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이 연구는 신종 감염성 질환과 관련한 공중보건 위기를 다루는 언론 보도 프레임을 고찰한다.

구체적으로 사회운동 연구의 집합행동 프레임 전략으로 논의되는 진단(diagnostic), 예후

(prognostic), 동기(motivational) 프레임을 한국 언론의 신종플루와 메르스 보도에 적용하

여 내용 분석했다. 연구 결과 한국 언론은 신종 감염성 질환의 발생, 확산, 피해 상황 등과 같

은 현재 상황을 전달하는 진단 프레임에 가장 역점을 두고 대응과 관련된 의미 구성 즉, 예후

프레임과 대중의 참여와 협조, 지지를 유도하는 동기 프레임의 활용은 미미한 것으로 나타났다.

보도를 감염성 질환 진행의 단계에 따라 구분한 뒤 프레임의 양적 우위의 순서를 관찰했을 경

우와 보도사진과 그래픽 등의 시각적 정보를 관찰했을 경우에도 같은 경향을 보인다. 이러한

결과는 신종 감염성 질환의 발생에 대응하는 한국 언론의 보도가 발생 사실 기술에 편재(偏在)

되어 있음을 지적하며 이를 토대로 집합행동 프레임의 향후 활용을 제안한다.
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1. 문제 제기

환경파괴와 기후, 생태계 변화 등으로 인한 신종(emerging), 재출현

(re-emerging) 국외 유입 감염성 질환 발생이 증가 추세다(Jones et al., 

2008). 신종 감염성 질환은 ‘과거 20년간 사람에게서 발생이 증가한 

감염병과 가까운 미래에 증가가 의심되는 감염병’으로 정의되는데

(WHO, 1997), 바이러스성 병원체의 돌연변이 오류 수정 능력(mutation 

error-correction ability)이 낮은 반면 인체를 포함한 새로운 숙주 적응 

능력이 높아 대유행(pandemic)을 피하기 힘들다(Jones et al., 2008). 병

원체의 전파경로는 기침, 재채기, 대화 등을 통한 비말 전파와 공기

의 역학적 이동에 의한 공기매개, 오염된 물건의 접촉 등으로 다양하

다. 따라서 전파경로를 찾아 추가 감염을 차단하는 인구집단 단위의 

행동 중재가 피해를 최소화하는 주요한 대처 방법이다. 여기에는 공

공장소 폐쇄, 학교 휴교, 대규모 행사 취소, 이동 제한, 업무종사 일

시 제한 등과 같은 사회·경제 분야뿐만 아니라 개인 생활영역에서의 

자가 격리, 위생수칙 준수, 공공장소 이용 자제, 예방지침 준수 등과 

같은 절제가 포함된다.1) 이는 신종 감염성 질환의 대응은 국가와 지

자체 수준에서의 제재와 규제가 법적으로 명시되어 있다 하더라도 

인구집단 전체의 자발적 참여와 협조, 연대와 같은 공동체 의식이 요

구됨을 의미한다(Braunack-Mayer et al., 2010; CDC, 2011; Kinlaw et al., 

2009). 

신종 감염성 질환과 관련한 언론 보도 프레임 연구는 이러한 배경

에서 수용자에게 미치는 직접적인 효과를 관찰하는 경험적 연구와 

별도의 연구 가치가 있다. 언론 보도가 개인에 의해 수용되고 해석된

다 하더라도 사회적 수준에서는 언론이 이슈를 다루는 방식과 의미

1) 감염병 예방 및 관리에 관한 법률 (2020.03.04. 공포)
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에 대한 공적 지식(public knowledge)으로 존재하기 때문이다(Schudson, 

1995). 셔드슨에 따르면 언론 보도는 공적으로 주목할 만한 어떤 것

으로, 현실의 특징들을 기록하고 해석하는 작업을 하는 사회 제도이

자 표현 체계다(Schudson, 2011, p.8). 이 과정에서 보도의 영향은 “개

인이 이용할 수 있는 정보의 범위와 새로운 정보들을 밝혀 연결하는 

범위, 특정한 사회적 규범과 집단의식을 조직하는 것”으로 확장된다

(Schudson, 1995). 예컨대 신종 감염성 질환 발생 상황에서 언론은 대

중에게 예방 행동을 포함하는 행동 변화 유도와 사회적 통제에 대한 

참여와 지지, 문제 해결 과정에 동참하도록 설득하는 과정에 개입할 

수 있다(Anderson et al., 2020; Smith, 2006). 나아가 사회적 담론을 만

들어 낼 가능성을 내포하며 질병 극복 이후 사회의 개선을 모색하는 

과정에서 과학과 여론 및 정책의 접점으로도 역할 한다(Covello et al., 

2001; Hodgetts et al., 2008). 이때 언론 보도 프레임은 공적 지식의 형

태로 조직된 정보를 관찰하기 위한 개념적 도구(conceptual tools)로써 

사회가 공중보건 위기를 경험하고 해결해 나가는 일련의 과정에서 

언론의 존재와 역할을 찾는 작업의 방법론적 유용성을 제공한다.

신종 감염성 질환 보도 프레임과 관련한 선행연구들은 그러나, 텍

스트에 중점을 두고 보도가 조직된 방식의 편향을 확인하려 하거나 

두드러진 특정 텍스트를 도출한 뒤 새로운 프레임으로 명명하는 단

편화된 경향을 노출한다. 이러한 연구들은 신종 감염성 질환 보도의 

사회적 구성 관찰이라는 측면에서 프레임 연구의 주요 목적을 달성

하지만, 프레임을 협의적(狹義的) 측면에서 해석해 적용한다는 점에서 

한계를 갖는다. 선행연구를 프레임 도출 방법2)으로 나눠 살펴보면, 

2) 언론 보도에서 프레임을 탐색하는 방법은 연역적 접근과 귀납적 접근으로 나

눠볼 수 있다. 연역적 접근은 선행연구들에서 관찰된 정형화된 프레임 유목에 

의거하여 보도를 분석한다. 귀납적 접근은 기존의 틀에 얽매이지 않고 보도 

내용 텍스트에서 발견되는 프레임을 나열하고 의미를 도출해 나간다(Semetko & 
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정형화된 프레임 유목을 신종 감염성 질환 보도에 적용한 연역적 접

근의 연구들(Beaudoin, 2007; Lee & Paik, 2017; Liu & Han, 2013; Luisi 

et al., 2018 ; Luther & Zhou, 2005; Oh & Zhou, 2012)은 프레임을 기자

와 뉴스 생산 조직이 사회 체계를 규정하는 고정된 방식으로 해석한

다. 언론이 보도에서 어떤 정보를 선택(selection)하는 패턴에 주목하여 

기존의 정치·사회 갈등 기사에서 확인된 프레이밍 관행이 신종 감염

성 질환 보도에도 그대로 나타날 것으로 가정하는 것이다. 그러나 이

러한 해석은 언론이 선택하고 의미화한 특정 현실을 관찰하기 위한 

방법으로 유용하지만, 프레임을 ‘언론이 구성한 사회적 현실의 편향

을 관찰하는 도구’라는 형식적 가치로 제한한다. 그 결과 연구 결과

의 도출에 있어 연구자가 의도한 특정 결과만을 양산하며 선행연구

들과 비슷한 의미 해석에 그칠 우려가 있다. 결과적으로 텍스트의 표

층에 드러나지 않은 보도의 내적 의미의 존재를 간과했을 가능성을 

내포하며 신종 감염성 질환의 발생이라는 특수적 상황에서 작동하는 

언론의 역할과 활용을 논의하기 어렵게 한다. 

귀납적 접근으로 새로운 프레임을 도출한 연구(Adekunle & Adnan, 

2016; Hong, 2007; Krishnatray & Gadekar, 2014; Sandell et al., 2013; 

Shih et al., 2008; Wang et al., 2010)의 경우는 기자의 텍스트 선택 결

과로 나타나는 현저성(salience)에 의존해 프레임을 정의하고 도출한다. 

이 경우, 새로 도출된 프레임이 언론의 프레이밍 작업의 결과인지, 

아니면 새로 출몰한 바이러스 자체가 내포하는 필연적 속성에 관한 

진술인지에 대한 개념적 구분이 명확하지 않은 경향이 있다. 그 결과 

커뮤니케이션 이론의 개념들 가운데 프레임 개념을 적용함으로써 연

구 결과가 어떤 차별성을 갖고 감염성 질환 발생 상황을 설명하는지

에 대한 설득력을 획득하기 어렵다. 더욱이 방법론의 적용에 있어 프

Valkenburg, 2000).
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레임 유목들간의 상호 배제성을 확보하지 않아 상위개념과 하위개념

이 혼재하는 문제가 존재한다. 이는 연구의 재현 가능성을 낮추며 언

론이 프레임을 통해 이슈에 부여하고자 하는 의미와 특징에 대한 규

명의 결여로 이어진다. 

이러한 문제에 대해 주영기 & 유명순(2011)은 “신종 감염성 바이러

스가 확산하는 현실이 뉴스 보도를 통해 어떻게 구축되는가에 관한 

연구가 의미를 가지려면, 연구 결과가 바이러스에 관한 사회의 위험 

인식 제고 및 대처 능력 향상을 유도하는 패턴을 모색해야 한다”고 

주장했다. 그리고 그 방법에 대해 사회운동 연구에서 설득의 전략으

로 논의되는 진단(diagnosis) - 예후(prognosis) 프레임의 활용을 제시했다. 

이들의 연구는 신종 감염성 질환 보도 프레임을 공적 가치를 형성하

는 매개체로 간주하고 공중보건 개입의 중재 방법이자 대상으로 준

용했다는 점에서 실용적 시사점이 있다. 이 연구는 주영기 & 유명순

(2011)이 제시한 연구의 방향성을 공유하며 프레임을 광의적(廣義的)

으로 해석해 보는 것으로 시작하고자 한다. 이후 프레임 유목을 한국 

언론의 신종플루와 메르스 보도에 적용해 분석해 봄으로써 신종 감

염성 질환의 발생에 대응하는 언론의 역할을 검토하고 프레임의 활

용 가능성에 대한 논의를 개시한다.

2. 이론적 논의 

1) 프레임의 해석과 역할

프레임에 관한 연구는 연구자의 학문적 전통과 이론적 배경, 분석 

대상 등에 따라 유연하게 해석되어 개념화되면서 발전했다. 사회학자 
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고프만(Goffman, 1974)이 정의한 프레임의 개념은 복잡한 세상을 이

해하기 위한 ‘기본 틀(Primary Framework)’이자 ‘해석의 도식(schema of 

interpretation)’이다. 연구자에 의하면 개인들은 상호작용하고 자신의 

행동을 조직하는 데 있어 경험을 ‘분류 및 해석의 체계(scheme of 

classification and interpretation)’의 범주에 귀속시킨다. 즉 개인은 현실의 

수많은 정보 가운데 일부만을 선택하여 인식하는데, 이 과정에서 어

떤 프레임에 입각하여 현실을 인지하느냐에 따라 의사 결정과 행동

을 다르게 조직한다. 이러한 해석은 개인의 인지가 행동을 매개하는 

특징을 이해하는데 중요한 관점을 제공하며 다양한 연구 분야에서 

특정 이슈가 사회적으로 구성되고 활용되는 과정을 설명하는데 원용

된다(송용회, 2006). 

