기상황에서 효과적인 위기 

소통과 백신 커뮤니케이션을 위한 정책적 함의는 다음과 같다. 

첫째, 미디어 이용 유형이 코로나19 백신접종 의향 관련 요인들에 

미치는 영향력이 다르게 나타났다. 또한, 연령에 따른 집단별로 각 

변수들 간의 영향력에 차이가 있는 것으로 나타났다. 효과적인 위험 

소통을 위해서 미디어 이용 유형의 속성을 이해하고, 건강 예방 행동을 

유도하기 위해 연령별 집단에 따른 미디어 이용 현황과 그에 따른 

차별화된 미디어 소통 전략을 마련할 필요가 있다. 

 

코로나19와 같은 공중보건 위기상황을 효과적으로 극복하기 

위해서는 상황에 따른 미디어 활용 전략이 필요하다. 미디어는 유형별로 

각각 다른 속성을 갖고 있으며, 이로 인해 공중의 위험 인식과 건강 

예방 행동에 미치는 다른 영향을 미친다. 매스미디어는 공익을 위한 

정보를 전달하고 이를 위해 철저한 검증 과정을 거치며 정보의 신뢰성이 

높은 편이다. 이점에서 매스미디어는 정확한 정보전달을 통해 공중의 

불확실성을 낮추고 보건당국과 건강 예방 행동에 대한 신뢰를 높이는 

역할을 수행할 수 있다. 뉴미디어는 다양한 정보를 빠르고 쉽게 전달할 

수 있고, 이용자의 참여와 정보 재배포가 가능한 상호작용성으로 인해 

공중의 위험 인식에 중요한 영향을 미친다(Chung, 2011). 뉴미디어의 

이러한 특성은 정보의 출처와 근거를 확인하기 어렵고, 잘못된 정보들 

또한 빠르게 확산될 수 있기 때문에 공중보건 위기상황에서 뉴미디어의 
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역할과 체계적인 관리 방안에 대해 논의해볼 필요가 있다. 공중보건 

위기상황에서 매스미디어와 뉴미디어 모두 효율적인 위험 소통 수단으로 

활용될 수 있도록 미디어의 역할과 중요성에 지속적인 관심을 가져야 

한다. 

 

둘째, 연령별로 코로나19 백신접종에 대한 차별화된 소통 전략이 

필요하다. 코로나19 백신접종은 우선순위에 따라 높은 연령대부터 

접종이 실시되었고, 해당 시기의 백신 수급과 백신 제조사별 종류의 

특성에 따라 연령별로 권장되는 백신이 다르다. 코로나19 백신 제조사별 

종류에 따른 공중의 백신 신뢰와 백신접종 의향이 다르게 나타나는 

것으로 확인되었다(Rzymski et al., 2021). 또한, 연령이 높을수록 

코로나19의 치명률도 높은 것으로 나타나기 때문에 연령별로 코로나19 

감염 위험 인식이 다르게 나타날 수 있다(중앙방역대책본부, 2021). 본 

연구 결과, 연령별 미디어 이용 유형의 영향력에도 차이가 있는 것으로 

나타났으므로 연령별에 따른 소통 전략을 마련하여 공중보건 위기상황을 

효과적으로 극복할 수 있도록 방안을 마련할 필요가 있다. 

 

셋째, 본 연구 결과를 통해 코로나19 백신접종 의향을 향상시키기 

위한 중요한 요인을 제시할 수 있다. 본 연구에서 코로나19 백신접종 

태도와 의향에 관련된 요인들의 영향력을 살펴본 결과, 백신 인식이 

가장 큰 영향력을 미치는 것으로 나타났다. 따라서 효과적인 코로나19 

백신 커뮤니케이션을 위해, 코로나19 백신의 안전성과 효과성에 대한 

인식을 강조할 필요가 있다. 코로나19 백신에 관한 정확한 정보를 

전달하여 공중이 코로나19 백신을 신뢰하고, 건강 예방 행동 실천으로 

이어질 수 있도록 소통하는 것이 중요하다. 이를 위해 보건당국은 

공중이 코로나19 백신에 대한 긍정적인 인식을 가질 수 있도록 

안전성과 효과성에 대한 올바른 정보를 전달하고, 출처가 불분명하거나 

자극적인 가짜뉴스에 신속한 대처를 할 수 있는 체계를 마련해야 한다. 

코로나19와 같은 공중보건 위기상황을 극복하기 위해서 공중의 
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코로나19 백신접종 의향에 영향을 미치는 요인들에 지속적인 관심을 

가지고, 효율적인 위험 소통이 이뤄질 수 있도록 백신접종의 영향 

요인에 대한 향후 연구가 지속되어야 한다. 

 

본 연구는 미디어 이용 유형을 매스미디어와 뉴미디어로 분류하여 

각 미디어 이용 유형별로 정보를 얻는 과정에서 개인의 위험 인식과 

건강 예방 행동에 미치는 영향력이 다르게 나타날 수 있다는 것을 

검증하였다. 본 연구 결과를 통해 코로나19와 같은 공중보건 

위기상황에서 미디어를 활용한 위험 소통 전략을 수립할 때, 미디어 

이용 유형의 속성과 연령별 집단의 특성을 고려해야 한다는 것을 적용할 

수 있을 것이다. 또한, 미디어 이용 유형이 백신접종 관련 요인들에 

미치는 영향력을 확인하여 백신 커뮤니케이션을 위한 효과적인 미디어 

정책 및 홍보에 활용할 수 있을 것이다.  

