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지체장애학생의 중도ㆍ중복화 현상에 따라 이들 학생에 대한 교육과정의 적용 및 IEP 설정

의 문제점이 대두되고 있다. 이에 따라 본 연구는 장애학생의 주요한 기능을 평가하고 적절한 

지원책을 검토하기 위해 개발된 세계보건기구(WHO)의 국제기능ㆍ장애ㆍ건강분류의 18세 

이하 버전인 ICF-CY(International classification of functioning, disability and health 

children & youth version, 2007)의 ‘활동과 참여’ 기능 영역을 개념적 틀로 적용하여, 이 

영역의 주요 하위문항 중에서 지체장애학생의 교육 및 지원과 관련성이 높은 것으로 간주되

는 학습 및 지식의 적용 기능, 의사소통 기능, 자조 기능에 대한 수준을, 그리고 일상생활 참여 

빈도 질문지(FPQ)를 사용하여 참여 수준을 평가하였다. 설문지 조사법에 따라 얻어진 유효

한 특수학교 교사의 응답(N=112)을 분석 대상으로 하여 지체장애학생의 각 활동과 참여 영

역에 대한 현재 기능 수준과 참여 빈도에 대한 실태를 지체장애학생의 배경변인별로 분석하

였으며, 각 기능과 참여빈도간의 관계를 통계적으로 추론함으로써 지체장애학생에 대한 이해

의 폭을 보다 객관적으로 확장할 수 있다는 시사점을 제시함과 동시에 이에 근거한 IEP 적

용의 타당성 등에 대해 논의하였다.
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Ⅰ. 서  론

1. 연구의 필요성 및 목적

최근 특수학교에 재학하는 장애학생들은 점차적으로 중도ㆍ중복화 경향을 보이고 

있으며 지체장애학생의 중증화 경향도 심화되고 있다(김시원 외, 2012; 한경근 외, 

2009). 이들 지체장애학생은 사지 및 몸통기능의 손상으로 인해 일상생활에 필수적

인 활동을 유지하는데 어려움을 가지며(이미자 외, 1999), 특히 뇌성마비학생의 경우 

그들에게 흔히 수반되는 지적장애로 인해 학교생활 및 사회적 활동 참여에 있어서 

다양한 제약을 가진다. Palisano 등(2007)은 뇌성마비학생에 대한 평가는 가정, 학

교, 그리고 지역사회 환경에서의 신체적 기능을 평가하기 위해 활동과 참여에 대한 

반영이 필요하다고 하였다. 이에 따라 지체장애학생을 위한 교육과 지원은 생활기능

중심 교육과정이나 생태학적 접근 등과 같은 일상생활기능이나 사회활동 참여에 초

점을 둔 개별화교육이 주로 요구되고 있다. 이와 같이 지체장애학생을 위한 개별화

교육계획의 구안 및 적용은 매우 어렵고 복잡한 것이 사실이나, 아직 도움이 되는 

작성 지침이나 표준 모델 등은 제시되지 못하고 있으며, 학교 수준이나 담당 교사의 

재량에 따라 형식적 절차에 그치고 있는 것이 현상이다(박재국, 김주홍, 2012). 

지체장애학생의 개별화교육 및 교육과정 적용이 형식적인 틀에서 벗어나 실생활

에 유효한 교육이 되기 위해서는 가정과 지역사회 등 관련 환경을 고려한 교육과 지

원이 무엇보다 중요하다. 우리나라와 유사한 특수교육대상자 및 특수교육 체제를 적

용하고 있는 일본에서는 이러한 지체장애학생의 특별한 교육적 요구를 체계적으로 

지원하기 위해 2007년 특수교육에서 특별지원교육으로 그 체제를 대폭 수정하여 개

별화교육계획(이하는 IEP) 이외에도 ‘개별화교육지원계획(이하는 IESP)’의 작성을 

의무화하고 다양한 지원을 강화하고 있다. 이에 따라 최근 세계보건기구(WHO, 2001)에

서 제안한 생활기능 중심의 장애분류 기준인 ICF(International Classification of Functional 

Disability and Health) 및 아동ㆍ청소년판인 ICF-CY(International classification 

of functioning, disability and health children & youth version, 2007)1)를 IEP 

및 IESP에 적용하고자 하는 연구들(国立特別支援教育総合研究所, 2008; 下尾, 

2007; Klang Ibragimova et al., 2011; Lowing et al., 2011)이 활발하게 이루어

지고 있다. 실제 일본국립특수교육종합연구소(2010)와 秋本(2008)는 이를 전산화

하여 현장 적용을 시도하고 그 효과를 증명하고 있다. 또한 일본 문부과학성 산하 

1) ICF-CY는 ICF를 기반으로 개발되었기 때문에 그 기본설계에는 변함이 없지만 새로운 항목의 
추가 및 변경, 코드번호의 변경 등이 이루어져 전체 235개 항목의 변경과 아동ㆍ청소년기의 특징
을 고려하여 새롭게 232개 항목이 추가되었다(厚生労働省, 2009).
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중앙교육심의회(2008)에서는 ‘특별지원학교의 교육과정 개선에 위한 답신’을 통하

여 ICF의 교육적 활용을 언급한 바 있고, 이어 문부과학성(2009)은 ‘특별지원학교 

학습지도요령(우리나라 국가수준교육과정에 준함)해설서’를 통하여 ICF 활용의 필

요성을 강화하고 있다. 이에 따라 일본의 많은 특수학교에서는 ICF-CY를 기반으로 

장애학생의 활동과 참여의 기능 수준을 평가하고 그 결과를 토대로 IEP 및 IESP를 

작성하여 실제 교육에 폭 넓게 적용(秋本, 2008; 国立特別支援教育総合研究所, 2010; 

富山, 2010)하고 있는 것이 사실이다.

한편 德永(2009)는 스위스, 포르투칼, 이탈리아, 프랑스, 벨기에 등에서 ICF- 

CY가 교사 연수의 주요한 내용으로 다루어지고 있을 정도로 특수교육 현장에서 널리 

활용되고 있는 현상을 보고하면서, 그 이유로써 이 도구가 가진 보편타당성과 교육

적 유용성 때문이라고 언급하고 있다. 윤자연(2009) 또한 ICF는 장애인의 장애평가 

뿐만 아니라 재활서비스, 보조공학 영역에 이르기까지 다양하게 활용될 수 있음을 

제시하면서, 무엇보다 ICF는 신체와 신체 관련 상태의 이해와 연구를 위한 과학적인 

틀을 제공하고 개인의 생애주기별에 따른 생활영역을 포괄적으로 포함하고 있기 때

문에 재활분야의 전문가들에게 중요한 지표를 제공하여 준다는 점을 강조하고 있다. 

이익섭 등(2007)은 지체장애인의 장애정체감이 손상, 개인, 환경 중 어느 하나의 요인

에 의해서 결정되는 것이 아니라는 점을 지적하면서 장애를 환경과의 상호작용으로 

보는 ICF의 개념의 정당성과 ICF 틀의 유용성을 밝힌바 있다. 또한 三田 등(2010)

에 의하면 장애가 있는 사람을 보다 정확하게 중재ㆍ지원하기 위해서는 우선, 생활

실천을 다양한 측면에서 밝히고, 그것을 기반으로 하여 요구(needs)를 파악할 필요

성이 있다고 주장하면서, ICF 및 ICF-CY의 경우 종합적인 실태파악과 지원계획을 

실행하기 위한 도구(tool)로서 그 유용성이 널리 보고되어져 왔음을 강조하였다. 

