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            Abstract
          
        

        
          
            목적:
            오늘날 일과 육아를 병행하는 여성들이 많아지면서 유아들은 어린 나이에 어린이집이나 다른 양육자들에게 또는 다양한 매체 노출로 인해 일상생활 적응에 어려움을 겪는 영유아들이 많아지고 있다. 본 연구는 문제행동을 보이는 유아들을 중심으로 집단 간 유아 문제행동에 대한 인식을 살펴보는 데 목적이 있다.

          

          
            방법:
            본 연구의 도구는 전문가 신뢰도와 타당도를 거쳐 최종 62개의 문항으로 구성하였다. 참여 대상은 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사집단 각 100명으로 총 300명이 참여하였다. 연구설계로 집단 간 유아의 문제행동에 대한 인식과 하위영역별 인식의 차이를 살펴보기 위해 일원변량분석(one-way ANOVA)을 실시하였으며 집단 간 차이는 다중범위 검정(Duncan’s multiple rage test)을 실시하였다.

          

          
            결과:
            연구결과는 다음과 같다. 첫째, 집단 간 유아 문제행동 인식으로 유아 문제행동에 대해 모두 보통(3.0) 이상으로 평균 3.87로 나타났으며 집단 간 유의미한 차이가 나타났다. 세부적으로 행동 문제, 정서적 문제, 생리적 문제, 성 문제에서는 집단 간 유의미한 차이가 없었다. 그러나 사회성과 발달 문제에서 유의미한 차이가 나타났다. 사후검정 결과 사회성과 발달 문제에서 유아특수교사집단과 보육교사집단은 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 차이가 있었다. 둘째, 전문가 집단 간 유아 문제행동 하위영역 인식으로 도덕성과 배설, 인지 관련 항목에서 언어재활사집단이 가장 높게 인식하고 있었으며 유아특수교사집단, 보육교사집단 순으로 나타났다. 사후검정에서 유아특수교사집단과 보육교사집단은 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 차이가 나타났다.

          

          
            결론:
            언어재활사집단이 다른 집단보다 유아 문제행동에 대한 인식이 높은 것은 의사소통의 어려움은 유아 문제행동에 직접적인 관련성이 있다고 볼 수 있으며 연구결과를 기반으로 아동에게 적합한 치료 및 교육 방법에 도움이 되기를 기대한다.

          

        

        
          
            초록
          
        

        
          
            Purpose:
            As more and more women today combine work and childcare, more and more infants and toddlers have difficulty adapting to daily life due to exposure to child care centers, other caregivers, or various media at a young age. The purpose of this study is to examine the perception of problem behaviors among young children, focusing on early childhood-aged children with problem behavior.

          

          
            Methods:
            After going through expert reliability and validity, the final 62 items were composed. A total of 300 people participated. As a research design, a one-way ANOVA was conducted to examine the difference between the perception of problem behaviors of young children and the perception of each subgroup between groups. Duncan’s multiple rage test was conducted for the difference between groups.

          

          
            Results:
            First, recognition of problem behaviors among young children showed an average of 3.87 above average (3.0) for all problems of young children, and a significant difference was found between groups. Second, among expert groups, the speech-language pathologist group recognized the highest in morality, excretion, and cognition-related items, followed by the early childhood special education teacher group and the child care teacher group. In the post-test, there was no significant difference between the early childhood special education teacher group and the child care teacher group.

          

          
            Conclusions:
            The fact that speech-language pathologist groups are more aware of early childhood problem behavior than other groups suggests that communication difficulties are directly related to early childhood problem behavior. Therefore, based on the results of the study, it is expected to help children with treatment and education methods.
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      Ⅰ. 서론
      유아기는 언어, 인지, 또래와의 관계 속에서 사회적 행동들이 이뤄지며 다양한 경험들과 외부의 자극은 영유아기 발달에 중요한 영향을 미친다고 할 수 있다(Lee, 2008). 사회의 급변화로 결혼 후에도 육아와 일을 병행하는 여성들이 많아지며 유아들이 어린이집이나 다른 양육자에 의해 양육되고 2019년 통계청 ‘일 가정 양립지표’에 의하면 ‘18년 10월 기준 18세 미만 자녀를 둔 맞벌이 가구는 5,675가구’로 14년 5,186가구에 비해 증가하였으며 더불어 보육시설 이용 아동은 209만 2천명으로 만 2세 반까지 아동이 59.6%를 차지하며, 유치원은 만 4세 반 이상 아동이 75.8%를 차지하고 있다(Statistics Korea, 2019). 유아교육기관에서 많은 시간을 가족 이외의 사람들과 상호작용을 통해 자신과 타인에 대한 지각을 발달시키며, 사회적 기술을 습득하는 중요한 시기이다(Lee & Hyun, 2008). 특히, 유아기는 어휘력 및 의사소통에 있어 언어사용능력이 폭발적으로 발달하는 결정적 시기이다. 유아들은 초기 가정에서 부모와 연결된 수직적 관계망을 벗어나 유아교육기관에 유입되면서 또래들과 보다 확장된 수평적 관계망을 형성하고 그 속에서 활발한 사회적 상호작용을 통하여 언어를 발달시켜 나간다(Park & Kim, 2017). 유아기 시기에 원활한 사회화 과정을 겪지 못하는 경우 부적절한 환경에 노출됨으로써 심리적 불안이 야기되어 문제행동이 나타날 수 있다(Park et al., 2010). 선행연구에 의하면 약 10~20%의 유아들이 문제행동을 보였고 만 3~5세 유아의 6~13%는 높은 수준의 문제행동을 보였으며 그중 3~5%는 전문적인 상담과 치료가 필요한 것으로 보고하였다(Lee et al., 2004).