 

코로나19는 국제 사회의 최우선 공중보건 과제이다. 공중보건 

위기상황에서는 실제적인 위험과 공중의 인식을 다루고, 이에 대한 영향 

요인을 살펴보는 위험 커뮤니케이션의 역할이 매우 중요하다(Palenchar 

& Heath, 2002). 새롭게 나타나거나 개인에게 위협이 될 수 있는 위험이 

발생한 경우, 이를 판단하기 위한 정보 습득이 필수적이며 이 과정은 

위험을 대처하는 방식에 중요한 영향을 미친다(McComas, 2006). 본 

연구는 국내 코로나19 유행 상황에서 미디어 이용 유형의 역할과 

중요성을 강조한 연구로써 향후 공중보건 위기상황에서의 효율적인 위험 

소통 전략 마련을 위한 근거 자료로 활용될 수 있을 것으로 기대된다. 
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   This study aims to identify the path leading to COVID-19 

vaccination intention from the type of media use, and to investigate 

the difference between age groups of the influence on COVID-19 

vaccination intention. 

 

This study classified media as mass media and new media which 

are the main sources of information in the COVID-19 epidemic. To 

examine the effect of each media use type on COVID-19 vaccination 

intention, this study assumed that the two types of media use would 

have different effects on individuals' perception of information related 

to COVID-19 infection and vaccination. In particular, it was assumed 

that the influence of media use type on COVID-19 vaccination 

intention would differ by age groups. 
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For the analysis, the online survey was conducted to 1,000 adults 

aged 18 or older in Korea from July 29 to August 2, 2021. A multiple-

group path analysis was conducted to identify the relationship and path 

between the types of media use and factors related to COVID-19 

vaccination intention of age groups. 

 

The main analysis results are as follows. 

First, it was found that the use of mass media in the entire group 

had a positively significant effect on infection risk perception(β=0.093) 

and vaccine perception(β=0.097). The use of new media was not 

significant in risk perception, vaccine perception, and trust in 

government. Vaccine perception(β=0.541) and trust in government(β

=0.12) were found to have a significant effect on the COVID-19 

vaccination attitude. Risk perception(β=0.101) and vaccine 

perception(β=0.5) were found to have a significant effect on the 

COVID-19 vaccination intention. 

 

Second, in order to examine the difference in influence between 

media use types and factors related to COVID-19 vaccination intention 

by age group, a multiple-group path analysis was conducted by 

classifying the youth(2030s) and the middle-aged (4050s or older). As 

a result of the analysis, it was found that the use of mass media in the 

youth group had a positive significant effect on trust in government(β

=0.191), and the use of new media was not significant to risk 

perception, vaccine perception, and trust in government. On the other 

hand, in the middle-aged group, the use of mass media was found to 

have a significant effect on risk perception(β=0.102) and vaccine 

perception(β=0.092), and the use of new media was found to have a 

significant effect on trust in government(β=0.113). 
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Third, it was found that vaccine perception and trust in government 

had a positively significant effect on the attitude of COVID-19 

vaccination in both young and middle-aged groups. On the other hand, 

trust in government was not significant to the COVID-19 vaccination 

intention in both groups. In the youth group, risk perception, vaccine 

perception, and COVID-19 vaccination attitude had a positive effect 

on the COVID-19 vaccination intention. In the middle-aged group, 

vaccine perception and COVID-19 vaccination attitude had a positive 

effect on the COVID-19 vaccination intention. In both groups, the 

factor that has the greatest influence on the attitude and intention of 

COVID-19 vaccination was vaccine perception. Thus, it is important 

to emphasize the safety and effectiveness of COVID-19 vaccine and 

deliver accurate information for effective vaccine communication.  

 

From the perspective of effective risk communication in public 

health crisis situation, the implications of this study are as follows. 

It was found that types of media use have different influences on 

factors related to COVID-19 vaccination intention. As mass media and 

new media have different attributes, it has different effects on risk 

perception and health prevention behavior. In the results of this study, 

the use of mass media in the entire group had a positively significant 

effect on the risk perception and vaccine perception. However, the 

influence of new media was not significant to other variables. As mass 

media plays a public role, it has high reliability on the information. Also, 

new media has the advantage of being able to deliver various 

information quickly and easily. It is important to come up with an 

efficient risk communication strategy considering the nature of the 

media so that information delivered through the media can have a 
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positive effect on health prevention behavior. 

 

Also, there was a difference in the effect of media use between age 

groups. The main difference was that the use of mass media had a 

positively significant effect on trust in government in the youth group, 

and the influence of using new media was not significant to other 

variables. On the other hand, in the middle-aged group, the use of 

mass media had a positive effect on risk perception and vaccine 

perception. And the use of new media in the middle-aged group had a 

positive significant effect on trust in government. Since media use 

types have different effects on risk perception and health prevention 

behavior depending on age groups, it is necessary to develop 

differentiated communication strategies according to age groups for 

effective risk communication. 

 

 

Keywords : Mass media, New media, COVID-19, Infectious diseases, 

Vaccination, Path analysis 
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