이와 같이 국내외에서 그리고 다양한 학문분야에서 ICF를 적용한 연구가 폭 넓

게 이루어지고 있는 실정이지만, 우리나라의 특수교육분야에서의 활용은 아직도 미

흡한 것이 사실이다. 이러한 ICF를 기반으로 수정된 ICF-CY 역시 장애학생의 환경

과 발달의 연속선 안에서 그들의 학습과 생활을 위한 기능 평가가 가능하게 개발되

었고(Lena, 2011), 지체장애학생의 교육 중점이 학교생활 및 장래 지역사회 참여 

및 활동 능력을 향상시키는 데 있다는 점에서 ICF-CY의 교육적 활용가치는 높다고 

할 수 있다. 김희영(2009)은 뇌성마비 아동이 일상생활에서 겪는 문제들을 설명하

는 데있어서 표준화된 용어가 정립되어 있지 않을 뿐만 아니라, 삶 속에서 이뤄지는 

활동 및 참여의 제한에 대해서도 체계적인 분류가 사용되고 있지 않는 실정이라고 

지적하면서 ICF의 유용성을 언급하였다. 宮岸 등(2009)은 ICF-CY를 교육 상담에 

적용하고 대상학생의 생활 및 학습상의 문제를 다면적이고 종합적으로 이해하고 관계

자간의 공통 의사소통 도구로 활용할 수 있었기 때문에 학생에 대한 지도와 지원을 

적절하게 연결할 수 있었다고 주장하면서 모든 장애학생을 위한 개별화교육에 유용
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하게 활용될 수 있다고 하였다. 德永(2009)는 ICF 관점에서 1998년에서 2007년 

10년간에 이루어진 지체장애학생 교육 영역 중심의 연구를 리뷰하고, 해당 논문 37

편 중 9편이 활동, 3편이 참가와 관련한다고 분석하고 ICF-CY가 지체장애학생의 

교육에 유효함을 주장하고 있다. 佐藤(2010)는 홋카이도 지역 48개 특별지원학교에

서 28개 학교(58%)에서 개별화교육계획 및 개별화교육지원계획 등에 ICF-CY를 

중요한 교육 자료로 활용하고 있음을 보고하고 있다. 또한, 国立特別支援教育総合研
究所(2010)는 ICF-CY의 학습준비도, 교육과정, 신체 움직임, 그리고 자립생활 기

능을 파악하고 지원할 수 있다는 점에서 그 교육적 활용의 타당성을 지지하고 있다. 

한편, 홈페이지 등을 통해 지체장애학교의 교육과정을 살펴보면 학습 기능, 의사

소통 기능, 그리고 자기관리 기능 또는 자조 기능 등이 아동 실태 파악이나 교육지

원 내용으로 중요한 영역임을 알 수 있고, 그 기능 수준 또한 매우 낮은 것(한경근, 

2009)을 감안하며 이들 기능에 대한 체계적 검토가 절실히 요구된다. 또한 이들 영역

은 ICF-CY의 ‘활동 및 참가’ 영역의 하위 9개 영역 중 ‘학습과 지식의 적용 기

능’, ‘의사소통 기능’, ‘자조 기능’ 등에 대한 평가 항목(2단계 코드)과 관련성이 

높다. 박은영(2011)은 장애에 대한 평가는 관련된 환경을 모두 포함해야 하고 장애

인의 필수적인 생활 활동 중에서 기능 수행 정도를 측정해야 한다고 하면서 6-16

세 뇌성마비아동을 대상으로 참여 빈도 척도를 개발하여 적용하고 활동과 참여 기능

과의 관련성을 밝히고 있다.

본 연구는 ICF-CY 모델이 지체장애학생을 위한 교육 및 발달적 목표, 관련서

비스 제공 여부, 그리고 교육적 요구에 대한 검토에 유용할 수 있으며, 해당 학생의 

학습준비도, 교육과정, 그리고 자립생활 기능을 파악하고 이를 토대로 지도 및 지원

을 계획하는데 필요한 기초 자료를 제공할 수 있다는 사실(国立特別支援教育総合研
究所, 2010)에 입각하였다. 이에 근거하여 ICF-CY의 활동과 참여 영역 중 지체장

애학생을 위한 교육적 가치가 높다고 여겨지는 ‘학습 및 지식의 적용 기능’, ‘의사

소통 기능’, ‘자조 기능’의 3개 영역의 각 하위문항에서 연구 목적에 부합한 문항을 

선정하여, 지체장애학생의 활동과 참여 기능에 대한 수준과 빈도를 평가한다. 또한 

활동과 참여 기능과 일상생활 참여수준 간의 관계를 규명함으로써 지체장애학생에 

대한 이해의 폭을 보다 객관적으로 확장할 수 있도록 할 것이며, 이를 토대로 IEP에 

활용할 수 있는 기초적 자료를 제시하는데 연구의 의의가 있다.

2. 연구 문제

이상 연구 목적에 따른 구체적인 연구 문제는 다음과 같다. 

첫째, 지체장애학생의 활동과 참여 기능 및 일상생활 참여 수준은 어떠한가?
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둘째, 지체장애학생의 활동과 참여 기능 및 일상생활 참여 수준은 학생의 배경

변인별(성별, 장애유형, 학습수준, 건강상태 등)에 따라 차이가 있는가?

셋째, 지체장애학생의 참여 및 활동 기능과 참여 수준 간에는 어떠한 관계가 

있는가?

Ⅱ. 연구 방법

1. 조사 대상자 및 절차

조사대상은 전국의 3개 특수학교에 재학하고 있는 지체장애학생(N=112)이며, 

해당 학생의 담임 특수교사를 통하여 조사 대상 학생들의 활동과 참여에 관한 기능 

및 일상생활의 주요 활동에 참여하는 빈도를 평가하도록 했다. 이에 따라 조사에 사전 

동의한 각 담임 특수교사에게 설문지 200부를 우편으로 발송한 후 135부(회수율 

67.5%)를 회수하였고, 이 중 연구 목적을 충분히 이해하고 성실하게 응답한 112부

를 최종 분석대상으로 삼았다. 조사대상 지체장애학생의 특성은 <표 1>에 제시하는 

바와 같다.

<표 1> 조사대상 지체장애학생의 일반적 특성
(N=112)

변인 범주 n % 변인 범주 n %

성별
남 64 57.1

학습수준

기본교육과정 이하 32 28.6

여 48 42.9 기본교육과정 36 31.3

학교급

초등 58 51.8 초등 저학년 22 19.6

중등 26 23.2 초등 고학년 10 8.9

고등 28 25.0 중학교 이상 13 11.6

장애유형

뇌성마비 74 66.1

건강상태

좋음 55 49.1

보통 47 42.0운동기질환

장애
38 33.9

나쁨 10 2.9

장애급
1급 95 84.8

보조

도움

정도

상 50 44.6

2,3급 17 15.2
중 37 33.0

휠체어

사용여부

유 88 78.6

하 25 22.3무 24 21.4
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<표 1>에서 보면 남학생(57.1%)이 여학생(42.9%)에 비해 다소 많고, 학교급

은 초등(51.8%), 중등(23.2%), 고등(25.0%) 순으로 초등학생이 가장 많았다. 장애

유형의 경우 뇌성마비(66.1%)가 절반 이상을 차지하며, 나머지 학생들은 기타 운동

기질환 장애(33.9%)로 분류될 수 있었다. 여기서 말하는 운동기질환 장애학생군은 

뇌성마비를 제외한 진행성근위축증 등 근골격계 질환을 가진 지체장애학생들이다. 

한편, 등급의 경우 1급(84.8%)인 경우가 대부분이었고 일부 학생들이 2, 3급

(15.2%)으로 나타났다. 또한 다수의 학생들이 휠체어를 사용(78.6%)하고 있었고 

학습수준의 경우에는 기본교육과정 이하(28.6%), 기본교육과정(31.3%), 초등 저학

년(19.6%), 초등 고학년(8.9%), 중학교 이상(11.6%) 수준이다. 연구 대상학생들의 

건강상태는 대부분의 학생들이 양호(49.1%)하거나 보통(42.0%)으로 건강상의 문

제는 그다지 많지 않았다. 보조적 도움의 정도는 상(44.6%), 중(33.0%), 하

(22.3%)의 수준 순으로 보조적 도움을 요구하는 학생 비율이 높았다.

2. 조사 도구

본 연구에서 사용된 설문지는 연구 목적에 따라 특수교사 및 지체장애학생에 대

한 기초배경을 묻는 기초영역, ICF-CY에서 추출된 활동과 참여를 기능 수준을 평

가하는 조사문항 영역, 그리고 박은영(2012)에 의해 개발된 참여 빈도 질문지

(Frewuency of Participation Questionnaire: FPQ) 영역의 3개 영역으로 나뉘어 

구성되었다. 본 연구에서 사용된 활동과 참여 기능 평가 영역에 대한 설문문항의 개

발 절차는 다음과 같다.

활동과 참여 기능에 대한 수준을 평가하기 위하여 ‘학습 및 지식의 적용 기

능’, ‘의사소통 기능’, ‘자기관리 기능’에 속하는 문항 중 지체장애학생의 교육을 

위해 이해의 폭을 보다 객관적으로 확장할 수 있는 주요 내용을 중심으로 56문항을 

추출하였다. 또한 각 문항은 ICF-CY 관련 기초연구의 결과(박재국, 김주홍, 2012)

를 바탕으로 지체장애학생의 IEP에 적용할 수 있는 주요 기능이면서 그들의 교육과 

지원에 중요하게 반영되어져야 할 기능을 이라는 기준에 따라 특수교육전문가 5명

의 동의를 얻어 최종적으로 본 조사에 사용할 ‘학습 및 지식의 적용 기능’ 16문항, 

‘의사소통 기능’ 10문항, ‘자기관리 기능’ 18문항 계 44문항을 선정하였다. 각 

문항에 대한 기능 평가는 ICF-CY 기능 평가 기준에 따라 ‘문제없음(1점; 0-4% 

곤란도)’, ‘경도곤란(2점; 5-24% 곤란도)’, ‘중등도곤란(3점; 25-49%)’, ‘고도

곤란(4점; 50-95% 곤란도)’, 그리고 ‘전혀 수행 안됨(5점; 96-100% 곤란도)’

으로 수량화되어 점수 범위는 56점에서 280점이며 점수가 낮을수록 기능이 양호한 

것으로 평가된다. 일반적으로 5점 척도의 경우에는 점수가 높을수록 기능이 양호한 
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것으로 파악하는 경우가 많으나 본 연구에서는 ICF-CY의 평가 방식에 따라 낮은 

점수가 높은 기능을 나타내는 방식을 채택하였다.

