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요 약

본 연구는 알코올 사용 장애 식별 도구인 AUDIT-K를 기반으로 위험 음주자를 식별하는 인공지능 모델을 제안한다.
음주로 인한 사고는 점차 줄어들었지만, 재범의 수는 과거에 비해 큰 폭으로 증가했다. 위험 음주자가 자신의 음주 상
태를 알 수 있게 해준다면, 음주 수준에 따라 대상자를 신속하게 분류하는 인공지능 모델을 통해 위험 음주자나 알코
올 중독자에 대한 개입이나 치료를 더 신속히 하여 위험 음주로 인한 문제 발생을 예방하는 것에 도움이 된다. 이 모
델은 사용자의 점수에 따라 위험 음주자를 분류하는 목적으로 제작되었다. 본 모델은 위험 음주자를 구분함으로써 자
신의 음주 습관 위험성을 인지하고 알코올 중독 예방에 도움이 될 것이다.

1. 서론

알코올 사용은 전 세계적으로 중요한 공중 보건 문
제로 자리 잡고 있으며, 과도한 음주는 다양한 신체적,
정신적 건강 문제를 초래할 수 있다. 위험 음주는 200
개 이상의 질병과 손상의 주요 원인이며, 2016년 기준
전세계 사망의 5.3%, 질병 부담의 5.1%를 차지하며 인
류 건강에 큰 부담을 주는 위험 요인인 것으로 확인되
었다.[1] 이는 개인의 건강을 심각하게 해치고, 사회적,
경제적 비용을 증가 시키며, 가족 및 지역사회에 부정
적인 영향을 미친다. 음주는 폭력성에도 영향을 미치
는데, 한국 사회에서는 음주가 반 사회적 행동을 할
수 있게 하는 도구로 사용될 수도 있다.[2] 이에 따라
알코올 사용 장애의 조기 발견과 효과적인 중재가 중
요한 과제로 대두 되고 있다. 하지만 알코올 사용의
중재를 위해서는 음주자가 스스로 자신의 음주 행위가
어느 수준인지 아는 것이 중요하다. 그리고 음주자 스
스로가 자신의 음주 패턴을 스스로 깨닫게 돕는 것이
필요하다. 머신 러닝은 대규모 데이터 분석과 패턴 인
식에 강점을 지니고 있어, 알코올 사용 장애의 자동화
된 선별 및 예측에 유용하게 활용될 수 있다. 본 연구
에서는 로지스틱 회귀 방식의 머신 러닝 알고리즘의
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성능을 분석하여, 가장 효과적인 방법을 제시하고자
한다.
본 논문의 구성은 다음과 같다. 먼저, AUDIT-K 기

계학습 모델을 설명한다. 이후, 머신러닝 알고리즘의
적용 결과를 분석하고, 이를 바탕으로 논의 및 결론을
제시한다. 본 연구를 통해 AUDIT-K 척도를 기반으로
한 자동화된 위험 음주자 선별 시스템의 가능성을 모
색하고, 실무 적용 방안을 제안하고자 한다.
본 연구에서는 기계학습 기법을 사용해 음주 위험

수준에 따라 위험 음주자 혹은 알코올 중독자를 빠르
게 선별하여 중독의 예방이나 치료의 조기 개입을 위
한 모델을 구축하고자 한다.

2. 위험 음주자 선별 척도 (AUDIT-K)
AUDIT(Alcohol Use Disorders Identification Test)

는 세계보건기구(WHO)에서 1989년에 개발한 도구로,
알코올 사용 장애를 선별하는 데 널리 사용되고 있다.
AUDIT-K는 AUDIT(Alcohol Use Disorder
Identification Test) 척도(Babor et al., 2001)를 최은진
외(2006)가 사용한 것으로 문제 음주와 알코올 의존에
관한 사항에 관한 10개의 문항으로 구성되어 있다. 한
국어로 번안하여 신뢰성과 타당성을 확보한 척도로,
국내에서도 알코올 사용 패턴을 평가하는 데 효과적으
로 사용되고 있다.[3]
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<표1> AUDIT-K 척도 문항

문항 0점 1점 2점 3점 4점

1 얼마나 자주 술을 마
십니까?

전혀
안
마심

월 1회
미만

월
2~4회

주
2~3회 주 4회

2 술을 마시는 날은 보
통 몇 잔을 마십니까? 1~2잔 3~4잔 5~6잔 7~9잔 10잔

이상

3

한번 술좌석에서 6잔
(또는 맥주 2천cc) 이
상을 마시는 횟수는
몇 번입니까?