미디어 커뮤니케이션 분야의 연구자들은 프레임을 보도가 생산되

는 과정에서 발생하는 결과물로 설명했다. 프레임 개념을 뉴스 연구

에 본격적으로 도입한 터크만(Tuchman, 1978)에 의하면 기자는 정보

를 효과적으로 구성, 분류, 전달하기 위해 이슈의 부분을 선택하거나 

배제한다. 이것은 기자들이 현실을 인지하고 해석하고, 재현하는 과

정에서 특정 부분을 선택, 강조, 배제하는 지속적 패턴으로 현실을 

재구성하는 과정의 결과다(Gitlin, 1980). 고프만의 정의와 연결해 이해

해보면 언론 보도를 통해 조직된 정보는 수용자가 현실 속에서 어떤 

정보를 갖고 행동하게 되는 가에 대한 근거가 되는데, 이때 정보를 

의미 있게 만드는 것은 그 정보가 조직된 방식인 프레임으로 개념화

될 수 있다. 여기서 추론할 수 있는 점은 프레임은 기자에 의해 선택

과 배제 과정을 거쳐 발생한 사회적 구성체(construct)로, 정보가 구축

되고 정의되고 분류된 의미 단위라는 것이다. 이러한 의미 단위는 언

론이 공적 사안에 대해 “개념을 규정하고(problem definition), 인과관계

를 해석하며(causal analysis), 도덕적 평가를 내리고(moral judgment), 대

응 방안 제시를 촉진하는(remedy promotion)” 역할을 포함한다(Entman, 
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2007). 나아가 리스(Reese, 2001)는 프레임이 사회 단위의 의미를 생성

한다는 점에 주목했다. 연구자는 프레임을 “단순히 정보를 선택하거

나 배제하는 것을 넘어 그렇지 않았더라면 실체가 없는 현실을 하나

의 의미 단위로 창출해내는 것”으로 “사회 속에서 지속적으로 공유되

는 구성원칙(organizing principle)이며, 이것은 상징적으로 작용하여 사

회 세계를 의미 있게 구조화(meaningfully structure)한다”고 해석했다. 

원칙이 구성된다는 것은 겉으로 드러나는 텍스트 이외의 추상적인 

정보가 능동적으로 의미를 도출해 내는 것이며, 구조화한다는 것은 

의미 있는 정보들이 설득력을 갖도록 큰 범주의 아이디어를 만들어

내는 것이다. 즉 프레임은 내재화된 사회의 정보를 반영하며 일반적

인 집단 원칙을 포함하는 의미 단위로 사회에 대한 집단적 이해를 

구축하는 토대가 된다(Baresch et al., 2010). 이렇게 구조화된 의미 단

위는 사회적 담론에 영향을 끼치며 공공 생활을 이끄는 역할을 한다.

이러한 시각은 구성주의적 관점의 사회운동 연구들에서 적극적으

로 받아들여졌는데 연구자들은 프레임을 사회의 규범적 변화를 위한 

전략 행동의 자원으로 해석했다. 구체적으로 살펴보면 바넷(Barnett, 

1999)은 “프레임은 의미를 수정하고 경험을 정리하는데 사용되는 설

득력 있는 도구로, 수용자의 경험을 조직하여 집단이 위험에 처해 있

음을 경고하고, 진행 중인 문제에 대한 해결책을 제시한다”고 정의했

다. 같은 맥락에서 페인(Payne, 2001)은 “프레임은 행동이 필요한 상황

에서 적절한 행동이 무엇인지 규명함으로써 공유되는 규범들을 구성

하는 기본 형성 요소(building blocks)의 역할을 하며 행동의 정당화에 

기여하는 것”이라고 설명했다. 연구자는 프레임의 공유를 통한 설득

력 있는 커뮤니케이션은 사회적 목적을 반영하는 규범을 공유하도록 

작용함으로써 집단적 의미를 만들어 사회를 구성한다고 주장했다. 이 

외에도 프레임을 ‘사회적 의미(social meanings)를 만드는 도구’라고 정

의한 연구자도 있으며(Brysk, 1995), 특정 행동의 필요성과 적절함에 
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대한 ‘사회 지식(social knowledge)’을 전달하는 핵심 수단으로 설명한 

연구자도 있다(Keck & Sikkink, 1998). 갬슨 & 모디글리아니(Gamson & 

Modigliani, 1989)는 프레임을 이슈가 되는 것을 이해시키고, 문제가 무

엇인지 제안하는 ‘중앙 조직 아이디어(central organizing idea)’라고 해석

했다. 이때 프레임은 공론(public discourse)의 쟁점에 대한 논쟁의 다

양한 이념적 주장(ideological packages)과 상징적 투쟁을 대중에게 전

달해 대중이 참여 또는 비참여의 의미를 구성해 나아가도록 돕는다

(Gamson, 1975; Gamson & Modiglam, 1989). 이 과정은 대중의 참여와 

동원을 목적으로 하기 때문에 문제에 대해 찬성이나 반대보다는 양

가적인 의미로 구성된다. 그 결과 잠재적 참여자는 갈등보다는 이슈

와 쟁점을 해결해 나갈 단서들을 모색하며 사회적 사안에 집중하고 

행동에 참여할 조건을 갖춰나간다(McLeod & Detenber, 1999).

정리해보면 프레임은 정보가 조직된 방식을 넘어 수용자 개인의 

인지는 물론 행동에 영향을 미칠 것으로 가정되는 특징을 갖는 의미 

단위로, 그 행동이 사회적 수준에서 추동되는 메커니즘을 이해하는 

개념으로 해석될 수 있다. 특히 행동 참여의 전략 자원으로 해석한 

사회운동 연구의 관점은 프레임을 공동체적 가치 추구와 사회 문제

의 해결에 중점을 두고 작동하는 역할로써 강조한다. 이러한 맥락에

서 프레임 연구는 리스의 주장과 같이 언론이 선택한 텍스트의 현저

성을 관찰하는 것에서 나아가 프레임이 내포하는 의미 단위가 사회

에서 어떠한 효용을 가질 것인가에 관한 추론을 지향할 필요가 있다. 

이 연구는 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도를 사회운동 연구에서 

논의되는 집합행동 프레임을 적용해 관찰함으로써 공중보건 위기에 

대응하는 언론의 사회적 역할을 탐색한다.



한국 언론의 신종 감염성 질환 보도 프레임 연구

69

2) 집합행동 프레임 (Collective Action Frame)

사회운동(social movement)은 기존의 사회 구조나 규범의 변화를 목

표로 상호작용을 통해 공통된 신념을 공유하는 사람들이 연대하여 

구현하는 행동의 유형이다(Diani, 1992). 목표로 하는 바를 이루기 위

해서는 대중의 지지를 얻고 참여에 동원(mobilization)하는 것이 중요한

데 이를 위해 사회운동 조직은 집합행동을 조직한다. 연구자들은 집

합행동을 “정의되지 않거나 구조화되지 않은 상황을 만났을 때 대처

하기 위해 취하는 행동”(Blumer, 1969) 또는 “공유된 이익을 추구하는 

개인들의 공동행동(joint action)”(Tilly, 1962)으로 정의했다. 

집합행동 프레임은 이러한 동원 작업을 효과적으로 조직하기 위

한 행동 기반 전략으로 등장했다. 갬슨(Gamson, 1992)에 의하면 집

합행동 프레임은 ‘사회운동을 촉진하고 정당화하는 행동 지향적 

신념(action-oriented beliefs)과 의미들의 복합체’로 정의된다. 의미의 

복합체라는 것은 상황, 사건, 경험 등 현실의 한 부분을 강조하며

(punctuations), 그 원인과 책임 소재를 밝히고(attributions), 현실에서 

나타나는 다양한 정보를 그 원인과 책임소재를 중심으로 의미 있

게 연계(articulation)시키는 해석적 장치(interpretive apparatus)다 (Snow 

& Benford, 1992). 그리고 이러한 의미 구성은 ‘합의 동원(consensus 

mobilization)’과 ‘행동 동원(action mobilization)’ 두 가지 상호연계되는 

작업으로 구체화 될 수 있다. ‘합의 동원’은 현실진단에 관한 논쟁으

로 지향하는 미래에 대한 처방을 제시함으로써 행위자들의 의식과 

이념적 수준에서의 지지를 획득하고 잠재적 참여자들을 설득해 나아

가는 과정이며, ‘행동 동원’은 행동할 준비가 되어 있는 참여자들에게 

구체적인 목표와 방법을 제시하여 의식을 행동으로 옮기도록 하는 

과정이다(Klandermans, 1984; 1989).

합의 동원과 행동 동원은 스노우 & 벤포드(Snow & Benford, 1988)가 
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제시한 진단(diagnostic), 예후(prognostic), 동기(motivational) 프레임으로 

다시 구체화되면서 의미 단위의 발현적 특성을 갖게 된다. 진단 프레

임은 변화가 필요한 문제에 대해 규명하고 정의하여 문제 원인의 책

임과 소재에 대해 조명하는 것이며, 예후 프레임은 진단된 문제의 

해결 방안을 찾거나 해결을 위한 대안을 제시하는 것이다(Snow & 

Benford, 1988). 진단, 예후 프레임은 행위자의 의식과 이념적 수준에

서 지지를 획득해 잠재적인 참여자들을 확보해 나가는 과정으로 ‘합

의 동원’을 지향한다(Benford, 1993; Klandermans, 1989). 동기 프레임은 

진단과 예후 프레임의 논의 이후에 개념화됐는데 기존의 사회운동이 

변화를 추구하는 개인 혹은 집단의 과도한 불만 표출로 그치면서 실

패로 돌아가는 상황에 대한 해결의 방안으로 제시됐다. 따라서 동기 

프레임은 진단 프레임에서 관찰되고 예후 프레임에서 제안된 문제에 

대한 해결의 구현에 관여하는 행동 기반적 지시를 포함한다. 이는 문

제를 인식하고 해결책을 논의하는 것에서 나아가 행동해야 할 근거

(rationale for action)와 구체적 방법을 제시해 의식을 행동으로 옮기

도록 지시하는 과정으로 ‘행동 동원’을 목표로 한다(Benford, 1993; 

Klandermans, 1989).

집합행동 프레임은 사회운동 연구에서 행위의 주체가 이루고자 목

표하는 바를 달성하기 위한 신념들로 구성되지만, 한편으로는 공동체

의 새로운 지식과 행동을 요구하는 문제의 해결 방식으로도 구성된

다. 집합행동 프레임을 신종 감염성 질환 보도에 적용해 탐색한 주영

기 & 유명순(2011)은 사회운동과 신종 감염성 질환의 확산은 발생한 

문제를 정의하고 규명해 궁극적으로는 해결을 추구한다는 점에서 공

통적인 지향을 갖는다고 설명했다. 그러면서 진단, 예후 프레임의 적

용이 갈등적 이슈뿐만 아니라 감염성 질환 발생이라는 공중보건 위

기 상황을 보도하는 언론을 이해하고 문제를 해결하는 과정에서도 

유용할 것임을 예견했다. 그러나 연구자들은 스스로가 문제 제기한 
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‘프레임을 어떻게 활용할 것인가’에 대해 사회운동은 물론 신종 감염

성 질환 대응의 중요한 변수인 인구집단의 참여와 협조와 같은 행동

적 측면을 고려에 포함하지 않은 아쉬움이 있다. 신종 감염성 질환의 

확산을 막고 예방 행동을 유도하는 것은 대중이 문제의 심각성과 책

임 소재, 그리고 문제의 해결 방안과 방법에 합의를 이루는 것만으로 

발생하지 않기 때문이다. 즉, 합의 동원이 행동의 동원으로 이어지는 

것이 아니기 때문에(Klandermans, 1984), 행동 촉진의 기제인 동기 프

레임이 함께 논의될 필요가 있다.

신종 감염성 질환의 발생은 사회가 이전에는 경험해보지 못한 새

로운 문제로, 바이러스 확산의 차단이라는 과업에 사회 구성원 전체

의 참여를 필요조건으로 포함한다(Anderson et al., 2020; WHO, 2020). 