한편 일상생활 참여빈도에 대한 평가는 박은영(2012)이 뇌성마비아동을 대상으

로 수행한 연구에서 그 타당도와 신뢰성이 높게 인정된 일상생활 참여빈도 질문지를 

일부 수정ㆍ보완하여 사용하였다. 이 질문지는 6점 평정척도로 평가되는데, 본 연구

에서는 <표 2>에서 제시되는 외식 등 14개 일상생활활동에 대하여, ‘없다’ 1점, 

‘한 달에 1회 미만’은 2점, ‘한 달에 약 1회’는 3점, ‘2주에 1회’는 4점, ‘주 

1회’는 5점, 그리고 ‘1주에 2회 이상’은 6점으로 수량화하였다. 척도의 점수 범위

는 14점에서 94점이며 점수가 높을수록 참여수준(빈도)이 높을 것으로 평가된다. 

이에 따른 설문지의 영역과 구체적 내용은 <표 2>에 제시하는 바와 같다.

<표 2> 설문지 구성영역 및 내용

영역 내 용 문항 수/유형

기본정보

교사현황 성별, 연령, 교육경력, 소지자격, 담당과정 5문항/선택형

학생현황

성별, 학교급, 장애유형(급), 평균학습수준, 

건강상태, 휠체어 사용여부, 학습수준, 건강

상태, 보조적 도움의 정도

9문항/선택형 

ICF-CY 

활동과 

참여 기능

평가

학습 및 지식의 적용 기능 16문항/선택형

의사소통 기능 10문항/선택형

자기관리 기능 18문항/선택형

FPQ 참여빈도

외식, 휴식, 컴퓨터 사용, 집안일, 자전거ㆍ

휠체어타기, 쇼핑, 동호회, 학교활동, 스포츠, 

스포츠 외의 게임, 스포츠 관람, 예술 활동, 

공연 관람, 여행

14문항/선택형

계 72문항

3. 자료 분석

본 연구에서 수집된 데이터는 전부 SPSS(Ver.19) 통계 팩키지를 이용하여 분

석하였다. 조사대상자의 기본정보와 지체장애학생의 활동 및 참여 기능 및 참여 빈

도 수준을 알아보기 위하여 기초통계량(빈도, %)을 산출하였으며, 조사대상 학생의 

기본 정보에 따른 차이를 알아보기 위하여 t-test와 분산분석을 실시하였다. 그리고 

활동과 참여에 속하는 각 기능들과 참여 빈도 간의 상관관계를 확인하기 위하여 

pearson의 적률상관계수를 산출하여 분석하였다.
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Ⅲ. 연구 결과

1. 지체장애학생의 활동과 참여 기능과 참여 빈도

1) 학습 및 지식의 적용 기능

지체장애학생들의 ‘학습 및 지식의 적용 기능’은 <표 3>에서 제시하는 바와 

같이 전체 16문항 평균은 2.52점으로 ‘경도곤란’과 ‘중등도곤란’ 사이의 수준으로 

나타났고, 그 신뢰도 수준은 Cronbach’s α = .94로 비교적 높다. 각 문항별 특징을 

보면 d170 ‘자신의 생각을 글로 써서 표현하는데 어려움이 있다’ 문항의 평균은 

3.38점으로 가장 어려움이 많은 것으로 나타났으며, 이를 수행 수준별에서 보면 

‘전혀 수행안됨’이 41.1%로 가장 높고, ‘경도곤란’ 20.5%, ‘문제없음’ 17.9%, 

‘고도곤란’ 12.5%, ‘중등도곤란’ 8.0% 순으로 비율이 높다. 다음으로 d166 ‘책

이나 신문기사를 읽고, 그 내용을 이해하는데 어려움이 있다(전혀 수행안됨, 

32.1%)’와, d172 ‘사칙연산 등의 계산을 하는데 어려움이 있다(전형 수행안됨, 

32.1%)’ 문항의 평균은 각각 3.20점으로 나타나 지체장애학생의 학습 참여 기능이 

매우 곤란한 수준에 있음을 알 수 있다.

한편 d115 ‘귀로 소리를 듣는데 어려움이 있다’ 문항의 평균은 1.52점으로 가

장 높은 기능 수준으로 평가되었으며, 이를 수행수준별에서 보면 ‘문제없음’ 

73.2%, ‘경도 곤란’ 11.6%, ‘중등도곤란’ 8.9%, ‘고도곤란’ 2.7%, ‘전혀 수행

안됨’ 3.6% 순으로 나타났다. d120 ‘피부로 감촉을 느끼는 데 어려움이 있다’ 문

항의 평균은 1.53점으로 나타나 다른 문항 기능에 비해 청각과 촉각의 기능 장애는 

비교적 낮은 것으로 나타났다.

<표 3> 학습 및 지식의 적용 기능

CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d110 눈으로 사물을 보는 데 어려움이 있다.
66

(58.9)

28

(25.0)

11

(9.8)

2

(1.8)

5

(4.5)
1.68 1.03

d115 귀로 소리를 듣는데 어려움이 있다.
82

(73.2)

13

(11.6)

10

(8.9)

3

(2.7)

4

(3.6)
1.52 1.01

d120 맛을 보는데 어려움이 있다.
79

(70.5)

18

(16.1)

6

(5.4)

4

(3.6)

5

(4.5)
1.55 1.05
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CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d120
피부로 감촉을 느끼는 데 어려움이 

있다.

80

(71.4)

16

(14.3)

9

(8.0)

3

(2.7)

4

(3.6)
1.53 1.00

d120 냄새를 맡는데 어려움이 있다.
81

(72.3)

11

(9.8)

12

(10.7)

3

(2.7)

5

(4.5)
1.57 1.08

d130
몸짓, 소리 등을 따라하는데 어려움이 

있다.

31

(27.7)

29

(25.9)

21

(18.8)

18

(16.1)

13

(11.6)
2.58 1.35

d133
언어를 사용하여 생각, 느낌을 표현

하는데 어려움이 있다.

34

(30.4)

18

(16.1)

22

(19.6)

15

(13.4)

23

(20.5)
2.78 1.51

d135
춤이나 운동 등의 동작을 따라하고 

학습하는데 어려움이 있다.

16

(14.3)

26

(23.2)

22

(19.6)

25

(22.3)

23

(20.5)
3.12 1.36

d140 읽기를 익히는 데 어려움이 있다.
30

(26.8)

25

(22.3)

14

(12.5)

16

(14.3)

27

(24.1)
2.87 1.55

d145
쓰기를 배우고 익히는 데 어려움이 

있다.

29

(25.9)

25

(22.3)

13

(11.6)

12

(10.7)

33

(29.5)
2.96 1.60

d155
젓가락 등 간단한 도구 사용을 배우고 

익히는데 어려움이 있다.

25

(22.3)

26

(23.2)

16

(14.3)

19

(17.0)

26

(23.2)
2.96 1.49

d160
필요한 자극에 주의를 집중하고 유지

하는 데 어려움이 있다.

31

(27.7)

29

(25.9)

22

(19.6)

18

(16.1)

12

(10.7)
2.56 1.33

d163
사건, 그림 등을 보고 이야기를 만드는

데 어려움이 있다.

26

(23.2)

26

(23.2)

11

(9.8)

20

(17.9)

29

(25.9)
3.00 1.54

d166
책이나 신문기사를 읽고 그 내용을 

이해하는데 어려움이 있다.

22

(19.6)

24

(21.4)

12

(10.7)

18

(16.1)

36

(32.1)
3.20 1.55

d170
자신의 생각을 글로 써서 표현하는데 

어려움이 있다.

20

(17.9)

23

(20.5)

9

(8.0)

14

(12.5)

46

(41.1)
3.38 1.60

d172
사칙연산 등의 계산을 하는 데 어려움

이 있다.