      문제행동은 사회적으로 수용되지 않고 상황에 맞지 않는 자의적 행동을 일컫는데 발달적, 사회적, 상황적 기준을 고려해야 하므로 한마디로 정의하기는 어렵다(Yin & Song, 2022). 그러한 일반적으로는 일상생활에서 유아의 인지, 정서, 심리, 운동 등의 행동이 정상적인 유아의 범주적 행동과 달리 발달이나 사회 규범에서 벗어나는 행동상의 비정상을 뜻하는 것으로 환경 속에서 유발되는 부적응 상태를 의미한다(Song & Lee, 2001). 유아들의 문제행동은 유아에게 나타내는 행동의 특징에 따라 학자마다 각기 다른 기준 및 용어로 분류하는데 크게 내재화 문제행동과 외현화 문제행동으로 나눌 수 있다(Jo & Seu, 1998). 내재화 문제행동이란 외로움, 사회적 위축, 불안, 두려움과 같은 정서적인 문제를 의미하고 외현화 문제행동은 공격성, 과잉행동, 주의집중, 거짓말, 도벽, 괴롭힘과 같이 외부적으로 표현되거나 부정적인 감정을 적절히 통제할 수 없는 행위로 정의된다(Achenbach & Edelbrock, 1983).

      이처럼 유아기는 사회적 행동을 배워가는 시기로 항상 잠재적인 문제 상황에 놓여 있다. 따라서 유아의 모든 행동은 바람직한 행동이 아닐 수도 있으며 부모나 교사가 유아의 모든 행동들을 긍정적으로 인식하지 못하고 문제행동으로 인식하여 제재를 가할 수도 있다. 또한 유아의 문제행동은 금방 소멸되기도 하지만 그렇지 않을 경우 이후 부적응 행동을 일으킬 수 있고 이러한 문제들이 고정화되면 다른 사람들과의 관계나 주어진 환경에 적응하는 것이 힘들 뿐만 아니라 반사회적 행동 및 비사회적 행동을 초래할 수 있으며 사회 정서적 발달과 인지적 발달에도 부정적인 영향을 미치게 된다(Sim & Kim, 2014).

      유아 문제행동에 대한 다양한 선행연구들이 진행되어 왔다. 대표적으로 유아 문제행동에 영향을 미치는 개인적 변인과 환경적 변인을 중심으로 한 연구들이다. 선행연구에 의하면 개인적 변인으로 성별, 자아개념, 언어발달 및 인지발달 등이 영향을 미치는 것으로 보고하고 있다(Kwon & Chun, 2015; Kwon et al., 2016; Lee & Yoo, 2012). 환경적 변인으로 어머니의 양육태도, 유아교육기관, 우울, 부부 갈등 등이 진행되었다(Ha, 2022; Ji et al., 2021; Lee & Noh, 2017). 유아교사의 문제행동 관련 논문으로 문제행동의 정의, 부모와 교사 간의 인식 차이, 경력교사와 초임교사 인식 비교 등(Bae et al., 2009; Hong & Moon, 2017; Jeong & Lee, 2014; Jun, 2014; Kim, 2007; Ko, 2007)을 들 수 있다. 교육기관(어린이집, 유치원)에서 교사 유아 간 상호작용은 대부분 언어적 의사소통으로 이루어지므로(Lee, 2016; Lee & Pu, 2014) 무엇보다도 교육을 하는 교사 입장에서 유아의 문제행동을 바라보는 관점이 중요하다고 할 수 있으며 이는 유아 문제행동에 대한 전문가들의 고견을 살펴보는 것은 매우 중요하다. 그러나 지금까지의 선행연구들은 주로 부모와 교사 중심의 연구이며, 직ㆍ간접적인 관찰과 더불어 집단 간 문제행동을 바라보는 다양한 관점에 대한 전문가 의견은 전무하다고 할 수 있다. 장애아동 또는 유아를 담당하는 직업으로는 언어재활사, 특수교사가 있으며 유아를 담당하는 직업으로는 보육교사 또는 유치원 교사가 있다. 이에 본 연구에서는 유아의 문제행동에 대한 직접 관찰이 가능한 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사를 중심으로 유아 문제행동에 대한 정의를 기반으로 인식도를 비교하여 살펴보고자 한다. 구체적인 연구문제는 다음과 같다.