특히 일상생활에서의 접촉을 매개로 확산하는 질병 특성상 사회적 

거리 두기, 마스크 착용과 같은 일상생활의 행동 변화에 개인의 이해

와 설득뿐만 아니라 그러한 행동 참여가 공동체의 건강 위기 극복에 

필요하다는 사회적 의미 구성이 요구된다(Lunn et al., 2020; Van Bavel 

et al., 2020; WHO, 2020). 이 과정에서 언론은 집합행동의 전략적 자

원인 동시에 행위자로 역할하며 프레임을 생성하고 전송하는 방식으

로 사회적 의미를 구성할 수 있다(Cottle, 2008; Walgrave & Manssens, 

2005). 선행연구에서 언론의 집합행동 프레임은 차별, 인권, 인종, 환

경의 갈등적 주제와 관련해 그것이 소수나 개인의 문제가 아니라 사

회 전체가 공유하는 사회적 이슈라는 프레임을 상정하고 문제의 해

결에 사회 전체의 참여가 필요하다는 규범을 강화함으로써 공동체적 

연대와 집단행동 참여를 이끌어내고 정책 변화를 주도하는 것으로 

확인된다(Khan, 2014; Rao et al., 2000; Franceschet, 2004; Lubitow, 2013; 

Noonan, 1995). 연구자들은 집합행동 프레임을 통해 전달하는 일관된 

의미의 구성이 개인과 사회를 연결하여 사회적 규범을 확립하고 집

합적 행동에 참여하도록 설득한다고 설명했다(Ostrom, 2000). 나아가 
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집합행동 프레임은 신종 감염성 질환 발생의 대응 과정에서 발생하

는 손해와 희생이 필요한 문제에 대해 효과적인 대안과 이러한 대안

의 적절성과 효율성을 제시함으로써 대중이 기꺼이 그러한 일에 참

여하도록 유도하는 역할을 한다. 바움 외(Baum et al., 2009)의 연구자

들은 포커스 그룹 인터뷰를 통해 감염성 질환 발생 상황에서 불가피

하게 제재되는 개인의 윤리 문제와 한정된 자원 배분의 우선순위 등

을 결정하는데 있어 진단과 예후 프레임을 통한 합리적인 정보 전달

과 동기 프레임을 통한 설득의 전략이 대중의 공중보건 명령 준수 

의도를 상승시키며 공공 숙의를 가능하게 한다고 결론 내렸다. 

결국 잘 조직되어 연계되는 집합행동 프레임은 사회운동의 의미화 

활동뿐만 아니라 신종 감염성 질환 보도에 적용되었을 때 언론의 역

할이 유도하는 결과에 대한 이론적 추정의 가능성을 제공할 것으로 

기대해볼 수 있다. 이는 앞서 프레임을 사회적 행동 추동의 메커니즘

을 내포하는 의미 단위로 해석한데 이어 집합행동 프레임을 구성하

는 진단, 예후, 동기 프레임의 의미 구성이 대중의 이해와 지지, 협

조, 참여를 필요로 하는 신종 감염성 질환 대응과 합목적적 성격을 

갖는 데서 기인한다. 다음과 같은 연구문제를 설정하고 한국 언론의 

신종 감염성 질환 보도를 관찰하고자 한다.

연구문제 1 : 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도는 진단, 예후, 동

기적 의미로 구성된 프레임 유목을 적용했을 때, 어떠한 경향을 보일 

것인가?

3) 시각적 정보(visual information)

일간지 지면의 구성은 텍스트와 시각적 정보로 나눠 볼 수 있다. 

비주얼 커뮤니케이션(visual communication)의 영역에서 시각적 정보
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(visual information)는 보도를 구성하는 사진과 그래픽을 포함한다

(Coleman, 2010). 보도사진은 사건 대상에 대해 카메라로 촬영한 것을 

말하며 그래픽은 데이터나 개념, 개요 등을 그래프, 표 등으로 표현

한 것이다(Messaris & Abraham, 2001). 연구자들에 따르면 시각적 정보

는 텍스트와 결합하여 이야기를 만드는 ‘공동 구성자(co-constructors)’

로 복잡하고 다차원적인 메시지를 효율적으로 전달한다(DiFrancesco & 

Young, 2011). 예컨대 표와 그래프와 같은 수치적 정보는 위험 규모, 

누적된 불확실성과 같은 위험 상황을 가시화하여 보여줌으로써 상황

의 심각성을 전달한다(Lipkus, 2007; Lipkus & Hollands, 1999). 이러한 

특성은 바이러스와 같이 무형으로 존재하는 위험과 관련해 수용자에

게 경험적 사례를 제공해 위험의 실재를 인지하고 대응하는데 도움

을 줄 수 있다. 사건에 대한 경험이나 지식이 없는 수용자들에게 상

황을 이해하는 근거(evidence)로 작용하기 때문이다(Bekkers & Moody, 

2014; Dauber, 2001). 

시각적 정보의 영향은 위험 인식 분야의 연구에서 수용자의 위험

인지와 상호작용한다는 결과들을 축적하고 있다. 연구에 따르면 표나 

그래프가 제공하는 수치적 정보는 텍스트로 표현될 때 보다 명료성, 

중요성, 복잡성의 영역에서 수용자의 인지 및 이해에 강력한 영향을 

주는 것으로 나타난다(Johnson & Slovic, 1995). 특히 개인의 행동을 

매개하는데 있어 텍스트 보다 직접적인 역할을 하며 위험을 평가하

고 최소한의 정보 처리 또는 사고로 의사 결정을 유도하도록 한다

(Gibson & Zaillmann, 2000; Rodriguez & Dimitrova, 2011). 연구에서는 신

종플루 바이러스가 퍼지는 상황을 수치적 정보로 접한 수용자는 텍

스트로 인지한 경우에 비해 심각성을 더 높게 평가하며, 추가 정보 

탐색 의도가 높아진 것으로 보고됐다(Wong et al., 2013). 특히 위험 

판단에 영향력을 끼치는 것으로 나타났는데 연구자들은 시각적 정보

가 수용자에게 직관적일 뿐만 아니라 합리적으로 받아들여질 수 있
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다고 설명했다(Messaris & Abraham 2001; Wong et al., 2013). 

이상의 논의는 시각적 정보가 내포하는 의미 단위는 텍스트와 별

개 혹은 함께 작용하며 위험 인식을 높이는 동시에 수용자의 지식과 

행동을 매개하는 효과적인 도구로 역할 할 수 있음을 예견한다. 즉 

시각적 정보를 잘 활용한다면 위험 상황에서 언론 보도가 목표로 하

는, 혹은 목표로 요구받는 것들을 보다 효율적으로 실천할 수 있을 

것이라는 함의에 도달할 수 있다. 따라서 다음과 같은 연구문제를 추

가함으로써 논의를 이어나가고자 한다.

연구문제 1-1 : 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도는 진단, 예후, 

동기적 의미로 구성된 프레임 유목을 적용했을 때, 보도 구성 포맷

(텍스트/시각적 정보) 별로 차이가 있을 것인가?

4) 보도 전략으로서의 프레임

감염성 질환의 관리는 상황에 맞는 대응 중심의 시나리오를 기반

으로 질병의 사회적 확산 단계에 따라 다르게 운영하는 것을 원칙

으로 한다(WHO, 2013). WHO는 대유행 인플루엔자 위험 관리지침

(Pandemic Influenza Risk Management)에서 감염성 질환의 확산 단계를 

소강(Interpandemic), 경계(Alert), 대유행(Pandemic), 이행(Transition)의 4개 

단계로 나누고 각 단계에 따른 물리적․사회적 대응 방법을 구분하

고 있다(WHO, 2013). 여기서 강조되는 점은 감염성 질환에 대한 대

응은 하나의 큰 이벤트로 볼 것이 아니라 확산 양상에 따라 물리적 

방역 및 정책, 치료 옵션 등을 달리 하는 것이다(Blendon et al., 2008; 

Vaughan & Tinker, 2009). 즉, 감염성 질환의 물리적 대응이 질병의 사

회적 확산 단계에 따라 다르다는 것은 사회적 대응을 다루는 언론 

보도 대응과 전략 또한 달라야 함을 시사한다. 예컨대 감염성 질환 
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발생 초기와 같이 정보가 부족하고 불확실성이 높으며 사망자가 실

시간 발생하는 시간대의 보도는 감염성 질환이 수습되어 종식되는 

시간대와는 달라야 할 것이다. 

이러한 맥락에서 웅거(Ungar, 2008)는 조류 독감(Avian Influenza) 유

행의 진행 상황에 따른 언론의 역할을 관찰하고 효용에 대해 논의했

다. 연구에서 언론은 초기 단계에서 인구집단의 감염과 사망을 알리

는 경고(alarm) 중심의 보도를 주로 한 것으로 나타났다. 이후 백신 

공급을 포함한 과학적 해결과 국가적 노력을 강조하는 안심 정보가 

나타났으며 유행이 마무리되는 단계에서는 질병 극복과 새로운 건강 

위협에 대응하기 위한 국가적 노력에 대한 정보가 발견됐다. 이에 대

해 연구자는 불확실성이 만연한 위기의 상황에서 언론이 공중이 안

심할 수 있는 내용을 집중 보도하면서 패닉으로 가는 상황을 중재하

는 역할을 했다고 설명했다. 한국 언론의 신종플루 보도 프레이밍 방

식을 관찰한 양정혜(2010) 또한 비슷한 발견을 보고했다. 연구자는 언

론이 극적인 요소에 주목하며 공포와 불안을 유발시키지만 이것은 

사회질서의 혼란을 위협하지 않는 범위에서 이루어지며 대중의 불안

이 공황 상태를 일으킬 수 있는 정도의 징후를 보일 경우 정부의 대

비 태세를 보도하는 식의 질서 유지자의 역할을 한다고 설명했다. 

다음의 연구문제를 설정함으로써 한국 언론의 신종 감염성 질환 

보도 프레임이 질병 확산에 따라 달라지는가를 살펴보고 보도의 활

용에 대해 논의하고자 한다. 

연구문제 2: 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도는 질병의 사회확

산 단계별로 구분했을 때 진단, 예후, 동기적 의미로 구성된 프레임 

유목을 어떻게 활용했는가? 
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3. 연구 방법

1) 분석 대상 및 수집 방법

분석 대상은 2009년과 2015년 한국에서 유행한 신종플루와 메르스 

관련 기사다. 두 사례를 대상으로 하는 이유는 사례 간 비교를 목적

으로 하는 것이 아니라, 언론 보도의 포괄적이고 보편적인 경향을 파

악하기 위함이다. 

분석 대상 매체는 2018년 기준(2019년 발표) 한국 ABC협회에 등록

된 전국 대상 종합 일간지 중 발행 부수 상위 10개 일간지다.3) 분석 

기사 수집은 국내 일간지 지면을 PDF 형식으로 제공하는 프로그램인 

‘아이서퍼 4.0(Eyesurfer)’를 이용해 매일 자 1면을 모두 수집한 뒤 신

종 감염성 질환 보도를 선별했다. 이 연구에서는 신종 감염성 질환과 

같은 이슈 주목도가 높은 뉴스에 대해 언론의 보도량이 짧은 시간 

동안 급증하는 점을 고려해 관련 기사를 모두 수집하거나 무작위 수

집하는 방법 대신 신문 1면 기사로 한정해 분석 대상으로 했다. 신문 

1면은 제한된 공간에 기사를 구성해야 한다는 제약으로 인해 중요도

와 가치가 반영된 결과로 다른 어떤 페이지보다 중요하게 평가되며 

이슈의 대표성을 갖는 주요 지표로 여겨진다(Danielson & Lasorsa, 1997).

수집 기간은 한국에서 의심 및 확진 환자 보도가 발생한 첫 날부

터 정부가 감염성 질환 유행 상황을 공식 종료한 다음 날까지로 했

다. 수집 기간을 공식 종료 다음 날까지로 한 것은 전날 소식이 다음 

날 게재되는 신문 제작의 특성을 고려한 것이다. 구체적으로 신종플

루의 경우 한국에서 최초의 확진 환자 발생 보도가 있었던 2009년 5

3) 조선일보(1,308,395부), 동아일보(965,286부), 중앙일보(978,279부), 한겨레(214,832

부), 문화일보(190,670부), 한국일보(221,859부), 경향신문(190,745부), 서울신문

(165,608부), 국민일보(128,959부), 세계일보(95,139부).
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월 1일부터 국가 감염병 위기 단계가 ‘관심’으로 하향 조정된 하루 

뒤인 2010년 4월 2일까지 총 337일간이다. 신종플루의 경우 한국 정

부의 공식 종료가 선언이 없었기 때문에 언론이 ‘실질적인 종식’이라

는 표현을 쓴 날을 기준으로 했다. 이 기간 동안 10개 언론은 평균 

285.3회 신문을 발행했다. 메르스의 경우 한국에서 최초의 확진 환자 

발생 보도가 있었던 2015년 5월 20일부터 정부가 감염병 유행 상황

을 공식 종료한 하루 뒤인 2015년 12월 24일까지 총 219일간이다. 