21

(18.8)

26

(23.2)

10

(8.9)

19

(17.0)

36

(32.1)
3.20 1.57

전체 (16문항) 2.52 1.03

Cronbach’s α=.94

2) 의사소통 기능

지체장애학생들의 의사소통 기능에 대한 결과는 <표 4>에 제시하는 바와 같이 

전체 10문항 평균은 2.83점으로 ‘중등도곤란’ 기능 수준으로 나타났고, 그 신뢰도

는 Cronbach’s α = .97 수준으로 비교적 높다. ‘각 문항별 특징을 보면 d345 
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‘글로 써서 의사를 표현하는데 어려움이 있다’ 문항의 평균은 3.22점으로 가장 높

게 나타났으며, 이를 수행수준별에서 보면 ‘전혀 수행안됨’ 36.6%, ‘문제없음’ 

20.5%, ‘경도곤란’ 18.8%, ‘중등도곤란’ 15.2%, ‘고도곤란’ 8.9% 순으로 비율

이 높다. 다음으로 d355 ‘다른 사람과의 토론에 참여하고 자신의 생각을 표현하고 

다른 사람의 의견을 이해하는데 어려움이 있다’ 문항의 평균은 3.17점으로 나타났

으며, 수행수준은 ‘전혀 수행안됨’ 31.3%, ‘고도곤란 11.6%’ 등으로 나타나 많은 

지체장애학생들이 글이나 말로 의사소통하는 데 적지 않은 어려움을 가지고 있음을 

알 수 있다.

한편 d310 ‘구어로 전달되는 메시지를 이해하는데 어려움이 있다’ 문항의 평

균은 2.37점으로 다른 문항 기능에 비해 비교적 적은 ‘경도곤란’ 수준에 있으나, 

적지 않은 학생이 ‘전혀 수행안됨(13.4%)’ 또는 ‘고도곤란(8.0%)’을 보이고 있다. 

다음으로 d315 ‘눈짓, 얼굴표정 등 비언어 메시지를 이해하는데 어려움이 있다’ 

문항의 평균은 2.41점으로 나타나 ‘경도곤란’과 ‘중등도곤란’ 수준에 있으나, ‘고

도곤란(11.6%)’과 ‘전혀 수행안됨(11.6%)’ 수준의 학생 비율이 20% 수준으로 

적지 않다. 그러나 이는 위에서 살펴본 의사표현 기능에서 나타나는 ‘고도곤란’ 또

는 ‘전혀 수행안됨’ 수준의 학생 비율이 40%를 상회하는 것에 비하면 매우 낮은 

수준이다.

<표 4> 지체장애학생의 의사소통 기능

CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d310
구어로 전달되는 메시지를 이해하는데 

어려움이 있다.

39

(34.8)

32

(28.6)

17

(15.2)

9

(8.0)

15

(13.4)
2.37 1.38

d315
눈짓, 얼굴 표정 등 비언어 메시지를 

이해하는데 어려움이 있다.

40

(35.7)

25

(22.3)

21

(18.8)

13

(11.6)

13

(11.6)
2.41 1.37

d325
문자로 전달된 메시지를 이해하는데 

어려움이 있다.

32

(28.6)

26

(23.2)

8

(7.1)

13

(11.6)

33

(29.5)
2.90 1.63

d330
말로 의사를 표현하는데 어려움이 

있다.

35

(31.3)

16

(14.3)

16

(14.3)

16

(14.3)

29

(25.9)
2.89 1.60

d332

멜로디에 따라 혼자 또는 여러 사람

들과 함께 노래를 부르는데 어려움이 

있다.

36

(32.1)

16

(14.3)

23

(20.5)

11

(9.8)

26

(23.2)
2.78 1.55

d335
표정이나 몸짓 등 비언어적 방법으로 

의사를 표현하는데 어려움이 있다.

35

(31.3)

18

(16.1)

30

(26.8)

15

(13.4)

14

(12.5)
2.60 1.37
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CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d345
글로 써서 의사를 표현하는데 어려움이 

있다.

23

(20.5)

21

(18.8)

17

(15.2)

10

(8.9)

41

(36.6)
3.22 1.59

d350
일상적인 대화를 하는 데 어려움이 

있다.

32

(28.6)

21

(18.8)

16

(14.3)

15

(13.4)

28

(25.0)
2.88 1.57

d355

다른 사람과의 토론에 참여하고 자신의 

생각을 표현하고 다른 사람의 의견을 

이해하는데 어려움이 있다.

19

(17.0)

26

(23.2)

19

(17.0)

13

(11.6)

35

(31.3)
3.17 1.50

d360
전화, 메신저, 핸드폰 문자메시지 등을 

이용하는데 어려움이 있다.

27

(24.1)

22

(19.6)

14

(12.5)

9

(8.0)

40

(35.7)
3.12 1.63

전체(10문항) 2.83 1.37

Cronbach’s α=.97

3) 자기관리 기능

연구 대상 지체장애학생들의 자기관리 수준을 살펴본 결과는 <표 5>에 제시하

는 바와 같이 전체 16문항 평균은 3.25점으로 ‘중등도곤란’ 기능 수준으로 나타났

고, 그 신뢰도 수준은 Cronbach’s α = .97로 비교적 높다. 각 문항별 특징을 보면 

d5204 ‘손톱을 깎거나 깨끗하게 손질하는 데 어려움이 있다.’의 문항 평균은 3.72

점으로 가장 높게 나타났으며, 이를 수행수준별로 보면 ‘전혀 수행안됨’이 47.3%로 

가장 많고, ‘경도곤란’과 ‘중등도곤란’이 각각 17.9%, ‘고도곤란’ 9.8%, ‘문제

없음’ 7.1% 순으로 비율이 높다. 다음으로 d5204 ‘발톱을 깎거나 깨끗하게 손질

하는 데 어려움이 있다’ 문항의 평균은 3.67점으로 나타났으며, 수행수준별로 보면 

‘전혀 수행안됨’이 46.4%, ‘고도곤란’이 9.8%로 나타나는 등 절반 이상의 학생

들이 일상생활상 매우 심하고 다양한 문제를 가지고 있음을 알 수 있다. 각 문항 중 

가장 곤란도가 낮은 것은 d560 ‘음료 등을 마시는데 어려움이 있다’ 문항이며, 그 

평균은 2.91점으로 ‘중등도 곤란’ 수준이나, 수행수준별로 보면 ‘전혀 수행안됨’

이 21.4%, ‘고도곤란’이 18.8%로 나타나는 등 다른 영역을 포함하여 약 40%의 

학생이 심각한 문제를 가지고 있는 것으로 나타났다.



특수교육 저널: 이론과 실천(제13권 4호)370

<표 5> 자기관리 기능

CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d5100

얼굴, 발, 머리, 손, 손톱 등 신체의 

일부를 물과 비누 등을 사용하여 씻는

데 어려움이 있다.

20

(17.9)

33

(29.5)

13

(11.6)

16

(14.3)

30

(26.8)
3.03 1.49

d5101
목욕이나 샤워 등을 하는 데 어려움이 

있다.

12

(10.7)

27

(24.1)

14

(12.5)

23

(20.5)

36

(32.1)
3.39 1.42

d5102
신체의 일부 또는 전체를 타올로 닦거

나 말리는 데 어려움이 있다. 

14

(12.5)

23

(20.5)

19

(17.0)

22

(19.6)

34

(30.4)
3.35 1.41

d5200
로션이나 화장품 등을 사용하여 피부를 

관리하는데 어려움이 있다. 

19

(17.0)

30

(26.8)

12

(10.7)

19

(17.0)

32

(28.6)
3.13 1.50

d5201
칫솔질, 치실사용 등을 통해 구강을 

청결하게 관리하는 데 어려움이 있다.

15

(13.4)

32

(28.6)

13

(11.6)

12

(10.7)

40

(35.7)
3.27 1.51

d5202
머리 빗기, 손질하기, 면도하기 등을 

하는 데 어려움이 있다.

18

(16.1)

25

(22.3)

18

(16.1)

12

(10.7)

39

(34.8)
3.26 1.52

d5203
손톱을 깎거나 깨끗하게 손질하는 데 

어려움이 있다.

10

(8.9)

20

(17.9)

19

(17.0)

11

(9.8)

52

(46.4)
3.67 1.43

d5204
발톱을 깎거나 깨끗하게 손질하는 데 

어려움이 있다.

8

(7.1)

20

(17.9)

20

(17.9)

11

(9.8)

53

(47.3)
3.72 1.39

d5205
콧물을 닦고 코를 청결하게 관리하는 

데 어려움이 있다.