      첫째, 집단 간(언어재활사, 유아특수교사, 보육교사) 유아 문제행동 영역별 인식은 어떠한가?

      둘째, 집단 내 유아 문제행동 하위영역별 인식은 어떠한가?

    

    

  
    
      Ⅱ. 연구방법
      
        1. 연구대상
        본 연구에는 ○○광역시와 ○○남ㆍ북도 지역에 근무하고 있는 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사를 대상으로 층화군집표집을 실시하였으며 집단 간 100명이 참여하였다. 일반적인 정보는 Table 1에 제시하였다.

        
          Table 1. 
				
          

          
            Participants’ information
          
          

        

        
          
            
              	 Classification
              	SLP
              	SET
              	CCT
            

            
              	Frequency (%)
              	Frequency (%)
              	Frequency (%)
            

          
          
            	Age group
            	Twenties
            	50
            	22
            	35
          

          
            	Thirties
            	20
            	34
            	30
          

          
            	Forties
            	28
            	29
            	23
          

          
            	≥ Fifties
            	 2
            	15
            	12
          

          
            	Gender
            	Male
            	 5
            	 7
            	 2
          

          
            	Female
            	95
            	93
            	98
          

          
            	Teacher career
            	< 3 years
            	52
            	17
            	20
          

          
            	3~6 years
            	22
            	17
            	15
          

          
            	6~9 years
            	13
            	16
            	18
          

          
            	9~12 years
            	 6
            	25
            	22
          

          
            	≥ 12 years
            	 7
            	25
            	25
          

          
            	Training experience
            	Yes
            	58
            	79
            	68
          

          
            	No
            	42
            	21
            	32
          

          
            	Training time
            	< 1 hours
            	 2
            	 3
            	 7
          

          
            	2~3 hours
            	17
            	22
            	24
          

          
            	1 day
            	15
            	 9
            	 7
          

          
            	2 day
            	 3
            	 3
            	 7
          

          
            	≥ 3 day
            	21
            	42
            	23
          

        

        
          
            Note. SLP=speech-language pathologist; SET=special education teacher; CCT=child care teacher.
          

        

        

      

      
        2. 연구설계
        
          1) 예비연구
          본 연구를 실시하기 전 연구도구의 적절성을 살펴보기 위하여 연구대상에 포함되지 않은 언어재활사 및 유아특수교사, 보육교사를 대상으로 예비연구를 실시하였다.

        

        
          2) 본 연구
          본 연구는 ○○광역시와 ○○남ㆍ북도 지역 어린이집, 장애아전담어린이집, 언어치료센터, 복지관에서 근무하고 있는 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사를 대상으로 2019년 5월 27일부터 3주에 걸쳐 온라인과 오프라인 설문지를 배포하였다. 표집방법으로 스노우볼표본추출법(snowball sampling)으로 진행하였다. 온라인은 Google 설문지와 SNS URL(링크) 주소를 배포하여 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사들의 참여를 유도하였다. 결과적으로 회수된 총 344부 중 불성실한 응답과 중복 체크 되어 있는 설문지를 제외하고 총 300부를 최종분석에 사용하였다.

        

      

      
        3. 연구도구 및 분석
        
          1) 검사도구 개발
          Ko(2008)가 개발한 교사용 유아 문제행동 평가도구와 선행연구를 참조하여 연구목적에 맞게 수정ㆍ보완하였다. 문항구성은 국어국문학을 전공하고 현직에 있는 교사 2명에게 단어와 문자의 적절성을 살펴보고, 문항내적일치도를 위해 교육학, 언어치료학 등을 전공한 6명의 외부 전문가를 중심으로 Likert 5점 척도를 이용하여 4점 이상의 타당도가 확보된 항목을 확정한 후 수정과정을 거쳤다. 검사문항 간 신뢰도는 Cronbach’s α .973으로 나타났다.