219일 동안 주 6일 발행 신문(문화일보 제외)의 발행일은 186회이며, 

2010년부터 주 5일 발행으로 전환한 문화일보는 152회다. 

2) 프레임 측정

이 연구의 프레임 측정은 연역적 접근으로 프레임 측정에 앞서 각 

프레임 구분을 명확히 하기 위해 코딩 질문지를 만들었다<표 1>. 코

딩 질문지에는 각 프레임의 분별을 위한 질문이 포함된다. 질문지의 

진단, 예후 프레임 정리에 주영기 & 유명순(2011)과 유명순 외(2017)

의 연구를 참고했다. 주영기 & 유명순(2011)은 한국 언론의 신종플루 

보도 프레임 연구에서 진단 프레임을 감염성 질환 발생 및 확산의 

피해와 증상에 초점을 두는 것으로, 예후 프레임을 감염성 질환 대처

의 개인 수칙과 정부 관계 기관들의 대책 등 공중보건 차원의 접근

에 초점을 두는 것으로 정의했다. 나아가 연구자들은 한국 언론의 기

후변화 보도를 진단, 예후 프레임으로 분석한 연구에서 진단, 예후 

각 프레임 별로 5개의 측정 진술문을 개발해 정리했다(유명순 외., 

2017). 이 연구는 연구자들이 신종플루 보도에 적용했던 ‘진단’, ‘예

후’ 프레임의 정의와 기후변화 보도를 통해 개발한 프레임의 진술문

을 신종 감염성 질환 보도에 적용할 수 있도록 일부 단어를 변경해 

차용했다. 동기 프레임은 스노우 & 벤포드(Snow & Benford, 1988)의 
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연구를 참고해 정리했다. 연구자들은 동기 프레임에 대해 진단과 예

후 프레임에서 제기된 문제에 대해 ‘행동의 합리성(rationale for action)’

을 제시하고 ‘동원(call to arms)’하게 한다고 정의했다. 여기에는 수용

자를 행동으로 이끌어내기 위한 다양한 유인을 포함하는데 ‘문제의 

심각성(severity of the problem)’, ‘사안의 긴급성(sense of urgency)’, ‘행동

의 효능감(efficacy of taking action)’, ‘행동의 타당성(propriety of taking 

action)’을 강조하는 언어가 사용되며, 직접적인 참여를 촉진 할 수 있

도록 하는 정서적이고 도덕적인 요소들이 포함된다(Benford, 1993; 

Snow et al., 2018). 이 연구에서는 이러한 요소들을 포함하는 단어를 

사용하여 진술문을 구성했다. 

3) 질문지 타당도

이 연구에 사용되는 프레임 측정 질문지의 적절성을 확보하기 위

해 내용 타당도 지수(Content Validity Index, CVI, 이하 CVI)를 조사했

다. 내용 타당도는 개발된 지표가 측정하고자 하는 내용 혹은 개념을 

정확하고(appropriate) 대표성 있게(representative) 반영하는가를 평가하는 

것으로 평가자 간의 일치도(inter-rater agreement)를 나타내는 CVI를 도

출해 판정한다(Haynes et al., 1995; Polit et al., 2007).

이 연구에서는 프레임 코딩 질문지의 문항이 실제 기사의 내용을 

어느 정도의 관련성을 갖고 설명하는지 측정하는 4점 척도의 내용 

타당도 설문지를 제작했다 (1점= 관련 없음, 2점= 문항의 수정 없이

는 관련성을 판단할 수 없음, 3점= 어느 정도 관련은 있으나 약간의 

문항 수정이 필요함, 4점= 매우 관련 높음) (Lynn, 1986). 문항의 평가

는 내용 분석 참여 경험이 있는 현직 기자 1명, 언론학 전공 대학원

생 2명, 보건학 전공 대학원생 3명이 참여했다. CVI는 질문 문항의 

동의자(3점, 4점) 수를 전체 응답자 수로 나누어 도출했다(예: 문항에 
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대해 6명 중 5명이 동의 = 5/6 =.83). 이 연구에서 CVI의 절단점

(cut-off score)을 .80으로 정하고(Davis, 1992), 절단점 이하의 범위에 해

당하는 문항은 수정한 뒤 다시 타당도를 평가하도록 하여 CVI를 도

출했다. 최종적으로 24개 문항의 CVI는 .80부터 1.00의 범위에 있음을 

확인했다. 

4) 보도 단계 구분

연구문제 2는 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도 프레임이 질

병 확산의 단계별로 활용의 차이를 보일 것인가에 관한 것이다. 이

를 위해 사회적 위기 단계를 구분하고 대응을 논의한 핑크(Fink, 

1986)의 연구를 참고했다. 위기 단계 구분은 다음과 같다 : 위기 점

증(Build up), 위기 고조(Break out), 위기 소강(Abatement), 위기 종료

(Termination). 위기 점증은 위기 발생의 단서나 전조 등이 나타나는 

시기로 위기의 확인과 예방, 준비 등을 위한 경고의 단계다. 위기 고

조는 실제 위기가 전개되는 시기로 실제적 피해가 발생하는 단계다. 

위기 소강은 위기 상황을 처리하기 위한 복구와 사후 노력을 위한 

대책을 수립하는 단계이며 위기 종료는 위기의 명확한 종결의 단계

다(Fink, 1986). 

실제 보도를 핑크의 위기 단계로 분류하기 위해 한국 언론의 메르

스 사설을 내용 분석한 유명순 외(2017)의 연구와 네덜란드 언론의 

신종플루 보도를 내용 분석한 연구(Vasterman & Ruigrok, 2013), 한국 

보건복지부의 ‘국가 감염병 위기 경보’를 참고했다. 신종플루의 경우 

2009년 5월 1일 한국에서 첫 신종플루 환자의 발생이 언론에 보도된 

이후 감염병 위기 경보 수준이 ‘주의’ 단계로 격상되었으며 이후 상

황에 따라 주의→경계→심각→주의의 단계를 거쳤다. 반면 메르스의 

경우 2015년 5월 20일 한국에서 첫 메르스 환자의 발생이 언론에 보
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도된 이후 2015년 9월 9일 감염병 위기 경보 수준이 ‘관심’에서 ‘주

의’ 단계로 한 차례 격상된 이후 2015년 12월 1일 관심 단계로 하향

된 것으로 확인된다. 이는 국가 감염병 위기 경보 구분이 감염 확산

에 대한 방역의 대응 주체를 중심으로 조정되기 때문인데 지역사회

의 감염이 확인된 신종플루와 달리 메르스의 경우 정부가 감염 확산

을 병원을 통한 제한적 전파로 규정하면서 위기 경보 단계의 조정이 

신종플루와 다른 양상이다. 따라서 이 연구에서는 한국 보건복지부의 

위기 경보 구분과 선행연구들에서 확인된 상황적 구분을 참고해 적

용했다.

위기 점증은 신종플루와 메르스 국내 첫 감염 확진 환자가 발생한 

날짜 하루 뒤부터 위기 고조 단계가 시작하는 날짜의 하루 전이다. 

위기 고조는 국내에서 첫 사망자가 발생한 날짜부터 위기 소강 전날

까지다. 위기 소강은 신종플루의 경우 전국 750만 초중고 대상 예방

접종 조기 실시된 날부터 다음 단계 구분이 시작되는 전날까지로 했

으며, 메르스의 경우 치료환자의 감소가 시작된 날부터 더 이상 확진

자가 나오지 않은 날 하루 전날까지로 했다. 위기 종료는 신종플루의 

경우 국가 감염병 위기 경보 단계4)를 기존의 ‘경계(Orange)’에서 ‘관

심(Blue)’으로 하향 조정하면서 언론이 ‘실질적 종식’이라는 단어를 사

4) 한국의 국가 감염병 위기 경보 구분은 총 4개 단계로 관심(Blue), 주의(Yellow), 

경계(Orange), 심각(Red) 이다. 주관기관(보건복지부)에서 감염병 징후가 포착되

거나 위기 발생이 예상되는 경우 자체위기평가회의를 열어 위기의 수준을 평

가하고 그 결과에 따라 경보를 발령한다. ‘관심(Blue)’은 해외의 신종 감염병이 

발생하거나 국내에서 원인 불명 감염 환자가 발생한 경우이며, ‘주의(Yellow)’는 

해외 신종 감염병이 국내로 유입되거나 국내에서 신종·재출현 감염병이 제한

적으로 전파된 경우다. ‘경계(Orange)’는 해외 혹은 국내에서 발생한 신종·재출

현 감염병이 지역사회로 전파한 경우다. ‘심각(Red)’은 해외 혹은 국내에서 발

생한 신종·재출현 감염병이 전국적으로 확산할 징후가 있는 경우다(보건복지

부, 감염병 재난 위기관리 표준 매뉴얼, 2017년 12월 개정).
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용한 날 까지다. 메르스는 신규 확진자 발생이 없었던 날부터 정부가 

메르스 종식을 공식 선언한 다음 날까지로 했다<표 2>.

위기 단계 구분 신종플루 메르스

위기 점증

(Build up)

2009.05.01. ~ 2009.08.14.

국내 신종플루 감염 첫 확진~  

2015.05.20. ~ 2015.06.01.

국내 메르스 감염 첫 확진 ~ 

위기 고조

(Break out)

2009.08.15. ~ 2009.11.11.

신종플루 관련 첫 사망 ~

2015.06.02. ~ 2015.06.16.

메르스 의심 환자 첫 사망 ~

위기 소강

(Abatement)

2009.11.12. ~ 2009.12.10.

전국 750만 초중고 대상 

예방접종 조기 실시~ 

2015.06.17. ~ 2015.07.04.

치료 환자 감소 시작  ~ 

위기 종료

(Termination)

2009.12.11. ~ 2010.04.02.

국가재난단계를 ‘경계’에서 

‘관심’으로 하향 조정

(언론이 ‘실질적 종식’이라는 

단어 사용)

2015.07.05. ~ 2015.12.24.

신규 확진자 발생 없음 ~ 

메르스 종식 공식 선언

<표 2> 신종 감염성 질환 보도 단계 구분

5) 코딩

프레임 코딩의 판별 요소는 프레임을 형성하는 데 사용되는 기법

이나 수단 또는 구성 요소들과 관련이 있다. 엔트만(Entman, 1993)에 

따르면 프레임은 보도의 내용에서 강조된 키워드, 메타포, 컨셉, 심

볼, 시각적 이미지 등을 통해 형성되고 구체화된다. 탠커드(Tankard, 

2001)는 프레임을 구성하는 요인을 구체화해 다음의 11개로 분류했

다: 헤드라인, 서브 헤드, 리드, 진술 및 단평, 사진, 사진 캡션, 정보

원, 인용, 전체인용, 로고, 통계와 차트. 이러한 요소들은 보도의 주제 
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또는 의미를 강조하고 부각시키기 위한 장치다. 프레임 장치 각각의 

영향력은 상이한 것으로 독립적인 영향력이 있는 것으로 보고된다. 

이 연구는 프레임 분석의 대상을 텍스트와 시각적 정보로 구분하여 

코딩한다. 이 과정에서 텍스트의 경우 헤드라인, 리드, 기사 본문을 

구분하며 시각적 정보의 경우 사진과 캡션을 함께 고려한다. 