19

(17.0)

29

(25.9)

15

(13.4)

13

(11.6)

36

(32.1)
3.16 1.52

d5300 소변 처리를 하는 데 어려움이 있다. 
16

(14.3)

18

(16.1)

21

(18.8)

12

(10.7)

45

(40.2)
3.46 1.50

d5301 대변 처리를 하는 데 어려움이 있다.
13

(11.6)

24

(21.4)

11

(9.8)

16

(14.3)

48

(42.9)
3.55 1.50

d540

d570

날씨와 사회적 여건 에 따라 적절한 

옷을 입는 데 어려움이 있다.

24

(29.5)

21

(18.8)

11

(9.8)

16

(14.3)

40

(35.7)
3.23 1.62

d540 옷을 입고 벗는 데 어려움이 있다.
12

(10.7)

27

(24.1)

13

(11.6)

21

(18.8)

39

(34.8)
3.42 1.46

d540 신발을 신고 벗는 데 어려움이 있다.
14

(12.5)

20

(17.9)

18

(16.1)

17

(15.2)

43

(38.4)
3.49 1.46
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CODE 문      항

문제

없음

경도

곤란

중등도

곤란

고도

곤란

전혀

수행

안됨 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

d550 음식을 먹는데 어려움이 있다.
34

(30.4)

25

(22.3)

15

(13.4)

20

(17.9)

18

(16.1)
2.67 1.47

d560 음료 등을 마시는데 어려움이 있다.
41

(36.6)

20

(17.9)

16

(14.3)

17

(15.2)

18

(16.1)
2.56 1.50

d570
균형 잡힌 식생활을 하는 데 어려움이 

있다.

29

(25.9)

21

(18.8)

17

(15.2)

21

(18.8)

24

(21.4)
2.91 1.51

d570
운동 등을 통해 적절한 신체활동을 

하는데 어려움이 있다.

16

(14.3)

22

(19.6)

21

(18.8)

23

(20.5)

30

(26.8)
3.26 1.41

전체(18문항) 3.25 1.29

Cronbach’s α=.98

4) 지체장애학생의 일상생활 참여 빈도 수준

지체장애학생들의 일상생활 참여 빈도를 살펴본 결과는 <표 6>에 제시하는 바

와 같이 전체 14문항 평균이 2.15점으로 ‘한 달에 약 1회’ 수준으로 참여하는 것

으로 나타났고, 그 신뢰도 수준은 Cronbach’s α = .90으로 비교적 높다. 각 문항별 

특징을 보면 ‘컴퓨터 사용하기.’의 문항 평균이 3.03점으로 가장 높게 나타났으며, 

다음으로 ‘여가활동을 통해 휴식 취하기’의 문항 평균이 2.90점 수준으로 높으나, 

‘전혀 참석하지 않음과 한달에 1회 미만’인 학생 비율이 25.0% 수준으로 낮지 않다.

동호회 ‘스카우트, 단원, 유년 클럽 등 학교 외부에 조직된 그룹활동에 참여하

기’ 문항의 평균은 1.64점으로 가장 낮게 나타났으며, ‘전혀 참석하지 않음’의 학생 

비율은 67.0% 수준으로 매우 높다. 다음으로 ‘축구, 야구 등의 스포츠 경기를 보러

가기’의 문항 평균은 1.73점으로 수준이 매우 낮고, ‘전혀 참석하지 않음’의 학생 

비율도 57.1% 수준으로 매우 저조한 참여 수준으로 나타났다.
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<표 6> 참여빈도의 수준

FPQ 내용

전혀

참석

하지

않음

한달에 

1회 

미만

한달에 

약 1회

2주 

1회

주 1회

이상 M SD

1점 2점 3점 4점 5점

외식
레스토랑, 카페 혹은 패스트푸드점에서 

외식하기

28

(25.0)

44

(39.3)

23

(20.5)

4

(3.6)

13

(11.6)
2.38 1.23

휴식

추구
여가 활동을 통해 휴식 취하기

28

(25.0)

28

(25.0)

15

(13.4)

9

(8.0)

32

(28.6)
2.90 1.57

컴퓨터 

사용
컴퓨터 사용하기

37

(33.0)

18

(16.1)

8

(7.1)

3

(2.7)

46

(41.1)
3.03 1.78

집안일
가벼운 세탁, 침대 정리, 청소 등의 

집안일 돕기

61

(54.5)

22

(19.6)

10

(8.9)

8

(7.1)

11

(9.8)
1.98 1.34

자전거 

혹은 

휠체어

타기

놀이를 위해 자전거, 세발자전거, 롤러

스케이트, 휠체어 등을 타기

63

(56.3)

20

(17.9)

5

(4.5)

4

(3.6)

20

(17.9)
2.09 1.54

쇼핑

집 밖에서의 활동이나 쇼핑하기

(예를 들면, 물건값 계산하거나 쇼핑

하러 가기 등)

46

(41.1)

31

(27.7)

16

(14.3)

3

(2.7)

16

(14.3)
2.21 1.38

동호회
스카우트, 단원, 유년 클럽 등 학교 

외부에 조직된 그룹 활동에 참여하기

75

(67.0)

20

(17.9)

7

(6.3)

2

(1.8)

8

(7.1)
1.64 1.15

학교 

활동

소풍, 여행, 현장 학습 등 학교 내에 

조직된 활동에 참여하기

20

(17.9)

46

(41.1)

32

(28.6)

4

(3.6)

10

(8.9)
2.45 1.10

스포츠 스포츠나 야외 경기하기
64

(57.1)

30

(26.8)

8

(7.1)

0

(0.0)

10

(8.9)
1.77 1.18

스포츠 

외의 

게임

카드 게임, 보드 게임, 전자오락 등 

스포츠 외의 게임하기

51

(45.5)

31

(27.7)

8

(7.1)

3

(2.7)

19

(17.0)
2.18 1.46

스포츠 

관람

하기

축구, 야구 등의 스포츠 경기를 보러 

가기

64

(57.1)

31

(27.7)

8

(7.1)

1

(0.9)

8

(7.1)
1.73 1.12

예술 

활동

음악, 댄스, 예술과 공예 등 예술이나 

공예 활동하기

51

(45.5)

39

(34.8)

10

(8.9)

4

(3.6)

8

(7.1)
1.92 1.15

공연 

관람
콘서트, 영화, 연극 등을 보러 가기

51

(45.5)

41

(36.6)

10

(8.9)

4

(3.6)

6

(5.4)
1.87 1.07

여행 주말여행, 여행 활동에 참여하기
43

(38.4)

42

(37.5)

17

(15.2)

4

(3.6)

6

(5.4)
2.00 1.08

전체(14문항) 2.15 .88

Cronbach’s α=.90
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2. 학생 변인별에 따른 활동과 참여 기능 수준과 참여 빈도의 차이

<표 7>은 조사대상 지체장애학생들의 변인별에 따른 ‘학습 및 지식의 적용 기

능’과 ‘의사소통 기능’의 차이를 살펴본 결과를 나타내고 있다. 먼저 지체장애학생

의 ‘학습 및 지식의 적용 기능’을 보면 학교급(F=15.96, p < .001), 장애유형(t

=6.67, p < .001)에 따라 유의미한 차이를 나타내고 있다. 학교급에서는 초등부

(2.99±.96)가 중등부(2.18±.71)와 고등부(1.88±.98)보다, 장애유형에서는 뇌성

마비(2.92±.94)학생이 운동기 질환(1.75±.71)학생보다 학습 및 지식의 적용 기능

이 곤란한 상태이다. 또한 학습수준(F=20.38, p < .001)에서도 유의미한 차이를 보

였다. ‘기본교육과정 이하(3.49±.56)’ 수준을 적용하고 있는 학생이 ‘기본교육과

정(2.37±.91)’을 적용하는 학생보다, ‘기본교육과정 적용’ 학생이 ‘중학교 이상

(1.46±.55)’ 수준의 학생보다, 그리고 ‘기본교육과정 적용’ 학생이 ‘초등저학년

(2.30±.90)’과 ‘초등고학년(1.84±.95)’을 적용하고 있는 학생보다 학습 및 지식

의 적용 기능이 유의미하게 떨어지는 것으로 나타났다. 건강상태(F=15.96, p < .01)

와 보조도움(F=22.92, p < .001) 변인에 따라 유의미한 차이가 나타났는데, 건강이 

‘보통(2.74±.95)’ 상태이거나 ‘나쁜(3.31±1.33)’ 상태의 학생이 ‘건강이 좋은

(2.20±.93)’ 학생보다, 그리고 보조도움이 ‘상’인 학생(3.14±.85)이 보조도움이 

‘중’(2.11±.84)이거나 ‘하’인(1.89±.96) 학생보다 학습 및 지식의 적용 기능이 

유의미하게 떨어지는 것으로 나타났다.