        

        
          2) 항목별 조작적 정의
          첫째, 행동 문제로 아무런 이유 없이 또래가 만들고 있는 장난감을 부수거나 공격적인 행동과 주의가 산만하여 집중하지 못하고 발달 지연을 보이는 경우 둘째, 사회성 문제로 또래와 관계 형성을 하지 못하고 기본적인 생활 규칙을 지키지 못하고 집단생활에서 어려움을 겪는 경우 셋째, 정서 문제로 부모와 떨어질 경우 심리적으로 안정되지 못하고 불안한 정서를 표현하는 방법으로 울음과 칭얼거림, 눈 깜빡이는 등의 틱 현상이 나타나는 경우 넷째, 생리 문제로 심리적으로 불안함으로 배변이나 소변을 가리지 못하는 경우나 편식, 음식을 거부하는 경우 다섯째, 발달 문제로 또래 아동에 비해 인지능력과 언어능력이 부족한 경우 여섯째, 성 문제로 다른 사람의 특정 부위를 자주 만지는 행동이나 자위 행동 등을 하는 경우로 조작적 정의를 하였다.

        

        
          3) 검사도구 문항 구성
          본 연구에서 사용한 검사 문항으로 유아 문제행동에 대한 전문가 집단의 인식 비교를 위해 문제행동으로 행동 문제, 사회 문제, 정서 문제, 생리 문제, 발달 문제, 성 문제 등 6개의 문제행동 유형과 하위영역으로 공격성, 주의산만, 사회성, 도덕성, 우울, 불안, 틱, 배설, 섭식, 섭식회피, 인지발달, 성으로 총 62개 문항으로 구성하였다.

          
            Table 2. 
				
            

            
              Composition of literary behavior questions
            
            

          

          
            
              
                	Classification
                	Number of questions
              

            
            
              	Behavior
              	Aggression
              	 8
            

            
              	Attention deficit
              	 8
            

            
              	Social
              	Sociability
              	 6
            

            
              	Morality
              	 6
            

            
              	Emotion
              	Depression
              	 1
            

            
              	Unrest
              	 6
            

            
              	Tic
              	 6
            

            
              	Physiology
              	Excretory
              	 3
            

            
              	Feeding
              	 2
            

            
              	Avoidance of eating
              	 2
            

            
              	Development
              	Cognitive ability
              	 8
            

            
              	Sex
              	Sexual
              	 6
            

            
              	Total
              	62
            

          

          

        

      

      
        4. 결과처리
        수집된 자료는 연구목적에 따라 다음과 같이 분석하였다. 유아 문제행동에 대한 집단 간 인식 특성과 문제행동별 하위영역 간 인식 차이를 알아보기 위하여 일원변량분석(one-way ANOVA)을 실시하였으며 구체적인 집단 간 차이는 Duncan의 다중범위 검정(Duncan’s multiple rage test)을 통하여 p<.05에서 유의미한 차이를 검정하였다. 통계처리는 SPSSWIN 19.0 프로그램을 사용하였다.

      

    

    

  
    
      Ⅲ. 연구결과
      
        1. 집단 간 유아 문제행동 인식
        집단 간 유아 문제행동에 대한 영역별 이해 차이를 살펴보기 행동 문제, 사회성 문제, 정서적 문제, 생리적 문제, 발달 문제, 성 문제에 대한 인식을 살펴보았다. 그 결과를 Table 3에 제시하였다. 유아 문제행동에 대해 모두 보통(3.0) 이상으로 평균 3.87로 나타났으며 집단에서 항목에 따른 유의미한 차이가 나타났다 (F=3.620, p<.05). 세부적으로 살펴보면 행동 문제(F=1.619), 정서적 문제(F=1.188), 생리적 문제(F=1.619), 성 문제(F=1.619)에서는 집단 간 유의미한 차이가 없었다. 그러나 사회성 문제(F=4.754), 발달 문제(F=9.349)에서는 유의미한 차이가 나타났다. 사후검정 결과 사회성 문제(F=4.754, p<.01)에서 유아특수교사집단과 보육교사집단은 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 차이가 있었다. 더불어 발달 문제(F=9.349, p<.001)에서도 유아특수교사집단과 보육교사집단은 유아의 문제행동에서 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과 차이가 있었다. 집단 내 유아 문제행동 인식의 우선순위로 언어재활사집단에서 평균 3.90 보다 높게 인식하는 항목으로 성 문제(M=4.15), 발달 문제(M=3.99), 행동 문제(M=3.97)였다. 다음으로 유아특수교사집단에서 평균 3.73 보다 높게 인식하는 항목으로 성 문제(M=4.01), 행동 문제(M=3.87), 발달 문제(M=3.75) 순으로 나타났다. 마지막으로 보육교사집단에서 평균 3.69 보다 높게 인식하는 항목으로 성 문제(M=3.98), 공격성 문제(M=3.99) 순으로 나타났다.

        
          Table 3. 
				