(1) 텍스트 

프레임 분석 단위는 개별 기사로 코딩 질문지에 명시된 질문을 근

거로 프레임의 존재 여부를 판단해 각 프레임 점수를 도출한다. 이때 

개별 연구자의 주관성을 최소화하고 프레임 간의 차이를 분명히 하

기 위해 역피라미드 기사 구성의 위치에 따라 가중치를 부여한다. 텍

스트 기사를 대상으로 한 실험연구에서 헤드라인(Headline), 리드(Lead), 

기사 본문 순으로 기사의 현저성이 높은 것으로 나타난다(Eveland et 

al., 2009; 유홍식, 2009). 가중치를 얼마로 둘 것인가는 연구자에 따라 

주관적일 수 있는데 이 연구에서는 기사 구성의 중요도와 현저성을 

고려해 헤드라인에 3점, 리드 2점, 기사 본문 1점을 부여한다5). 이러

한 방법은 기사에 내포된 모든 프레임을 코딩할 수 있고, 프레임별 

중요도를 상호 비교할 수 있다는 점에서 유용하다. 하나의 위치에서 

5) 헤드라인은 기사의 제목으로, “신문이나 신문 기사의 앞에 내용을 가리키거나 

요약하기 위해 굵은 활자로 붙인 낱말이나 낱말군(群)이다”(한국편집기자협회, 

2001). 기능적 측면에서 헤드라인은 특정 의미를 활성화하는 가장 두드러진 단

서다. 따라서 가장 강력한 프레이밍 장치이기도 하다(Pan & Kosicki, 1993). 리드

(Lead)는 기사의 첫 문장을 말하는데 전문(前文)이라고도 한다. 리드에는 기사의 

흐름이나 중요도 요지 등이 집약되어 있다(임영호, 2013, p.184). 기사 본문은 

기사에서 제목과 리드를 제외한 나머지다. 본문은 여러 개의 문장으로 구성되

는데 리드를 뒷받침하기 위해 구체적인 사실을 제시하는 텍스트다. 1단 짜리 

기사와 같은 짧은 기사에서는 리드와 본문이 구분되지 않을 수 있다(임영호, 

2013, p.186). 이 연구에서는 1단 기사의 경우 헤드라인과 리드로 코딩했다. 
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하나 이상의 프레임이 발견된다면 최대 3개까지 복수코딩 한다. 따라

서 헤드라인은 최소 0점에서 최대 9점, 리드는 최소 0점에서 최대 6

점, 기사 본문은 최소 0점에서 최대 3점이 산정될 수 있다. 즉 하나

의 기사에서 헤드라인과 리드, 기사 본문에 각각의 진단, 예후, 동기 

프레임의 점수를 매긴 후 마지막에 각 프레임의 점수를 합산한다. 결

과적으로 하나의 기사에 진단, 예후, 동기 프레임 점수가 각각 도출

된다. 예를 들면 헤드라인에 진단 프레임이 존재하고, 리드에 진단과 

예후 프레임, 기사 본문에 진단 프레임이 존재하는 기사의 최종 프레

임 점수는 진단 프레임 6점, 예후 프레임 2점, 동기 프레임 0점이다 

<부록 Ⅰ> 참고.

(2) 시각적 정보 

시각적 정보 기사 프레임 분석 대상은 개별 보도사진과 그래픽6), 

삽화, 표를 포함한다. 분석은 코딩 질문지를 근거로 기사의 시각적 

정보가 함축하고 있는 의미에 따라 프레임의 존재 여부(유=1, 무=0)

를 판단한다. 기사의 제목과 캡션7) 또한 프레임 판별에 포함한다. 이

후 전체 지면에서 해당 기사가 차지하는 세로 단(column)8)의 비율을 

계산해 프레임 점수에 더한다. 예를 들면 6단짜리 신문 지면에서 5단

에 걸쳐진 동기 프레임 보도사진의 경우, 프레임 점수 1점과 신문 전

체 단에서 보도사진이 차지하는 단의 비율인 0.8(5/6)을 더한 1.8점이 

6) 시각적 정보 기사에서 그래픽은 기사 내용을 보완하거나 정보를 일목요연하게 

보여주기 위해 사용한다. 통계 수치를 정리한 도표나, 지도, 기사 내용을 그래

픽으로 정리한 것이 해당된다(임영호, 2013, p. 252).

7) 보도사진의 캡션은 사진이 주는 혼동이나 모호함을 막기 위해 글로 설명을 붙

이는 것이다. 캡션을 어떻게 붙이는지에 따라 독자에게 전달되는 의미가 달라

질 수 있다(임영호, 2013, p.215~216). 

8) 신문 지면의 단(column)은 세로 분할을 의미하며 그 넓이에 따라 가독성에 영

향을 미친다(손석춘, 1997). 
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해당 기사의 동기 프레임 점수가 된다 <부록 Ⅱ> 참고.

6) 코딩의 신뢰도

사회과학 분야 내용 분석 방법 표준 절차에 따라 두 명의 코더가 

코딩에 참여했다(Wimmer & Dominick, 2011). 코딩에 앞서 두 명의 코

더는 연구 목적과 이론적 고찰과 분석 유목에 대한 이해를 공유했으

며 주 연구자가 작성한 질문지를 다른 한 명의 코더가 학습하는 과

정을 거쳤다. 이후 체계적 무작위 표집(Systematic Random Sampling)을 

통해 전체 샘플의 약 25%를 사전 코딩했다. 최종적으로 수정 보완을 

거친 질문지를 근거로 전체 기사에 대해 본 코딩을 실시한 뒤 두 코

더 간 신뢰도를 구했다. 코더 간 신뢰도는 코헨 카파(Cohen’s Kappa) 

신뢰도 계수를 산출해 검증했다. AIAG 매뉴얼9)에 따르면 카파 값이 

0.75 이상일 경우 적절히 합치됨을 의미한다. 사전 코딩의 코더 간 

신뢰도 분석 결과 분석 항목에 따라 약간의 차이를 보이지만, 신뢰도 

계수가 항목 간 0.82~ 0.88로 코딩 신뢰도 허용범위에 해당되었다. 

이후 진행한 최종 코딩에서는 신뢰도 계수가 평균 0.88로 분석에 무

리가 없다고 판단해 분석을 진행했다. 

7) 분석

보도 프레임의 경향을 확인하기 위해 진단, 예후 동기 프레임을 설

명변수로 하고 프레임 점수를 종속변수로 하는 일원분산분석(one way 

anova, ANOVA)을 실시했다. 위기 단계별 프레임 변화의 차이를 보기 

9) Automotive Industry Action Group (AIAG) (2010). Measurement Systems Analysis 

Reference Manual, 4th edition. Chrysler, Ford, General Motors Supplier Quality 

Requirements Task Force
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위해서는 별도의 일원분산분석을 실시해 두드러진 프레임에 차이가 

있는지 확인했다. 이때 두 가지 분석을 실시했다. 첫 번째로 각 단계

별로 진단, 예후, 동기 프레임을 설명변수로 하고 프레임 점수를 종

속변수로 하는 일원분산분석을 실시했다. 두 번째로는 각 단계를 설

명변수로 하고 개별 프레임(진단, 예후, 동기) 점수를 종속변수로 하

는 일원분산분석을 실시했다. 전자는 각 프레임별 양적 차이의 변화

가 각 위기 단계별로 동일하게 나타나는지를 보기 위한 것이고, 후자

는 개별 프레임의 현저성(salience)이 각 위기 단계별로 차이를 보이는

지 알아보기 위한 것이다. 분석은 SPSS 24.0 프로그램을 이용했다.

4. 연구 결과

1) 신종 감염성 질환 보도 1면 양적 특징

(1) 1면 수집 결과

한국 언론의 신종플루와 메르스 보도에서 관련 기사를 포함한 1면

을 수집한 결과 신종플루의 경우 총 320개의 페이지, 메르스의 경우 

총 288개의 페이지가 확인되었다. 수집된 1면을 위기 단계에 따라 나

눠, 지면 수를 본 결과 신종플루는 위기 고조 단계에 과반수(61.6%) 

집중되었다. 다음으로는 위기 점증(26.3%), 위기 소강(7.8%), 위기 종

료(4.3%) 순이었다. 메르스 보도 또한 위기 고조 단계에 1면의 수가 

집중되었는데 43.4%로 과반을 넘지 않는 정도였으며, 위기 소강

(32.3%)과 크게 차이 나지 않았다. 신종플루 보도에서 위기 소강 다음

으로 위기 점증에서 지면 수가 많았던 것과는 다른 양상이다<표 3>. 
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위기 단계

구분

신종플루 메르스

1면 페이지 수 일 수 1면 페이지 수 일 수

위기 점증

(Build up)

84 

(26.3)

97

(28.8)

28 

(9.7)

14

(6.4)

위기 고조

(Break out)

197 

(61.6)

97

(28.8)

125 

(43.4)

14

(6.4)

위기 소강

(Abatement)

25 

(7.8)

33

(9.8)

93 

(32.3)

21

(9.6)

위기 종료

(Termination)

14 

(4.3)

110

(32.6)

42 

(14.6)

170

(77.6)

전체 320 (100) 337(100) 288 (100) 219 (100)

<표 3> 신종 감염성 질환 보도 위기 단계에 따른 1면 수집 결과

(단위 : 건, 일 (%))

(2) 1면 구성 방식

신종플루와 메르스 보도 관련 1면의 구성 방식을 오직 텍스트로만 

구성된 경우, 오직 시각적 정보로만 구성된 경우, 텍스트와 시각적 

1면 구성 방식 신종플루 메르스

텍스트

(Only Text)
248 (77.5) 94 (32.7)

시각적 정보

(Only Visual Information)
21 (6.6) 5 (1.7)

텍스트/ 시각적 정보 혼합

(Text and Visual Information)
51 (15.9) 189 (65.6)

전체 320 (100) 288 (100)

<표 4> 신종 감염성 질환 보도 1면 구성 방식 (단위 : 건 (%))
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정보가 혼합되어 구성된 경우로 나눠 양적 분포를 봤다. 가장 현저하

게 나타난 방식은 신종플루 관련 기사의 경우 오직 텍스트로만 구성

된 경우로 신종플루 관련 전체 보도 기사 가운데 77.5%를 차지했다. 

메르스 관련 기사의 경우에는 텍스트와 시각적 정보가 혼합된 방식

으로 65.6%를 차지했다. 신종플루와 메르스 모두 시각적 정보 기사만

으로 구성된 경우는 각각 6.6%와 1.7%였다<표 4>.

(3) 1면 기사량

수집된 1면 기사량을 위기 단계에 따라 나누고 비교해 본 결과 신

종플루와 메르스 모두 위기 고조 단계에서 가장 많은 기사량을 보였

다. 텍스트와 시각적 정보 모두 이 시기에 기사량이 높았다. 텍스트 

위기 단계

구분

신종플루 메르스

텍스트
시각적

정보
텍스트

시각적

정보

위기 점증

(Build up)

92

(29.0)

10

(11.0)

28

(7.2)

15

(5.1)

위기 고조

(Break out)

194

(61.2)

71

(78.0)

209

(53.7)

181

(61.8)

위기 소강

(Abatement)

24

(7.6)

10

(11.0)

123

(31.6)

88

(30.0)

위기 종료

(Termination)

7

(2.2)

0

(0)

29

(7.5)

9

(3.1)

전체
317

(100)

91

(100)

389

(100)

293

(100)

<표 5> 신종 감염성 질환 보도 위기 단계 구분에 따른 1면 기사량

(단위 : 건 (%))
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기사의 경우 신종플루 관련 보도량은 위기 고조(61.2%), 위기 점증

(29.0%), 위기 소강(7.6%), 위기 종료(2.2%) 순으로 높았으며, 메르스 

관련 텍스트 기사는 위기 고조(53.7%), 위기 소강(31.6%), 위기 종료

(7.5%), 위기 점증(7.2%) 순이었다. 시각적 정보 신종플루 관련 기사의 

경우 위기 고조(78.0%) 시기에 기사가 가장 많고 위기 점증(11.0%)과 

위기 소강(11.0%)이 같은 수준이다. 위기 종료 단계에서는 존재하지 

않았다. 메르스는 위기 고조(61.8%), 위기 소강(30.0%), 위기 점증

(5.1%), 위기 종료(3.1%) 순이었다<표 5>.