한편 지체장애학생의 의사소통 기능은 학교급(F=18.51, p < .001), 장애유형(t

= 7.20, p < .001)에 따라 유의미한 차이를 보였으며, 초등부(3.48±1.28)가 중등부

(2.35±1.04)와 고등부(1.93±1.13)보다, 장애유형에서는 뇌성마비(3.33±1.32)학

생이 운동기 질환(1.85±.85)학생보다 의사소통 기능이 떨어지는 것으로 나타났다. 

학습수준(F=32.14, p < .001)별에 따라서도 유의미한 차이를 보였는데, ‘기본교육

과정 이하(4.32±.70)’를 적용하고 있는 학생이 ‘기본교육과정(2.59±1.09)’을 적용

하는 학생보다, ‘기본교육과정’을 적용하는 학생이 ‘중학교 이상(1.48±.74)’을 

적용하는 학생보다, 그리고 ‘기본교육과정’을 적용하는 학생이 ‘초등저학년(2.33 

±1.01)’ 학생과 ‘초등고학년(1.75±1.09)’ 학생보다 의사소통이 어려운 것으로 

나타났다. 또한 건강상태(F=4.78, p < .05)와 보조도움(F=28.85, p < .001)에 따라

서도 유의미한 차이가 나타났는데, 건강이 ‘보통(3.13±1.29)’ 이거나 ‘나쁨’ 수준인 

학생이 건강이 ‘좋은(2.45±1.31)’ 학생들보다, 보조도움이 ‘상’인 학생(3.71 ± 

1.17)이 보조도움이 ‘중’인(2.31±1.13)이거나 ‘하’(1.85±.99)인 학생보다 의사

소통 기능이 떨어지는 것으로 나타났다.
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<표 7> 학생 변인별에 따른 학습 및 지식의 적용, 의사소통 기능 차이

배경변인

학습 및 지식의 적용 의사소통

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

성별
남자(n=64) 2.49 1.10

-.37 -
2.79 1.39

-.36 -
여자(n=48) 2.57 .94 2.88 1.35

학교급

초등부a

(n=58)
2.99 .96

15.96*** a > b, c

3.48 1.28

18.51*** a > b, c
중등부b

(n=26)
2.18 .71 2.35 1.04

고등부c

(n=28)
1.88 .98 1.93 1.13

장애

유형

뇌성마비

(n=74)
2.92 .94

6.67*** -

3.33 1.32

7.20*** -
근육/운동기질환

(n=38)
1.75 .71 1.85 .85

학습

수준

기본교육 

과정 이하a

(n=32)

3.49 .56

20.38*** a > b > e,

a > c, d

4.32 .70

32.14*** a > b > e,

a > c, d

기본교육 과정b

(n=35)
2.37 .91 2.59 1.09

초등저c

(n=22)
2.30 .90 2.33 1.01

초등고d

(n=10)
1.84 .95 1.75 1.09

중학교이상e 

(n=13)
1.46 .55 1.48 .74

건강

상태

좋음a

(n=55)
2.20 .93

7.34** b, c > a

2.45 1.31

4.78* b, c > a
보통b

(n=47)
2.74 .95 3.13 1.29

나쁨c

(n=10)
3.31 1.33 3.51 1.54

휠체어 

사용 

유(n=88) 2.59 1.05
1.34 -

2.93 1.40
1.68 -

무(n=24) 2.27 .93 2.45 1.20

보조 

도움

상(n=50)a 3.14 .85

22.92*** a > b, c

3.71 1.17

28.85*** a > b, c중(n=37)b 2.11 .84 2.31 1.13

하(n=25)c 1.89 .96 1.85 .99

***p < .001, **p < .01, *p < .05
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<표 8>은 조사대상 지체장애학생들의 변인별에 따른 ‘자기관리 기능’과 ‘참여

빈도’간의 차이를 나타내고 있다. 지체장애학생의 자기관리 기능은 학교급(F= 

17.21 p < .001), 장애유형(t = 6.76, p < .001)에 따라 유의미한 차이가 나타났다. 

학교급에서는 ‘초등부(3.76±1.08)’가 ‘중등부(2.80±1.01)’와 ‘고등부(2.37± 

1.22)’ 보다, 장애유형에서는 뇌성마비(3.67±1.10)학생이 운동기질환(2.24±1.96)

학생보다 자기관리 기능이 유의미하게 떨어지는 것으로 나타났다. 학습수준(F=16.60, 

p < .001)에서도 유의미한 차이가 나타났는데, ‘기본교육과정 이하(4.36±.63)’를 

적용하는 학생이 ‘기본교육과정(2.91±1.18)’, ‘초등저학년’(2.86±1.09), ‘초등고

학년’(2.20±.78), ‘중학교 이상(2.39±1.18)’을 적용하는 학생보다 자기관리 기능

이 유의미한 수준에서 곤란한 것으로 나타났다. 또한 ‘건강상태’(F=7.66, p< .01)와 

‘휠체어 사용 유무’(t=3.62, p< .001)에 따라 유의미한 차이가 나타났으며, 건강이 

‘보통(3.55±1.09)’이거나 ‘나쁜(3.19±1.11)’ 학생이 건강이 ‘좋은(2.75±1.26)’ 

학생보다, ‘휠체어를 사용하는’ 학생(3.40±1.20)이 ‘사용하지 않은’ 학생(2.41± 

1.15)보다 자기관리 기능이 유의미하게 떨어지는 것으로 나타났다. 보조도움(F= 

50.37, p < .001)에서는 보조도움이 ‘상’인 학생(4.09±.91)이 ‘중’(2.82±.86)인 

학생보다, 보조도움이 ‘중’인 학생이 ‘하’(1.94±.97)인 학생보다 자기관리 기능이 

떨어지는 것으로 나타났다.

한편 지체장애학생의 일상생활 참여빈도는 학교급(F=6.76 p < .01), 장애유형(t

=-2.38, p< .05)에 따라 유의미한 차이가 나타났다. 학교급에서는 ‘중등부’(2.58 

±.98)가 ‘초등부(1.88±.75)’ 보다, 장애유형에서는 뇌성마비(2.03±.80)학생이 

운동기질환(2.44±.97)학생보다 참여빈도가 높은 것으로 나타났다. ‘학습수준(F= 

3.65, p < .01)’에서는 ‘중학교 이상(2.68±1.02)’이 ‘기본교육과정 이하’(1.78± 

.91)를 적용하는 학생보다 참여 빈도가 높은 것으로 나타났다.

<표 8> 학생 변인에 따른 자기관리, 참여빈도 차이

배경변인

자기관리 참여빈도

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

성별
남자(n=64) 3.28 1.28

-.05 -
2.25 .96

1.08 -
여자(n=48) 3.20 1.23 2.06 .77

학교급

초등부a

(n=58)
3.76 1.08

17.21*** a > b, c

1.88 .75

6.76** b > a
중등부b

(n=26)
2.80 1.01 2.58 .98

고등부c

(n=28)
2.37 1.22 2.29 .85
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<표 8> 학생 변인에 따른 자기관리, 참여빈도 차이 (계속)

배경변인

자기관리 참여빈도

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

M SD t/F
Scheffe/
Tamhane

장애

유형

뇌성마비

(n=74)
3.67 1.10

6.76*** -

2.03 .80

-2.38* -근육ㆍ운동

기질환

(n=38)

2.24 .96 2.44 .97

학습

수준

기본교육 

과정 이하a

(n=32)

4.36 .63

16.60*** a > b, c, 

d, e

1.78 .91

3.65** e > a

기본교육과정b

(n=35)
2.91 1.18 2.13 .84

초등저c

(n=22)
2.86 1.09 2.46 .74

초등고d

(n=10)
2.20 .78 2.00 .43

중학교 이상e

(n=13)
2.39 1.18 2.68 1.02

건강

상태

좋음a

(n=55)
2.75 1.26

7.66** b, c > a

2.21 .92

.30 -
보통b

(n=47)
3.55 1.09 2.10 .74

나쁨c

(n=10)
3.19 1.11 2.02 1.25

휠체어 

사용 

유(n=88) 3.40 1.20
3.62*** -

2.10 .92
-1.55 -

무(n=24) 2.41 1.15 2.41 .71

보조 

도움

상(n=50)a 4.09 .91

50.37*** a > b > c

1.90 .80

3.91* -중(n=37)b 2.82 .86 2.33 .82

하(n=25)c 1.94 .97 2.39 1.01

***p < .001, **p < .01, *p < .05

3. 지체장애학생의 활동과 참여 기능과 참여 수준 간의 관계

<표 9>는 ‘활동과 참여’ 영역의 3개 하위 요인인 ‘학습 및 지식의 적용 기

능’, ‘의사소통 기능’, ‘자기관리 기능’과 일상생활 ‘참여빈도’간의 상관관계를 
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나타내고 있다. 여기서 보면 활동과 참여에 속하는 ‘학습 및 지식의 적용 기능’과 

‘의사소통 기능’(r = .92, p < .01) 및 ‘자기관리 기능’(r = .79, p <.01)간에 강한 

정적상관이 나타나고 있다. 또한 ‘참여 빈도’와 ‘학습 및 지식의 적용 기능’(r =

-.35, p < .01)간, ‘의사소통 기능’(r=-.33, p < .01)간, 그리고 ‘자기관리 기능’(r

= -.36, p < .01)간에 유의미한 부적상관이 나타나고 있다. 이와 같은 부적 상관은 

점수가 낮을수록 기능 수준이 양호한 것으로 평가되는 ‘학습 및 지식의 적용 기

능’, ‘의사소통 기능’, ‘자기관리 기능’과, 점수가 높을수록 참여 수준이 높은 것으

로 평가되는 참여 빈도 간의 역 상관을 의미하는 것이므로 ‘활동과 참여’의 기능이 

양호할수록 일상생활의 다양한 활동에 참여하는 수준이 높아지는 것을 의미하는 결과

이다.