          

          
            Results of intergroup sub problem behavior analysis
          
          

        

        
          
            
              	Classification
              	SLP
              	SET
              	CCT
              	
                F
              
              	Duncan
            

            
              	
                M
              
              	
                SD
              
              	
                M
              
              	
                SD
              
              	
                M
              
              	
                SD
              
            

          
          
            	Behavior
            	3.97
            	.48
            	3.87
            	.50
            	3.85
            	.53
            	1.619
            	
          

          
            	Social
            	3.84
            	.45
            	3.67
            	.55
            	3.63
            	.54
            	4.754**
            	a>b,c
          

          
            	Emotion
            	3.60
            	.55
            	3.49
            	.54
            	3.50
            	.61
            	1.188
            	
          

          
            	Physiology
            	3.82
            	.56
            	3.75
            	.65
            	3.62
            	.65
            	2.605
            	
          

          
            	Development
            	3.99
            	.63
            	3.71
            	.59
            	3.65
            	.59
            	9.349***
            	a>b,c
          

          
            	Sex
            	4.15
            	.57
            	4.01
            	.70
            	3.98
            	.65
            	1.848
            	
          

          
            	Total
            	3.90
            	.45
            	3.73
            	.49
            	3.69
            	.52
            	3.620*
            	a>b,c
          

        

        
          
            Note. SLP=speech-language pathologist; SET=special education teacher; CCT=child care teacher.
          

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

        

        

      

      
        2. 집단 내 유아 문제행동 하위영역별 인식
        집단 내 유아 문제행동 하위영역별 인식을 살펴보기 위해 여섯 개의 유아 문제행동을 중심으로 각 하위 12개 변인을 살펴보았다. 그 결과는 Table 3에 제시하였다. 집단 간 문제인식에 대한 우선순위를 언어재활사집단의 경우 유아 문제행동으로 성(M=4.15), 공격성(M=4.14), 도덕성(M=4.03), 배설(M=4.00), 인지(M=3.99)의 순으로 인식하고 있는 것으로 나타났다. 다음으로 유아특수교사집단의 경우 유아 문제행동으로 공격성(M=4.04), 성(M=4.01), 도덕성(M=3.83), 배설(M=3.82) 순으로 인식하고 있는 것으로 나타났다. 보육교사집단의 경우 공격성(M=3.99), 성(M=3.98), 도덕성(M=3.77), 주의산만(M=3.71) 순으로 인식하고 있는 것으로 나타났다. 하위항목별 문제행동 인식의 집단 간 차이를 살펴본 결과 행동 문제의 하위항목 중 공격성 인식에서 언어재활사집단(M=4.14), 유아특수교사집단(M=4.04), 보육교사집단(M=3.99) 순으로 공격성 문제행동을 인식하고 있었으며, 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다. 주의산만에서는 언어재활사집단(M=3.81)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 유아특수교사집단(M=3.71)과 보육교사집단(M=3.71)의 평균은 같은 것으로 나타났다. 사후검정에서 유의미한 차이가 없었다.

        
          Table 4. 
				
          

          
            Perception by sub-area of infant problem behavior in a group
          
          

        

        
          
            
              	Classification
              	SLP
              	SET
              	CCT
              	
                F
              
              	Duncan
            

            
              	
                M
              
              	
                SD
              
              	
                M
              
              	
                SD
              
              	
                M
              
              	
                SD
              
            

          
          
            	Behavior
            	Aggression
            	4.14
            	.53
            	4.04
            	.64
            	3.99
            	.59
            	1.656
            	
          

          
            	Attention deficit
            	3.81
            	.55
            	3.71
            	.50
            	3.71
            	.55
            	1.028
            	
          

          
            	Social
            	Sociability
            	3.65
            	.52
            	3.50
            	.58
            	3.49
            	.55
            	2.704
            	
          

          
            	Morality
            	4.03
            	.48
            	3.83
            	.60
            	3.77
            	.64
            	5.427**
            	a>b,c
          

          
            	Emotion
            	Depression
            	3.66
            	.77
            	3.60
            	.83
            	3.56
            	.84
            	.382
            	
          

          
            	Unrest
            	3.59
            	.55
            	3.47
            	.53
            	3.43
            	.62
            	2.001
            	
          

          
            	Tic
            	3.60
            	.64
            	3.49
            	.64
            	3.56
            	.70
            	.782
            	
          

          
            	Physiology
            	Excretory
            	4.00
            	.66
            	3.82
            	.70
            	3.69
            	.75
            	4.937**
            	a>b,c
          

          
            	Feeding
            	3.74
            	.62
            	3.74
            	.78
            	3.60
            	.71
            	1.352
            	
          

          
            	Avoidance of eating
            	3.63
            	.75
            	3.66
            	.76
            	3.54
            	.80
            	.645
            	
          

          
            	Development
            	Cognitive ability
            	3.99
            	.63
            	3.71
            	.59
            	3.65
            	.59
            	9.349***
            	a>b,c
          

          
            	Sex
            	Sexual
            	4.15
            	.57
            	4.01
            	.70
            	3.98
            	.65
            	1.848
            	
          

        

        
          
            Note. SLP=speech-language pathologist; SET=special education teacher; CCT=child care teacher.
          