(4) 언론사별 기사량

언론사별 기사량은 다음과 같다<표 6>. 신종플루의 텍스트 기사

신종플루 메르스

텍스트 시각적 정보 텍스트 시각적 정보 

경향 16 (5.0) 7 (7.7) 37 (9.5) 24 (8.2)

국민 37 (11.7) 10 (11.0) 48 (12.3) 41 (14.0)

동아 26 (8.2) 12 (13.2) 47 (12.1) 32 (10.9)

문화 54 (17.0) 9 (9.9) 30 (7.7) 28 (9.6)

서울 30 (9.5) 7 (7.7) 45 (11.6) 32 (10.9)

세계 48 (15.1) 6 (6.6) 46 (11.8) 35 (11.9)

조선 28 (8.8) 12 (13.2) 46 (11.8) 22 (7.5)

중앙 24 (7.6) 8 (8.8) 32 (8.2) 21 (7.2)

한겨레 25 (7.9) 8 (8.8) 29 (7.5) 24 (8.2)

한국 29 (9.1) 12 (13.2) 29 (7.5) 34 (11.6)

전체 317 (100) 91 (100) 389 (100) 293 (100)

<표 6> 신종 감염성 질환 보도 1면 언론사별 기사량 (단위 : 건 (%))
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는 317건이며, 시각적 정보가 91건이다. 메르스는 텍스트 389건, 시각

적 정보 293건이다. 

2) 신종 감염성 질환 보도 1면 텍스트 프레임 양적 분포

연구문제 1은 신종 감염성 질환 보도 텍스트에서 집합행동 프레임

의 분포를 양적으로 관찰하는 것이다. 신종플루와 메르스 보도의 기

사들을 종합해 프레임 경향을 살펴본 결과, 진단 프레임이 가장 두드

러졌고(M=4.35, SD=2.40), 예후 프레임 (M=1.52, SD=2.28)이 그 뒤를 

이었다. 동기 프레임(M=0.23, SD=1.12)은 미미한 것으로 나타났다[F2, 

2115)=769.86, p<.001]. 한편 신종플루와 메르스 각각의 보도에서 발

견되는 프레임이 달라지는가를 비교해 본 결과 결과적으로 동일하게 

나타났다. 즉, 신종플루와 메르스 보도 모두에서 진단 프레임이 압도

프레임 유목 Mean SD F-value

신종플루

진단 4.63 2.18

543.14**예후 1.55 2.24

동기 0.00 0.00

메르스 

진단 4.11 2.54

300.32**예후 1.49 2.31

동기 0.42 1.49

전체 

진단 4.35 2.40

769.86**예후 1.52 2.28

동기 0.23 1.12

** p<.01

<표 7> 신종 감염성 질환 보도 1면의 텍스트 프레임의 양적 특징
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적인 우위를 보였고(M=4.63, SD=2.18; M=4.11, SD=2.54), 예후 프레

임(M=1.55, SD=2.24; M=1.49, SD=2.31), 동기 프레임(M=0.00, SD= 

0.00; M=0.42, SD=1.49)이 그 뒤를 이었다[F2, 948)=543.14, p<.001; 

F2, 164)=300.32, p<.001].

3) 신종 감염성 질환 보도 1면 시각적 정보 양적 분포

신종 감염성 질환 보도의 사진과 그래프 등 시각적 정보에서도 텍

스트와 동일한 양상이 확인되었다. 시각적으로도 진단 프레임이 양적

으로 가장 많이 발견되었고(M=1.07, SD=1.04), 대응 관련 사안, 즉 

예후 프레임(M=0.33, SD=0.65)과 동기 프레임(M=0.10, SD=0.39)은 미

미했다[F2, 1149)=179.77, p<.001]. 이는 감염성 질환 각각의 보도를 

분리해 놓고 볼 때도 마찬가지였다<표 8>.

프레임 유목 Mean SD F-value

신종플루

진단 0.83 0.73

46.63**예후 0.64 0.77

동기 0.00 0.00

메르스 

진단 1.15 1.11

155.91**예후 0.24 0.57

동기 0.13 0.45

전체 

진단 1.07 1.04

179.77**예후 0.33 0.65

동기 0.10 0.39

** p<.01

<표 8> 신종 감염성 질환 보도 1면의 시각적 정보의 양적 특징
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4) 신종 감염성 질환 위기 단계별 보도 프레임 변화

연구문제 2는 신종 감염성 질환 보도 1면의 텍스트 프레임이 위기 

보도 단계별로 다르게 활용되는가에 관한 것이다. 그 결과 위기 단계

별로 진단, 예후, 동기 프레임 간의 양적 우위의 순서가 달라지는 않

은 채 전 시기에서 진단 프레임이 두드러진 것으로 확인되었다<표 

9>. 다만, 개별 프레임들이 네 개의 위기 단계에서 어느 시기에 가장 

두드러졌는가를 살펴보면, 진단 프레임이 위기의 초기에 해당하는 위

기 점증 시기(M=5.25, SD=1.63)에서 가장 두드러진데 반해, 예후 프

레임은 위기 고조 시기(M=1.82, SD=2.37)에서, 동기 프레임은 소강 

위기 단계 구분 프레임 유목 Mean SD F-value

위기 점증

(Build up)

진단 5.25 1.63

542.51**예후 0.74 1.65

동기 0.00 0.00

위기 고조

(Break out)

진단 4.25 2.42

422.77**예후 1.82 2.37

동기 0.14 0.85

위기 소강

(Abatement)

진단 3.90 2.63

79.73**예후 1.43 2.32

동기 0.67 1.87

위기 종료

(Termination)

진단 4.31 2.60

37.15**예후 1.06 2.20

동기 0.33 1.20

** p<.01

<표 9> 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 텍스트 프레임의 변화
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시기(M=0.67, SD=1.87)에서 가장 두드러졌다. 예후 프레임과 동기 프

레임이 각각 위기 단계의 고조와 소강 시기에서 최고조에 달한 것으

로 나타난 이 같은 사실은 그러나, 그 통계적 유의성을 확인한 것이

라 보기는 힘들다. 

진단, 예후, 동기 프레임이 각 위기 단계에서 실제로 다른 시기보

다 두드러진 양상을 보인 것의 통계적 유의성은 개별 프레임 점수를 

종속변수로 하는 일원분산분석에서 확인되었다. 즉, 진단 프레임은 

위기 점증 단계에서 가장 두드러진 뒤 점차 감소세를 보이다 종료 

단계에서 소폭 상승의 기조를 보였고[F3, 702)=7.87, p<.001], 예후 프

레임은 초반에는 약세를 보이다 위기 급증 단계에서 상대적인 상승

을 보인 뒤 후반부로 갈수록 감소하는 경향을 보였다[F3, 702)=7.83, 

p<.001]. 동기 프레임은 위기 소강 단계에서 다른 시기보다 선명하게 

포착이 되었다[F3, 702)=10.54, p<.00, 그림 1].

[그림 1] 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 텍스트 프레임 점수 변화
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시각적 정보의 프레임도 위기 단계별 비슷한 변화 양상을 보였다. 

유일한 차이는 동기 프레임을 내포한 사진, 그래픽은 텍스트처럼 소

강 단계가 아니라 시기가 지날수록 증가해 위기 종료 단계에서 가장 

두드러진 양상을 보였다<표 10>.

위기 단계 구분 프레임 유목 Mean SD F-value

위기 점증

(Build up)

진단 1.28 0.59

47.95**예후 0.26 0.60

동기 0.00 0.00

위기 고조

(Break out)

진단 1.03 1.22

84.95**예후 0.44 0.71

동기 0.07 0.32

위기 소강

(Abatement)

진단 1.13 0.55

123.76**예후 0.12 0.42

동기 0.19 0.53

위기 종료

(Termination)

진단 1.21 0.70

10.55**예후 0.00 0.00

동기 0.36 0.71

** p<.01

<표 10> 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 시각적 정보의 변화

시각적 정보의 위기 단계별 차이의 유의성을 살펴본 결과, 진단 프

레임은 유의미한 차이를 보이지 않았지만 예후, 동기 프레임은 위기 

단계별로 유의미한 차이가 있는 것으로 나타났다[F3, 380)=6.98, 

p<.001; F3, 380)=4.09, p<.01, 그림 2].
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[그림 2] 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 시각적 정보 점수 변화

5. 결론 및 논의

이 연구는 공동체의 건강 위기를 대처하는 언론의 역할을 프레임

의 활용을 탐색함으로써 찾아보려는 시도다. 이를 위해 사회운동 연

구에서 논의되는 진단, 예후, 동기적 의미 단위로 구성되는 집합행동 

프레임을 신문 1면의 신종플루와 메르스 보도의 텍스트와 시각적 정

보에 적용해 보도량을 파악했다. 또한 질병이 사회적으로 확산하는 

단계에 따라 언론이 프레임을 통한 사회적 의미 구성을 달리하는지

도 관찰했다. 연구 결과를 통해 프레임의 활용을 모색한다. 

주요 연구 결과를 해석해 보면, 한국 언론은 신종 감염성 질환의 

발생을 보도하는 데 있어 질병 발생 사실 자체를 정의하고 보여주는 
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진단 프레임을 가장 현저하게 사용하는 것으로 나타난다. 이러한 경

향은 6년 정도의 시간을 두고 발생한 신종플루와 메르스 보도에서 

동일하게 나타났다. 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도 패턴이 크게 

달라지지 않았음을 의미한다. 시각적 정보의 활용에서도 진단 프레임

이 가장 두드러졌고 대응과 관련된 예후 프레임과 동기 프레임은 미

미했다. 위기의 단계별로 프레임의 양적 차이를 봐도 진단 프레임의 

우세함이 확인되었다. 이러한 결과는 한국 언론의 신종플루 보도를 

진단, 예후 프레임으로 분석한 주영기 & 유명순(2011)의 연구 결과와

도 크게 다르지 않다. 진단 프레임의 활용은 새롭게 등장한 건강 

위험을 집중적으로 보도함으로써 대중에게 예방 행동에 참여하도록 

한다는 점에서 분명한 기여가 있다(Murat et al., 2020; Ornell et al., 

2020). 그러나 진단 프레임이 다른 프레임들보다 현저히 높은 비율로 

발견되는 점은 언론이 공동체의 건강 위기를 다루는 데 있어, 상황을 

단순히 중계하는 방식으로 접근했으며 위기의 사회적 해결과 대중의 

참여 유도, 잠재적 위험에 대한 경고와 대책 마련과 관련한 의제 형

성의 노력이 부족했음을 추론해 볼 수 있는 대목이다. 연구 결과에 

있어 진단 프레임과 함께 ‘합의 동원’을 형성하는 예후 프레임이 미

미했기 때문에 프레임을 통한 대중과의 합의 동원이 성공적으로 구

성되었다고 논의하기 어려우며 동기 프레임 또한 활용이 유의미한 

수준에서 확인되지 않기 때문에 행동 동원 역시 논의하기 어렵다. 이

러한 결과로 볼 때, 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도는 공동체의 

방역 대응을 지원했다고 판단할 수 없다. 이러한 경향은 이전의 연구

들에서도 확인되는데 김춘식(2009)은 한국에서 신종플루 유행 기간 

동안 10개 신문을 대상으로 보도를 내용 분석한 결과 신종플루로 인

한 인명피해에 관한 보도가 47.9%로 가장 높은 비율을 차지했으며 

발생 원인과 증상을 다룬 보도는 전체의 18.5%에 그쳤다고 보고했다. 