없음 월 1회
미만 월 1회 주 1회 거의

매일

... ... ... ... ... ... ...

9
당신의 음주로 인해
자신이나 다른 사람이
다친 적이 있습니까?

없음 -

있지만
지난
1년
동안
없었다.

-

지난
1년
동안
있었다.

10

친척이나 친구, 의사가
당신의 음주에 대해
걱정을 하거나 술을
끊으라고 권고를 한
적이 있습니까?

없음 -

있지만
지난
1년
동안
없었다.

-

지난
1년
동안
있었다.

3. 실험 환경
학습모델은 python 3.11에서 Scikit-learn의
LogisticRegression이다. Scikit-learn은 파이썬에서 사
용되는 오픈소스 머신러닝 라이브러리다. 본 연구는
Scikit-learn에서 제공하는 LogisticRegression() 클래
스의 fit() 메서드와 predict() 메서드를 사용해 모델을
학습시킨다.

4. 데이터 분류
본 논문은 사용자의 음주 상태를 식별하기 위해 로

지스틱 회귀(Logistic Regression)를 사용하는 예측 모
델을 제안한다. 입력 데이터는 10개 항목의 설문지다.
1번부터 8번까지의 항목은 Likert 5점 척도로 0점부터
4점까지 배점하고 9번과 10번 항목은 Likert 3점 척도
를 사용하고 각 0점, 2점, 4점으로 배점 한다. label은
0, 1, 2로 각각 정상 음주, 위험 음주, 알코올 사용 장
애로 구분된다. 설문지의 라벨은 총점수로 결정되는데
남성은 수식 (1), 여성은 수식 (2)를 적용한다.

<표2> AUDIT-K 음주 수준 분류표

5. 모델 평가
본 모델의 정확도를 평가하기 위해 데이터를 학습시

키고 정확도를 평가했다. 평가를 하기 위해서 데이터
의 수를 1,000개 단위씩 증가시키며 30,000개까지 학습
시키며 정확도를 평가했다. 데이터의 양이 5,000개 이
하일 때는 정확도가 불안정하지만 5,000개 이상일 때

부터 정확도가 100%로 나온다. 정확도는 측정하거나
계산된 양이 실제값과 얼마나 가까운지 나타내는 기준
이다. 데이터의 양에 따라 이 모델이 얼마나 정확한지
나타내는 것이다. 본 논문에서 제시한 모델은 (그림 1)
과 같이 데이터 개수를 5,000개 이상 설정하였을 시,
100% 성능을 나타내며, 오차 없이 설문 응답자를 올바
른 이용자 군으로 분류한다.

(그림 1) 데이터 개수에 따른 테스트 정확도

6. 결론
본 연구에서는 AUDIT-K 척도를 기반으로 위험 음

주자를 효과적으로 분류하기 위한 인공지능 분류 모델
을 개발하였다. 제안된 모델은 높은 정확도와 예측 성
능을 보여, 기존의 수동 평가 방식에 비해 신속하고
객관적인 평가 도구로서의 가능성을 입증했다. 특히,
모델은 공간의 제약을 받지 않고 시행하여 사용자의
음주 상태 식별이 가능하다는 점에서 임상적 활용도가
높다. 이는 음주 문제의 조기 발견과 중재에 있어 중
요한 도구가 될 수 있음을 시사한다. 따라서, 본 연구
의 모델은 음주 문제를 효과적으로 관리하기 위한 보
조 수단으로 사용될 수 있으며, 특히 임상 환경에서
신속한 스크리닝 도구로 활용될 수 있는 잠재력이 있
다. 추후 연구에서는 실제 임상 환경에서의 적용 가능
성을 평가하기 위해 추가적인 검증 연구가 요구된다.
이러한 노력을 통해, 인공지능 기반 음주 위험 예측
모델이 실제 건강 관리와 중재에 중요한 역할을 시행
할 수 있을 것으로 기대된다.
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점수
내  용

남성 여성

0~9점 0~5점 정상음주

10~19

점
6~9점 위험음주 (단기개입 및 모니터링 필요)

20점 

이상

10점 

이상

알코올 사용장애 (사용장애 추정군, 치료적 

개입 필요)

  


 if sum≤  if ≤ sum≤  if sum≥  (1)

  


 if sum≤  if ≤ sum≤  if sum≥ 

(2)
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