<표 9> 활동과 참여 기능과 참여 수준간의 상관관계

1 2 3 4

1. 학습 및 지식의 적용 1

2. 의사소통 .92** 1

3. 자기관리 .79** .79** 1

4. 참여빈도 -.35** -.33** -.36** 1

**p < .01

Ⅳ. 논  의

본 연구에서 사용된 18세 이하의 아동에게 적용할 수 있는 ICF-CY의 ‘활동과 

참여’영역은 ICF의 파생분류로서 WHO(2007)로부터 공표되었으며, ICF와 같이 

WHO의 국제분류 패밀리의 일부로서 자리매김하고 있다. ICF-CY는 ICF의 항목이 

아동이나 발달단계 초기에 속한 사람들에게 적용하는 것이 충분하지 못하다는 사실

이 지적되면서 실천적, 철학적, 분류학적 이론 근거와 공중위생 상의 과제에 기초하

여 개발되었다(徳永, 2007), 본 연구에서는 지체장애학생의 주된 교육 및 지원 영역

인 활동과 참여의 하위 3개 영역인 ‘학습 및 지식의 적용 기능’, ‘의사소통 기능’, 

‘자기관리 기능’ 및 박은영(2012)의 연구에서 개발된 일상생활 참여 빈도 척도

(FPQ)을 통하여 참여 수준을 평가하였다. 조사대상 지체장애학생들은 장애정도가 
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심하고 문항이해 수준이 곤란하다는 점에서 각 조사대상 학생들을 직접 지도하고 있

는 특수교사의 반응 점수에 따라 평가하였기 때문에 결과 신뢰성에 대한 다소의 제

한점은 있을 수 있다. 또한 각 영역의 기능 점수에 대해서는 박은영(2012)의 연구

에서 개발된 일상생활참여척도(FPQ)를 사용하여 일상생활 ‘참여 빈도’에 대한 수

준을 평가하였으며, ICF-CY의 기능 수준과 참여 빈도에 대한 결과를 토대로 각 척

도점수 간의 상관관계를 파악하였다. 이러한 연구 결과에서 얻어진 주된 시사점은 

다음과 같다.

첫째, 학습 및 지식의 적용 기능은 학생의 학교생활에서 가장 많은 교육 활동과 

관계되는 무엇보다도 중요한 기능이라 할 수 있다. 또한 이와 같은 기능은 지체장애

학생의 IEP를 구안하고 적용하는데 있어서 간과되기 쉬운 중요한 내용이라는 점에

서 ICF-CY 문항의 적합성을 높게 평가할 수 있다. 본 연구에서 이 기능을 묻는 하

위 문항들은 감각ㆍ지각 기능과 기초학습기능 등으로 구성되며, 지체장애학생의 기

능은 ‘경도곤란’과 ‘중등도곤란’ 수준으로 나타나 활동과 참여 영역의 다른 기능

에 비해 상대적으로 나쁘지 않다. 이러한 결과는 김경미, 윤재영(2010)의 분석 결과

를 지지하나, 구체적으로 보면 청각이나 촉각 기능과 관련된 감각이나 지각 기능을 

묻는 문항에서 대부분 양호한 수준이고, 학습기능과 관련된 ‘자신의 생각을 글로 써

서 표현하기’와 ‘사칙연산 등의 계산’ 문항에서 기능이 매우 떨어지는 것을 알 수 

있다. 이와 같은 결과는 지체장애학생의 특징적 결과라 할 수 있으며, 기초학습기능

에 대한 보다 체계적인 교육적 지원의 필요성을 시사한다. 박재국, 김주홍(2012)에 

의하면 지체장애학생을 위한 IEP 내용으로 ‘읽기학습’과 ‘쓰기학습’이 각각 1위

와 2위로 교육 현장에서 가장 중요시되고 있으며, 이러한 측면을 감안하면 지체장애

학생의 학습기능에 대한 다각적인 지원 계획이 절실히 요구된다. 이와 관련하여 구

신실(2011)은 지체장애학생의 중도ㆍ중복장애화 경향을 고려한 새로운 교육과정 개

발, 교재ㆍ교구의 지원, 보조기구 개발 및 지원의 필요성을 강조하고 있다.

둘째, 의사소통 기능은 인간의 삶에 있어서 매우 중요한 도구임과 동시에 특히 

운동기능에 장애가 있는 지체장애학생의 경우에는 교육활동에서 많은 지원이 요구되

는 영역 가운데 하나이다. 때문에 나용기 등(2011)에 의하면 뇌성마비학생들의 교

육배치가 점차적으로 통합교육의 방향으로 나가기 위해서는 기본적으로 의사소통의 

중재가 무엇보다 우선시 되어야 한다고 주장하였다. 본 연구에서 나타난 지체장애학

생들의 의사소통 기능에 대한 결과를 살펴보면 전체 10문항 평균에서 ‘중등도 곤

란’의 기능 수준을 보이고 있었으며, 특히 ‘글로 써서 의사를 표현하기’와 ‘다른 

사람과의 토론에 참여하기’ 기능에서 가장 어려움이 많은 것으로 나타났다. 이에 비

해 ‘구어로 전달되는 메시지 이해하기’ 기능은 다른 기능에 비해 비교적 경도의 곤

란 수준에 있으나, 적지 않은 학생이 ‘전혀 수행안됨(13.4%)’ 또는 ‘고도곤란

(8.0%)’을 보이고 있다. 그러나 ‘고도곤란(11.6%)’과 ‘전혀 수행안됨(11.6%)’ 
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기능 수준의 학생이 20% 수준으로 적지 않았다. 또한 의사표현 기능에서 나타나는 

‘고도곤란’ 또는 ‘전혀 수행안됨’ 수준의 학생 비율은 40%를 상회하고 있는데 

이러한 결과는 지체장애학생들에게 보완대체의사소통 기기 등을 사용하여 의사소통

할 수 있도록 지원하며(박은혜, 김정연, 2010), 동시에 대인관계 속에서 상호 소통

하는 것에 중점을 둔 교육활동을 보다 폭 넓게 제공해야 할 필요성을 시사한다. 다만, 

시판되고 있는 다양한 언어평가 도구의 질적 수준을 감안하면 ICF-CY의 틀을 활용

하여 지체장애학생을 위한 의사소통 기능을 평가하기에는 문항 수가 적은 점 등의 

다소 제한적인 측면이 예상되기도 한다. 하지만, ICF-CY가 하나의 평가 척도로서 

언어능력을 측정하는 평가척도 개발에 중요한 틀을 제공한다는 점에서(McLeod et 

al., 2012) 그 활용 범위를 보다 폭 넓은 시각에서 바라보아야 할 것으로 생각된다.