단편적 사실을 다루는 보도가 다수를 차지하는 현상에 대해 김여라
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(2010)와 허용강 외(2015)의 연구는 한국 언론이 신종 감염성 질환 발

생 초기 이후 사망자나 자극적인 사건에 집중하면서 정작 중요한 질

병에 관한 지식을 제공하지 않는다고 지적한 바 있다. 신종플루에 관

한 방송 뉴스를 기호학적으로 분석해 ‘공포 담론’이 지배적임을 보인 

백선기(2009)와 위험 커뮤니케이션 관점에서 분석한 김원제(2009)의 

연구에서도 같은 결과가 확인된다. 신종플루에 대한 수용자의 인식과 

미디어 이용의 상관성을 분석한 연구에서 또한 미디어 이용자들이 

질병의 초기 증상에 대해서는 비교적 잘 이해하고 있었지만 증상의 

진행 과정이나 치료 방법 등에 대해서는 잘 알지 못했다고 밝혔다(황

치성, 2009). 

개별 프레임이 신종 감염성 질환 발생의 위기 단계에서 어떻게 활

용되었는가를 살펴보면, 진단 프레임은 위기 점증 단계에서 가장 두

드러진 뒤 점차 감소세를 보이다 종료 단계에서 소폭 상승의 기조를 

보였다. 한국 언론은 신종 감염성 질환 발생 초기에 사회와 개인에게 

새로운 위험의 발생을 적극적으로 알렸다고 추론할 수 있다. 신종 감

염성 질환 확산에 대한 수학적 모델링을 통해 언론 보도의 효용성을 

관찰한 연구들에 따르면 질병 발생 초기의 보도는 감염성 질환 발생

으로 인한 피해를 감소시키는 역할을 한다. 연구자들은 초기 단계에

서 제공된 보도가 위험 발생에 대해 경고하고 정보의 공백을 메워주

며 질병 극복에 대한 효능감을 향상시킨다고 설명했다(Freimuth et al., 

2014; Hallahan et al., 2007; Mummert & Weiss, 2013). 이러한 영향은 

감염 확산과 사망률을 줄이기 위한 방역 행동 변화와 지역사회의 협

력 확보하는데 유의미한 결과를 유도한다(Mummert & Weiss, 2013). 특

히 감염성 질환 발생 초기 공공장소에서 마스크를 착용한 사람들에 

관한 시각적 정보의 활용은 수용자들에게 위험 발생의 지각과 예방 

행동 의도를 높이는데 기여했을 것으로 예상해볼 수 있다. 그러나 연

일 보도되는 감염 환자 수와 사망자 수를 접한 대중이 실제보다 위
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험을 더 크게 인식하고 공포에 빠졌을 가능성도 배제할 수 없다

(Krishnatray & Gadekar, 2013; Medeiros & Massarani, 2010; Rossmann et 

al., 2017). 언론이 신종 감염성 질환 발생에 대해 과장·선정·편파적 

보도로 공포를 증폭시킨다는 부정적 결과가 선행연구에서 지속적으

로 확인된 바 있다(Berry et al., 2007; Rossmann et al., 2017; Wallack et 

al., 1993; 김원제, 2009; 김춘식, 2009; 백선기, 2009; 이귀옥, 2015). 이

러한 보도 경향은 사회적 문제로도 이어지는데 연구에 따르면 조류 

독감에 대한 언론의 과도한 보도는 대중에게 광범위한 위험을 공유

하게 함으로써 인체 위해 여부와 상관없이 가금류 섭취 거부 태도를 

형성하게 하고 결국 가금류 소비를 위축시키는 결과를 파생시킨 것

으로 보고된다(송해룡 et al., 2005).

예후 프레임은 초반에는 미미하게 나타나다가 위기 고조 단계에서 

상대적인 양적 우위를 보인 뒤 후반부로 갈수록 감소하는 경향을 보

였다. 위기 고조 단계는 감염성 질환으로 인한 첫 사망자가 발생한 

이후부터 메르스의 경우 치료환자의 감소가 시작되는 전날까지이다. 

이 시기의 보도를 살펴보면 조선일보는 첫 사망자가 보도된 다음 날

인, 26월 3일 ‘손 자주 씻고 공공장소에선 마스크 고령자․만성질환

자는 외출 자제를’ 이라는 기사에서 메르스 예방 Q&A를 제공하고 생

활수칙을 시각적 정보로 전달했다. 다음 날인 6월 4일에는 ‘‘保健 계
엄령’ 수준 대응을 ··· 공포의 확산 끊자’라는 톱 기사에서 심리적 공

포를 이겨내야 한다는 보도를 이어나갔다. 보도 내용은 2009년 신종

플루의 사례를 들어 최초의 확진자가 마스크 착용과 격리라는 모범

적 대처를 통해 공포를 줄이는 데 기여했다고 설명하며 국민, 의료

인, 정부가 힘을 합쳐 선제적 대응을 취할 것을 촉구했다. 이후 보도

들에서 역시 사회적 대처에 관한 기사들을 찾을 수 있는데 조선일보

는 6월 6일 ‘政府․지자체 힘 모아야 메르스 이길 수 있다’ 라는 톱 

기사를 통해 중앙 정부와 지방 정부가 협력해 위기에 대처할 것을 
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주문했으며 ‘메르스 에티켓’이라는 주제로 개인 예방 수칙을 인포그

래픽 형태로 전달했다. 중앙일보 또한 6월 8일 ‘병원 24곳 공개 ··· 

‘메르스 추적’ 전국 확대’, 9일 ‘“전문가에게 병원폐쇄권 주겠다”’, 10

일 ‘메르스 전사 조준성 “두렵지 않다”’, 12일 ‘“저승사자 물고 늘어

지겠습니다. 내 환자에게는 메르스 못 오게”’와 같은 내용을 연일 톱 

기사로 다뤘다. 이러한 작업은 환자 사망 이후 위험이 최고조로 이른 

시기에 사회가 건강 위기를 대처할 수 있다는 안심과 해결의 의미를 

조직함으로써 언론이 대중의 불안을 잠재우고자 역할 했음을 짐작해 

볼 수 있는 부분이다.

동기 프레임은 위기 소강 단계에서 뚜렷하게 포착되었다. 소강 단

계는 메르스의 경우 치료환자가 감소하기 시작한 날부터이며 신종플

루의 경우 예방접종이 조기 실시된 날부터다. 조선일보는 6월 16일부

터 18일까지 ‘후진적 病室문화 바꾸자’ 라는 기획보도를 통해 병문안 

문화의 문제점을 지적하고 포괄 간호 서비스 확대를 제안했으며 6월 

19일부터 ‘‘메르스 쇼크에서 배우자’라는 기획보도를 통해 위기 대응 

매뉴얼 공백, 응급실 이용 문제 등을 다뤘다. 중앙일보는 6월 18일 

‘메르스 머슴 자청한 옥천군 160명’이라는 기사를 통해 지역사회의 

공동체적 대응을 조명했으며 다음 날인 19일 ‘“힘내라 의료진”’이라

는 기사에서 의료진의 노고에 대한 시민들의 응원을 다뤘다. 6월 20

일에는 ‘“일찍 치료 ··· 해열제·수액만으로 메르스 이겼어요”’라는 톱 

기사에서 메르스를 완치한 환자의 인터뷰를 담아 희망의 메시지를 

전달했다. 중앙일보는 또한 ‘메르스 징비록’이라는 기획보도를 통해 

보건복지부서 보건 영역을 독립시키자는 주장과 응급실의 이용 문화 

개선에 대해 심층 보도했다. 동아일보 역시 6월 17일 ‘주춤한 메르스 

··· 고통 분담해야 잡는다’는 톱 기사를 통해 지역사회의 협조와 연

대를 다뤘고, 다음 날인 18일에는 ‘“감염 두렵지만 ··· 환자 못 살릴

까 더 두렵다”’라는 톱 기사를 통해 의료진의 노고를 집중 조명했다. 
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위기 소강 단계에서 두드러지게 나타난 동기 프레임을 통해 갑작스

러운 위기를 겪은 대중들을 일상의 모습으로 회복하는 것을 독려하

며 위험의 재발생과 재확산 방지를 위해 사회 시스템을 점검하고 공

동체의 참여와 지지를 유도하는 언론의 역할을 확인할 수 있다. 

위기 소강 단계에서 두드러진 특징 중 하나는 시각적 정보를 활용

해 의료인을 희생과 헌신하는 영웅(hero)적 주체로 묘사한다는 점이

다. 예컨대 중앙일보는 6월 10일 ‘메르스 전사 조준성 “두렵지 않

다”’<그림 3>, 6월 12일 의료인들의 비장한 모습 <그림 4>, 6월 13

일 땀을 닦는 의료인의 모습<그림 5>을 연이어 보도했다. 이 연구에

서는 의료인의 처치 장면을 예후 프레임으로, 의료인의 영웅적 모습

은 동기 프레임으로 코딩했다. 처치 장면이 수용자들에게 사회적 대

응에 대한 정보를 제공한다고 판단한 반면 영웅적 모습은 정서적인 

요소로 작용한다고 판단했기 때문이다(Graber, 1990; Parrott et al., 

2019). 그러나 의료인을 영웅으로 프레이밍 하는 것이 갖는 의도하지 

않은 의미를 고려해 볼 필요가 있다. 영웅적 서사(Heroic narrative)의 

남발은 의료인이 노출된 환경적 위험과 구조적 지원의 부재를 개인

의 헌신과 희생으로 강요하면서 의료 현장에 필요한 지원에 대한 토

론을 방해하는 요인으로 작용할 수 있기 때문이다(Cox, 2020). 이것이 

[그림 3] 박종근 (2015. 6. 10). 메르스 전사 조준성 “두렵지 않다”. <중앙일보>, 1면.
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[그림 4] 한림대 동탄성심병원 (2015. 6. 12). <중앙일보>, 1면.

[그림 5] 김성태 (2015. 6. 13). <중앙일보>, 1면.
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단기적으로 수용자에게 동기적 의미를 구성한다고 하더라도 사회 수

준에서도 같은 의미를 구성하는지, 의도하지 않은 프레이밍의 결과가 

나타날 가능성은 없는지 향후 연구에서 탐색해야 할 것이다.

연구 결과의 활용에 대해서는 다음과 같은 사항들을 고려해 볼 수 

있겠다. 먼저 연구에 포함된 신종 감염성 질환 보도 프레임 코딩 질

문지는 지난 보도의 프레임을 관찰하기 위해 작성되었지만, 실제 보

도 현장에서 취재의 방향을 설정하는 데 도움이 될 것으로 예상된다. 

또한 이 연구를 통해 시도한 프레임의 해석 방식과 분석 관점은 

2020년 코로나19의 발생과 확산에 대응하는 한국 언론의 보도에도 

적용 가능하다. 특히 코로나19의 경우 전 세계적인 확산으로 인해 사

회적 불안감이 높게 형성됐다. 이는 정보를 중개하는 동시에 공동체

적 가치의 의미를 구성하는 언론의 역할이 그 어느 때 보다 중요했

을 것으로 예상되는 대목이다. 그러나 시사주간지 <시사IN>이 ‘K방

역은 있는데 K언론은 왜 없을까’라는 기사에서 보건 전문가의 인터

뷰를 통해 설명했듯, 코로나19에 대응하는 언론은 ‘진실에 대한 취재 

대신 표면적인 사실을 확인하고 싶어 하며’, ‘사람들의 삶이 나아지려

면 무엇을 해야 하는가에 대한 책무성이 없고’, ‘보도를 위한 보도’를 

한다. 언론이 마땅히 기대되는 역할을 하지 않는 상황에서 이 연구의 

관점, 즉 언론이 역할 하는 순기능을 찾는 작업은 불가능해 보인다. 