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

        

        

        사회성 문제 하위영역 중 사회성 관련 항목에서 언어재활사집단(M=3.65), 유아특수교사집단(M=3.50), 보육교사집단(M=3.49) 순으로 공격성 문제행동을 인식하고 있었으며, 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다. 도덕성 관련 항목에서는 언어재활사집단(M=4.03)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 유아특수교사집단(M=3.50), 보육교사집단(M=3.49) 순으로 나타났다. 사후검정에서 유아특수교사집단과 보육교사집단은 차이가 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 유의미한 차이가 나타났다(F=5.427, p<.01).

        정서 문제 하위영역 중 사회성 관련 항목에서 언어재활사집단(M=3.66), 유아특수교사집단(M=3.60), 보육교사집단(M=3.56) 순으로 나타났으나, 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다. 불안 행동 또한 우울 행동과 같이 언어재활사 집단(M=3.59), 유아특수교사집단(M=3.47), 보육교사집단(M=3.43) 순으로 인식하고 있었다. 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다. 틱장애는 언어재활사집단(M=3.60)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 보육교사집단(M=3.56)과 유아특수교사집단(M=3.49) 순으로 나타났다. 그러나 사후검정에서는 세 집단 간 유의미한 차이가 없었다.

        생리 문제 하위영역 중 배설 관련 항목에서 언어재활사집단(M=4.00)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 유아특수교사집단(M=3.82), 보육교사집단(M=3.49) 순으로 나타났다. 사후검정에서 유아특수교사집단과 보육교사집단과는 차이가 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 유의미한 차이가 나타났다(F=4.937, p<.01). 섭식 관련 항목에서 언어재활사집단(M=3.74)과 유아특수교사집단(M=3.74)이 높게 인식하고 있었으며 보육교사집단(M=3.60)과 차이가 있었다. 그러나 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다. 섭식 회피에서 유아특수교사집단(M=3.66)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 언어재활사집단(M=3.65), 보육교사집단(M=3.54) 순으로 나타났다. 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다.

        발달 문제 하위영역에서 인지능력 영역 관련 항목에서 언어재활사집단(M=3.99)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 유아특수교사집단(M=3.71), 보육교사집단(M=3.65) 순으로 나타났다. 사후검정에서 유아특수교사집단과 보육교사집단과는 차이가 유의미한 차이가 없었으나 언어재활사집단과는 유의미한 차이가 나타났다(F=9.349, p<.001).

        성 문제는 언어재활사집단(M=4.15)이 가장 높게 인식하고 있었으며 다음으로 유아특수교사집단(M=4.01), 보육교사집단(M=3.98) 순으로 나타났다. 그러나 사후검정에서는 유의미한 차이가 없었다.

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 논의 및 결론
      본 연구는 언어재활사, 유아특수교사, 보육교사집단 간 유아 문제행동에 대한 영역별 인식의 차이를 살펴보았으며, 연구결과에 대해 아래와 같이 논의하고자 한다.

      첫째, 유아 문제행동 영역별 응답 결과로 행동 문제, 사회성 문제, 정서적 문제, 생리적 문제, 발달적 문제, 성 문제 중 사회성 문제와 발달 문제는 집단 간 유의미한 차이가 있었으나 나머지 행동, 정서, 생리, 성 문제는 유의미한 차이가 없었다. 사회성 발달은 유아기에 이루어야 할 중요한 발달과업이며 이 시기에 적절한 발달을 이루지 못한다면 사회성의 결함을 느끼고, 또래에게 소외되는 경험을 한 사람이라고 한다(Hartup, 1991; Jang, 2009; Kim & Park, 1997). 본 연구결과에서 언어재활사집단이 다른 집단에 비해 사회 문제에 유의미한 차이를 나타냈던 것은 다른 집단에 비해 언어치료의 본질적인 정의에 의거한 결과가 아닌가 유추해 볼 수 있다. 언어치료 전문직이란 언어치료는 질병을 고치는 것이 아니라, 언어행동을 보다 바람직한 행동으로 변화시키는 것(Kwon et al., 2012)이라고 명시되어 있다. 다시 말해, 언어치료는 가장 기본적인 바탕이 되는 의사소통이라는 개념 안에는 화자가 전달하고자 하는 의도와 화자가 전달하고자 하는 파트너 그리고 전달하는 메시지의 형태가 포함된다. 말과 언어는 혼자서도 가능하지만 의사소통은 최소한 2인 이상이 상호관계를 맺어야 한다(Ko, 2021). 언어치료 현장에서도 의사소통능력에 결함이 있는 언어장애 아동들은 타인과 사회적 관계를 형성하고 학습하는 데 많은 어려움이 있으며, 언어치료를 통해 자연스러운 환경에서 개인의 의사소통능력을 향상시키고 그를 통하여 삶의 질을 향상시킬 수 있기 때문이다(Kim & Hong, 2013).