셋째, 자기관리 기능 영역은 한 개인이 성장함에 따라 점차 독립적으로 습득되

어야 하는 기능이다. 그러나 지체장애학생은 운동장애 등으로 인하여 이러한 자기관

리 기술들을 습득하는데 필연적으로 많은 어려움을 가지며, 그 결과 일상생활뿐만 

아니라 사회활동 참여에 적지 않은 지장을 초래하게 된다. 본 연구에서 이 영역의 

기능은 신변처리 기능과 일상생활에서 필요한 기본적 기능으로 주로 구성되며, 분석 

결과 지체장애학생들의 자기관리 기능은 중등도로 곤란한 수준으로 나타났다. 특히 

손톱과 발톱 깎기 기능은 고도로 곤란한 수준이고, 그 외 대소변 처리나 목욕 등의 

기능에서 중등도 이상의 어려움이 있었다. 이와 같은 결과는 박은송(2010)과 정민

주 등(2011)의 연구 결과와 유사하다. 박은송(2010)은 중도 지체장애인을 위한 생

태학적 목록을 통하여 위생 영역과 안전 영역의 우선순위가 높다고 하면서, ‘대소변 

처리하기’, ‘몸의 청결 유지하기’, ‘화장실 사용하기’ 등에 대한 지도를 무엇보다 

우선적으로 강조한 바 있다. 또한 박재국, 김주홍(2012)은 지체장애학생의 IEP을 

구안할 때 신체 일부 씻기(1위), 배뇨 및 배변조절(2위), 치아관리(3위), 착탈의(4

위)순으로 강조되어야 한다고 밝히고 있다. 이상과 같은 결과를 토대로 생각해 볼 

때 ICF-CY는 지체장애학생의 자기관리 기능을 평가하는데 유용한 도구로 사용될 

수 있을 것으로 여겨진다. 또한 德永(2009)의 연구에서도 자기관리 기능과 관련된 

학생의 요구를 파악하고 적절하게 지원하기 위한 평가도구로서 ICF-CY는 매우 유

용하다고 지적한 바 있다. 한편 중증 지체장애학생이 기본적인 자립생활 기술을 배

우기 위해서는 보조도구나 적응기술과 관련된 특별한 훈련 및 지원인력이 종종 요구

되기 때문에(강성종, 2009) 자기관리 기능을 스스로 수행하지 못하는 지체장애학생

들은 자신에 대해 부정적이 될 수 있으며, 자존심을 손상 받게 될 수도 있으므로(이미

자 외, 1999) 학생들의 자기관리 기능을 지원하기 위해서는 학생들의 기능에 대한 

세밀한 평가를 기반으로 심리적인 측면까지 고려되어야 할 필요가 있을 것이다.

 넷째, 참여는 모든 아동에 있어 주요 성과 지표로 활용되며, 능동적 참가하기, 

공유하기, 지역사회의 일원으로서 소속감 느끼기 등의 의미로 해석된다(Imms, 2008, 
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박은영, 2011 재인용). 본 연구에서 지체장애학생의 주요한 외식, 쇼핑 등 일상생활 

영역에 대한 14개 활동 빈도를 분석한 결과, 지체장애학생들은 14문항 평균에서 한 

달에 약 1회 미만의 수준으로 매우 저조한 참여 수준을 보이고 있었다. 컴퓨터 사용

하기와 같이 실내에서 이루어지는 활동에 대한 참여빈도가 다소 높은 반면, 스포츠, 

공연 관람하기, 그리고 학교활동(소풍, 현장학습 등) 등과 같은 야외활동에의 참여 

수준은 매우 낮게 나타났다. 이 결과는 대동작 기능이 떨어질수록 참여 빈도가 낮다

는 박은영(2011)의 연구 결과와 맥을 같이 하지만, 지체장애학생의 경우 직접 경험

이 특히 부족하여 교육적으로 그 필요성이 매우 강조되고 있다는 점을 고려하면 바

람직하지 못한 상황이라 여겨진다. 또한 이와 같은 결과는 최근 지원이 강화되고 있

는 활동보조원 등의 지원을 강화해야할 필요성을 시사하기도, 학교교육의 운영 방향 

등에 대한 재고의 여지를 남기기도 한다.

다섯째, 지체장애학생의 활동과 참여 기능은 아동의 장애 유형이나 정도 등에 

따라 달라질 수 있으며, 또한 연령이 증가함에 따라 향상될 수 있다(박은혜, 김정연, 

2010). 본 연구에서는 학습과 지식, 의사소통, 자기관리 기능, 그리고 일상생활 참

여빈도의 모든 영역에서 학교급, 장애유형, 학습수준, 건강상태, 보조적 도움 수준에 

따라 유의미한 기능 차가 나타났다. 즉, 학년이 증가할수록, 학습수행수준이 높을수

록, 건강상태가 좋을수록 활동과 참가 기능이 양호하며, 보조적 도움이 많을수록 기

능이 떨어진다는 일반적 사실을 확인한 결과이다. 또한 뇌성마비학생은 그 외 운동

기질환군 학생들에 비해 모든 영역에서 기능이 떨어지고 있는데 이는 뇌성마비학생

의 중증화 경향에 따른 결과일 수 있다. 또한 건강상태가 활동과 참여 기능과 참여 

빈도의 중요한 변인이었다는 점에서 지체장애학생을 위한 국가 차원의 건강 지원 대

책이 강화되어져야 함을 시사한다. 반면 특이하게도 성별에 따른 차이는 모든 기능 

영역에서도 유의미한 차이를 보이지 않았고, 휠체어 사용 유무에 따른 차이는 자기

관리 기능을 제외한 모든 영역에서 유의미한 차이를 보이지 않아 추후 연구의 필요

성을 시사하였다.

여섯째, 활동과 참여 영역의 3개 하위 요인인 학습 및 지식의 적용 기능, 의사

소통 기능, 자기관리 기능과 일상생활에 참여하는 빈도 간에 높은 상관관계를 보였

다. 이 결과는 신은경, 탁순자(2012)의 연구 결과를 대부분 지지하는 것이며, 학습 

및 지식의 적용 기능과 의사소통 기능, 그리고 자기관리 기능이 서로 함께 개선될 

수 있음을 시사하며, 또한 활동과 참여의 기능을 촉진함에 따라 일상생활의 다양한 

활동에 지체장애학생의 참여 가능성을 높일 수 있음을 의미한다. 이런 점에서 

ICF-CY 3개 하위 기능 영역및 각 하위 문항은 지체장애학생의 현행 수준에 대한 

보다 폭 넓은 이해를 객관적으로 평가할 수 있는 도구로써 활용될 수 있을 것이며 

IEP와 개별 학생 지원의 주요 내용으로 간주할 수 있다. 즉, 지체장애학생의 활동과 

참여 기능에 대한 지도와 지원이 효율적으로 이루어고 그러한 기능들이 보다 향상된
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다면 그들은 모두 보다 다양한 사회활동에 더욱 폭 넓게 참여할 수 있다는 가정을 

하게 한다.

일곱째, 지체장애학생의 활동과 참여 기능을 파악하고 그 기능 수준에 따라 일

상생활의 다양한 활동에 대한 참여빈도와의 관계를 분석한 본 연구는 3개의 특정 

특수학교에 제한되어 이루어졌다. 따라서 조사대상자에 대한 확률적 표집이 이루어

지지 못하였기 때문에 결과는 지체장애학생의 활동과 참여 기능과 수준으로 일반화

하기에는 제한점을 가진다. 또한 설문지의 양적 제한점 등으로 인하여 활동과 참여 

영역에서 제시되는 9개의 기능을 모두 조사하지 못한 제한점을 가지며 이는 추후 

연구의 여지를 남긴다. 그러나 ICF-CY가 일본을 비롯한 선진국에서 장애학생을 위

한 교육 자료로서 폭 넓게 활용되고 있을 뿐만 아니라 본 연구에서 제시된 결과와 

같이 지체장애학생의 실태 파악 및 교육적 지원을 계획하고 실행하는 데 실제적으로 

유효한 단서를 제공할 수 있다는 시사점을 얻을 수 있었다.
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Analysis on function and frequency of activity and 

participation of students with physical disabilities

Park, Jae-Kook

Pusan National University

<Abstract>

Recently the problems of applying national special education curriculum 

and of planning IEP for students with physical disabilities have come to the 

fore as condition of their disabilities become severe and multiple.

For this reason, this study conducted a survey on the actual state of 

the major education and support areas such as application of learning and 

knowledge, communication, self-help skill and frequency of participating in 

daily routine by employing questionnaire. Questionnaire was formed considering 

activity and participation domain of WHO’s ICF-CY(International classification 

of functioning, disability and health children & youth version) that was 

developed to evaluate major functions of students with disabilities and 

investigate appropriate supports as a conceptual framework. A total of 112 

subjects who are special education teachers completed questionnaire.

According to variables of students with physical disabilities, present 

function levels and relations on 4 areas were considered statistically. At 

the same time, validity of applying ICF-CY to IEP and issues on IEP and 

special education support system were discussed.

The results which were as follows.

First, the students with physical disabilities need the more diversified 

and systematic supports for basic learning functions in the area of the 

learning and applying knowledge.

Second, the results is suggested that ICF-CY plays an important role 

of evaluating the communication skills.

Third, ICF-CY is the useful tool for evaluating the self-care.

Forth, in the result of evaluating FPQ, activities and participation level 

of the students with physical disabilities were very low, especially outdoor 
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activities.

Fifth, activities and participation level of the students with physical 

disabilities were diversified to the disabilities level.

Sixth, three sub-element of the activities and participation in ICF-CY 

was high corelation to the frequency of the living participation level.

Key Words : students with physical disabilities, ICF-CY, activity and participation, 

function and frequency