더군다나 신문으로 대표되는 전통 매체의 사회적 기능에 대해서는 

그 어느 때 보다 회의적인 상황이다. 한국언론진흥재단의 ‘코로나19 

관련 시민 인식조사’에 따르면 대중은 코로나19 발생 이후 가정에서 

보내는 시간이 길어져 미디어 이용률은 전체적으로 늘었지만 종이 

신문 이용 증가율은 4%로 스마트폰(77%), TV(61%), PC(56%), 독서

(33%), 라디오(17%)보다 낮다. 반면 미디어 콘텐츠 가운데 뉴스의 이

용 증가율은 69%로 토크쇼/예능(41%), 팟캐스트(38%), 드라마(38%), 

음악/가요(34%), 게임(26%), 애니메이션/웹툰(17%), 스포츠, 영화(9%)로 
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조사 항목 가운데 가장 높다(김선호, 2020). 즉 코로나 발생 이후 대

중은 이전보다 뉴스 콘텐츠를 많이 찾게 됐는데 종이신문을 활용하

지는 않는 것으로 해석될 수 있다. 심지어 평소 종이신문을 통해 정

보를 이용한다고 응답한 사람들(23.2%)조차 코로나19 관련 정보 이용

률은 줄었다(19.3%)고 응답했다(이소은 & 오세욱, 2020). 이러한 결과

는 정보의 생산과 소비가 이미 변화했다는 점을 시사하며 전통 매체

들이 담당하던 공론장과 의제 설정, 사회적 프레이밍의 생산 주체도 

변화했음을 암시한다. 소셜, 동영상 플랫폼을 통해 신종 감염성 질환

의 사회적 의미를 구성하는 주체들을 관찰해볼 필요성이 제기되는 

대목이다. 이 연구의 코딩 질문지는 프레임의 의미적 속성을 명시하

고 있으며, 시각적 정보 또한 대상으로 하고 있어 뉴미디어의 환경에

도 적용 가능할 것으로 예상된다. 

위기의 단계와 대응은 주로 PR(Public Relations) 분야에서 위기관리

를 둘러싼 역학관계, 준비과정, 실제 수행과정 등을 체계적으로 대응

하기 위한 모델을 제시하면서 활발하게 논의되고 있다. 위기의 대응 

단계에 대한 연구자들의 논의는 핑크(Fink, 1986)가 제안한 4단계를 

기본으로 하고 있으며, 학습과 같은 위기 사후관리단계들이 첨가되는 

형태를 보인다(김영욱, 2008). 연구자는 위기 상황에서 불확실성을 제

거하기 위해 위기관리 단계를 구분하고 각 단계에 해당하는 전략을 

다음과 같이 제시했다: 징후(prodromal or build up stage), ‘발생(acute or 

break out stage)’, ‘만성적(chronic or abatement stage)’, ‘종결(termination 

stage)’ (Fink, 1986). 보도 전략에 관한 경험적 연구들은 주로 초기 보

도 효과에 대해 검증하고 논의했다. 핑크(Fink, 1986)는 위험 초기와 

해결의 단계를 강조했는데 초기 단계에서 의사결정권자가 적절하게 

행동한다면 위기를 피할 수 있다고 설명했다. 위기가 최고조에 도달

했을 때의 적절한 정보 전략에 대한 공통의 합의점은 확인되지 않는

다. 핑크는 조직에 발생한 위기를 기회로 활용하기 위한 목적에서 위
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기 단계를 구분한 만큼, 위기의 고조 단계를 다소 만성적 상태로 

다룬다. 스터지스(Sturges, 1994)는 위기관리 단계를 위기 점증(crisis 

build up), 위기 고조(crisis break out), 위기 소강(abatement), 위기 종료

(termination)로 구분한 바 있다. 연구자는 위기 단계에 적합한 정보를 

정보전달형(instructing), 조정형(adjusting), 내재화형(internalizing)으로 나

눠 전략을 제공했다. 정보전달형은 위기 상황에서 대중의 피해를 줄

이기 위한 대책을 알려주는 것이고 조정형은 대중의 심리적 불안을 

극복할 수 있도록 하는 것이다. 내재화형은 대중이 위기에 갖는 이

미지에 영향을 주는 것이다. 연구자는 위기 점증 단계에서는 정보전

달형, 위기 고조와 소강 단계에서는 조정형과 내재화형, 위기 종료 

단계에서는 내재화형에 초점을 맞추는 것이 효과적이라고 주장했다

(Sturges, 1994). 스터지스의 모델을 토대로 집합행동 프레임을 감염성 

질환 보도에 대입해 본다면 발생 초기 단계에서는 진단 프레임과 같

은 정보 전달, 위기 고조와 소강 단계에서는 예후와 동기 프레임과 

같은 사회적 해결과 대안 제시, 공동체 참여와 지지 유도, 종료 단계

에서는 공동체의 협력과 일상의 복귀, 참여 등과 같은 동기 프레임의 

활용이 바람직할 것으로 예상해볼 수 있다. 다만 핑크가 위기의 고조 

단계를 만성적으로 다루는 것에 주목해야 할 필요성도 있다. WHO는 

2018년 2월 공중보건 위기를 예방하고 효과적인 대응을 준비하기 위

한 연구개발 우선순위에 사스(SARS), 에볼라(Ebola), 지카(Zika) 등과 함

께 ‘Disease X’를 올렸다(WHO, 2018). ‘Disease X’는 질병이라는 단어 

‘Disease’에 미지수 ‘X’를 붙여 만든 단어로 미지의 병원체나 바이러스

에 의해 발생할 가능성이 있는 감염병을 의미한다. WHO는 공중보건 

비상사태를 야기할 수 있는 잠재성과 적용 가능한 백신 및 약물이 

부재하는 질병에 대해 연구개발 우선순위를 부여했는데 ‘Disease X’를 

등재함으로써 신종 감염성 질환의 발생은 언제, 어느 곳에서나 가능

하며 현재의 보건학적 대응 수준만으로는 한계가 있을 것 임을 명시
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한 셈이다. 특히 ‘Disease X’는 발생 초기에 다른 질병과 혼동될 것이

며 빠르고 조용히 퍼질 것임을 경고한 바 있다. 예견되는 위험에 대

해 공동체의 건강 규범과 같은 사회적 의미를 조직하고 매개하는 언

론의 존재와 역할이 요구되는 대목이다.

이 연구의 한계점은 다음의 사항에서 분명하다. 방법론적 측면에서 

이 연구는 기존의 이론적 논증을 통해 도출된 개념을 빌려 내용 분

석을 실시했다. 내용 분석에 적용된 프레임 유목들이 경험적 근거를 

갖추고 있어 추론의 근거로 작용한다고는 하지만, 내용 분석의 결과

는 결국 프레임 유목에 따라 보도를 분류하고 양적으로 확인할 뿐이

다. 즉 현실 세계와 집단을 매개하는 언론의 의미 구성이 사회적으로 

발현되는 양태에 대해 해석적인 추론만을 제공하기 때문에 그 설명

력에 대한 주장은 가정으로 남아 있다. 이러한 연구는 ‘프레임을 어

떻게 활용할 것인가’에 대한 질문에 대해 추상적인 대안을 제시할 수

밖에 없다. 따라서 프레임을 어떻게 활용할 것인가와 관련한 논의는 

수용자와 인구집단에게 의도된 영향을 미치는가와 같은 메시지 효과

에 관한 연구로 이어져야 한다. 효과연구를 미리 염두에 두고 내용 

분석 연구를 실시한 연구자들(Semetko & Valkenbury, 2000; Valkenburg 

et al., 1999)의 정향을 참고할 만하다. 특히 이 연구는 보도 현장의 실

용적 대안 모색을 전제로 한 만큼 개인의 메시지 처리와 이것이 사

회적으로 발현되는 메커니즘에 대한 논의를 구체화할 수 있어야 할 

것이다. 그렇게 함으로써 커뮤니케이션 분야의 이론적 이해에 기여하

고 보도 현상에 대한 타당성 있는 설명을 제시할 수 있다. 

또한 이 연구에서 예후나 동기 프레임이 등장하기 어려운 이유로 

다음의 문제를 고려해 볼 수 있겠다. 우선 이 연구의 분석 대상인 신

문 1면이라는 지면 특성에서 찾아볼 수 있다. 1면은 신문 지면 구성

에서 가장 중요한 위치로 시의성과 속보성이 높은 기사가 배치될 확

률이 높다(Erbring et al., 1980). 신종 감염성 질환 발생 상황에서 진단 
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프레임이 내포하는 의미 단위의 특징을 고려해보면 신문 1면에 진단 

프레임 기사가 실릴 가능성은 다른 프레임보다 상대적으로 높다고 

유추할 수 있다. 또한 이 연구는 지면 수집 기간을 신종 감염성 질환

과 관련한 보도가 처음 나온 날을 기준으로 정부 혹은 언론이 신종 

감염성 질환의 발생을 종료한 날까지로 했다. 그러나 새로운 건강 위

기를 겪은 사회의 경험과 언론 보도의 지속성을 고려한다면 감염성 

질환 발생의 종료 이후에도 보도가 나왔을 가능성을 배제할 수 없다. 

마지막으로 예후나 동기 프레임이 갖는 의미의 특성상 해당 기사는 

긴 호흡의 탐사보도나 기획 기사의 형태가 될 가능성이 높은데 이러

한 기사는 여러 지면을 차지하기 때문에 1면에서 다뤄지기 어려운 

문제가 있을 수 있다. 따라서 후속 연구에서 지면의 한계를 보완해 

진단, 동기, 예후 프레임의 양적 활용을 관찰해 볼 필요가 있다. 
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News frames in the coverage of 

Emerging Infectious Disease

Park Esuri

(Graduate School of Public Health, Seoul National University)

This study is an attempt to find the role of the media in coping with the 

health crisis in the community by exploring the use of the frame. Using the 

concept of ‘collective action frame’ in Social movement theory, this study 

investigates text and visual information covering Emerging Infectious 

Diseases(EIDs) news of Korean daily newspapers. The results show that the 

Korean media emphasized the most on the diagnosis frame that conveys the 

status quotes such as spread the virus and confirmed cases of EIDs. 

Information related to the prevention, that is the prognosis frame and 

motivational frame for inducing participation, cooperation, and support of the 

public were minimal. These results point out that the coverage of the 

Korean newspapers in response to the outbreak of EIDs tends to be 

conveyed only simple information. Besides, the results of observation whether 

the media differ in the composition of social meaning through frames 

according to the stages in which EIDs spreads socially were not different. In 

the conclusion, the study proposes the future use of collective action frame. 

Key words : news coverage of Emerging Infectious Diseases, Collective Action Frame, 

Health Communication
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코딩의 근거가 되는 내용 분석 질문 및 근거
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헤드라인
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문제점을 지적하는가?

판단

근거
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쉬쉬하는 정부 ··· .‘메르스 정보 독점’ 역효과도

리드
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근거
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이 정보 비공개 방침을 고수하는 것은 메르스 확산 방지에 도움

이 되지 않는다고 지적했다.
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<부록 Ⅰ> 신종 감염성 질환 보도 텍스트 프레임 분석 예시



한국 언론의 신종 감염성 질환 보도 프레임 연구

125

박종근 (2015.06.10). 메르스 전사 조준성 “두렵지 않다”. <중앙일보>, 1면 

캡션 : 메르스 전사 조준성 “두렵지 않다” 20일째 메르스와 싸우고 있는 국립중앙의료원 조준성 호흡기센터장

이 9일 방호복을 입고 격리병실로 들어가고 있다. 그는 “중동에서 널리 알려진 메르스가 언젠가는 한국에 올 

것 이라 생각했다. 2012년 메르스 의심 환자를 진료한 경험이 이어 메르스 치료가 두렵지 않다”고 말했다. 그
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판단
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시각적 요소 : 질병 치료 및 해결을 위해 일하는 의료인

제목 : 메르스 전사 조준성 “두렵지 않다”

캡션 : 그는 “(생략) ··· 2012년 메르스 의심환자를 진료한 경험이 있

어 메르스 치료가 두렵지 않다”고 말했다. 그는 ‘메르스 최전선’에서 

최초 환자를 포함해 4명의 인공호흡기를 단 환자 곁을 지키고 있다.
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의료인의 처치행동에 관한 보도사진은 예후 프레임에 해당하지만(S19) 

위의 사진은 처치행동라기보다는 질환의 발생을 대처하는데 헌신하며 

책임 있는 의료인의 모습을 부각시킴으로서 수용자들의 정서에 영향

을 주는 것으로 판단하여 동기 프레임으로 코딩한다.

<부록 Ⅱ> 신종 감염성 질환 보도 시각적 정보 프레임 분석 예시