      다음으로 발달 문제에서 다른 집단과 비교에서 언어재활사집단과 유의미한 차이가 나타났다. 발달 문제를 본 연구에서는 인지와 언어발달을 중심으로 조작적 정의를 내렸다. 다른 집단에 비해 언어재활사집단의 경우 언어치료 과정으로 언어능력을 진단하고, 이에 기초하여 치료계획안을 작성하고 작성된 치료계획에 따라 치료를 실시하고 실시한 치료결과를 진단 평가하여 다음의 치료계획에 반영하는 것으로 이루어진다(National Institute of Special Education, 2018). 즉, 언어치료재활서비스 관련 기관은 다른 기관에 비해 주로 제공하는 서비스가 언어발달문제와 더불어 사회성 발달 문제 해결과 밀접한 관련 있다. 이에 유아 문제행동을 의사소통장애 관점으로 접근하였을 때 언어발달의 어려움은 유아들의 행동에서도 문제가 나타날 수 있다고 해석할 수 있을 것이다.

      둘째, 집단 간 유아 문제행동 하위영역별 인식을 살펴보기 위해 여섯 개의 유아 문제행동을 중심으로 각 하위 변인 별 12개 변인을 살펴보았다. 행동 문제의 하위 변인 공격성, 주의산만과 정서 문제 하위 변인 우울증, 불안, 틱에서는 집단 간 차이가 없었다. 그러나 사회적 문제의 하위 변인에서 사회성은 유의미한 차이가 없었으나 도덕성에서는 유의미한 차이가 나타났다. 도덕이란 사회규범을 알고 내면화한 것을 바탕으로 사고, 판단하고 행동하는 품성과 능력으로(Ko, 2008), 유아들의 타인 감정에 대한 민감성과 규범에 대한 인식을 근거로 도덕성의 기초는 아동 발달 초기 나타난다고 하였다(Gilligan & Wiggins, 1990). 또한 Moon(2011)은 도덕성이란 도덕과 관련된 상황에서 옳고 그름을 판단 할 수 있는 인지적인 능력이며 사회적 상호작용을 통해 인지적인 수준에서 도덕적 판단 발달이 일어나는 것이라고 보고 도덕성의 인지적인 면을 강조하였다(Moon, 2011). 선행연구를 기반으로 본 연구에서 언어재활사집단이 상대적으로 다른 집단에 비해 유아 문제행동에서 도덕성 인식의 차이는 앞에서 기술한 발달적인 측면의 인지능력과 밀접한 관련이 있는 것으로 추론할 수 있을 것이다. 즉, 유아의 옳고 그름에 대한 믿음과 가치는 인지능력과 언어능력의 전제 하에 이뤄질 수 있는 행동이라고 볼 수 있기 때문이다.

      생리 문제에서 배설, 섭식, 섭식 회피 중 섭식과 섭식 회피는 집단 간 차이가 나타나지 않았으나 배설에서는 집단 간 차이가 나타났다. 배설은 유노증과 유분증으로 나뉘는데 생후 5세까지 이루어져야 하는 배변습관이 제대로 형성되지 못해 어려움을 겪게 되는 것이다(Ko, 2018). Wang 등(2014)에 의하면 치매노인의 배설조절 기능은 인지능력이 낮을수록 대변기능의 조절이 어려운 것으로 조사되었다. 유아의 인지능력 또한 배설 기능과 관련성이 매우 높은 것으로 해석할 수 있다.

      본 연구에서 살펴본 결과를 기반으로 유아들의 문제행동이 언어재활 현장과 어린이집, 특수유치원 등에서 활용될 수 있도록 기대하며 더불어 문제행동이 심한 경우 현장에서 전문가가 직접적으로 코칭을 할 수 있는 제도적 방안을 만들어 더 큰 문제행동으로 나아가지 않도록 지원해야 할 것으로 사료된다.
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            Appendix 1. 
				
            

            
              Classification of gesture vocabulary types
            
            

          

          
            
              
                	항목(문항 수)
                	질문구성
                	항목(문항 수)
                	질문구성
              

            
            
              	행동 문제
(16문항)
              	공격성
(8문항)
              	• 물건을 일부러 망가뜨린다.
              	정서 문제
(13문항)
              	우울
(1문항)
              	• 아무 이유 없이 또는 아주 사소한 일에도 운다.
            

            
              	• 타인의 물건(학용품, 놀잇감 등)을 빼앗는다.
            

            
              	• 다른 아이와 자주 싸운다.
              	불안
(6문항)
              	• 어른에게 지나치게 매달리는(의존적인) 행동을 한다.
            

            
              	• 욕을 하거나 나쁜 말을 한다.
              	• 부모와 떨어질 때, 심하게 울거나 떼를 쓴다.
            

            
              	• 화가 나면 놀잇감이나 주변 물건을 던진다.
              	• 손톱을 물어뜯는다.
            

            
              	• 다른 아이를 말이나 행동으로 위협한다.
              	• 특정 물건(담요, 놀잇감 등)에 집착한다.
            

            
              	• 어른에게 대들고 싸우려 든다.
              	• 매사를 지나치게 걱정한다.
            

            
              	• 다른 사람을 신체적으로 공격한다.
              	
            

            
              	주의
집중
(8문항)

              	• 장시간 집중하거나 주목할 수 없다.
              	• 긴장하면 특이한 행동이나 소리를 한다.
            

            
              	• 외부자극에 쉽게 산만해진다.
              	틱
(6문항)
              	• 지속적으로 눈을 깜박인다(의학적 소견이 아님).
            

            
              	• 다른 사람의 말을 귀 기울여 듣지 못한다.
              	• 반복적으로 입가나 눈가를 씰룩거린다(의학적 소견이 아님).
            

            
              	• 부주의하여 과제나 놀이에 실수가 잦다.
              	• 반복적으로 코를 킁킁대거나 훌쩍이는 소리를 낸다(의학적 소견이 아님).
            

            
              	• 항상 부산스럽다.
              	
            

            
              	• 가만있지 못하고 끊임없이 손, 발, 머리 등을 움직인다.
              	• 반복적으로 헛기침을 하거나 켁켁 거리는 소리를 낸다(의학적 소견이 아님).
            

            
              	• 제 자리에 앉아있지 못하고 돌아다닌다.
              	• 반복적으로 고개를 흔들거나 어깨를 들썩이는 행동을 한다
            

            
              	• 차분히 차례를 기다리지 못한다.
              	• 반복적으로 특정행동과 특정소리를 함께 보인다(의학적 소견이 아님).
            

            
              	사회성 문제
(12문항)
              	사회성
(6문항)
              	• 또래와 상호작용에 어려움이 있다.
              	발달 문제
(8문항)
              	인지 및 언어

              	• 연령에 비해 학습(모방) 능력이 현저히 떨어진다.
            

            
              	• 지나치게 이기적인 행동을 한다.
              	• 연령에 비해 수, 양의 이해나 감각이 현저히 떨어진다.
            

            
              	• 놀잇감이나 먹는 것을 친구와 나누려고 하지 않는다.
              	• 또래에 비해 말(표현력)이 너무 늦다.
            

            
              	• 지나치게 수줍어하거나 낯가림이 심하다.
            

            
              	• 집단 활동 시 협조적이지 않다.
              	• 또래에 비해 이해력이 낮아 타인의 말을 못 알아 듣는다.
            

            
              	• 새로운 친구와 친해지기 힘들다.
            

            
              	도덕성
(6문항)
              	• 거짓말을 잘한다.
              	• 다른 사람과의 의사소통(언어적, 비언어적)에 문제가 있다.
            

            
              	• 기관(어린이집 등)의 물건을 집에 가져간다.
            

            
              	• 다른 사람의 물건을 훔친다.
              	• 또래에 비해 발음이 어눌하다.
            

            
              	• 자신의 실수나 나쁜 행동을 다른 사람 탓으로 돌린다.
              	• 또래에 비해 손이나 몸놀림이 둔하다.
            

            
              	• 집단의 규칙이나 질서를 지키려고 하지 않는다.
              	• 연령에 비해 지나치게 어리게 말하거나 행동한다.
            

            
              	• 잘못된 행동을 하고도 미안해하거나 반성하지 않는다.
            

            
              	생리 문제
(7문항)
              	배설
(3문항)
              	• 옷에 소변이나 대변을 싸거나 지닌다.
              	성 문제
(6문항)
              	• 또래에 비해 성에 관한 말을 자주 하며 많이 한다.
            

            
              	• 화장실 가는 동안 참지 못하고 소변을 본다.
              	• 성을 나타내는 그림을 그리거나 놀이를 자주 보인다.
            

            
              	• 화장실이 아닌 장소에서 소변 또는 대변을 본다.
              	• 다른 사람의 특정부위(성기, 가슴 등)를 만지려고 한다.
            

            
              	섭식
(2문항)
              	• 먹는 것에 집착한다.
              	• 자신의 성기를 자주 만진다.
            

            
              	• 음식(먹을 것)이 아닌 것을 입에 넣는다.
            

            
              	섭식회피
(2문항)
              	• 먹는 것에 관심이 없거나 거부한다.
              	• 성기를 어디(바닥, 놀잇감, 인형 등)에 대고 마찰하는 소아 자위 행위를 보인다.
            

            
              	• 먹기 싫은 것을 먹고 나면 토한다.
              	• 자위에 몰두하여 집단 활동에 어려움이 있다.
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