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서      론

1. 배경 및 목적

문화예술교육은 무용, 극, 음악, 문학 등의 예술활동을 직

접 체험하고, 이에 대한 이론을 교육하는 과정을 통해 직간접

적인 교육적 효과를 도모하는 것으로서, 동서양의 일차 및 이

차 교육 기관의 기본 교육 과정으로 광범위하게 채택되고 있

다. 문화예술교육은 공통적으로 언어만으로는 충분히 표현

하지 못하는 인지나 정서를 다른 방식을 이용해 표현하는 것

을 경험하게 해줌으로써 정서조절을 도모하며, 또한 각 사회

의 문화적 지식과 규범을 가르쳐 주는 역할을 수행하기도 한

다.1) 음악이나 무용, 체육 등과 같은 문화예술영역은 고도의 

운동조절능력과 자기성찰능력, 주의집중력을 요구한다. 이에 
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문화예술영역은 전세계적으로 교육프로그램의 필수구성영

역으로 존재한다. 그런데 이러한 문화예술교육의 효과성을 

검증한 자료는 그리 많지 않은 실정이다. 현재까지 밝혀진 연

구결과에 따르면, 음악, 미술, 체육 등의 문화예술영역이 감정

이입능력, 충동조절능력, 현실검증력, 정서조절능력 등의 정

서·사회성 영역 및 주의력, 기억력, 언어능력, 학습능력, 통합

지각능력과 같은 인지기능을 향상시킬 것으로 시사되었다.2-7) 

Hill8)은 문화예술교육을 통해 감정에 대한 인지적이고도 정

서적인 탐구과정이 개인의 행동을 변화시킬 수 있다고 보고하

였고, Elliott9)은 아동의 정서를 고양시킴으로써, 아동의 기능

을 증진시킬 수 있다고 보고했다. 문화예술교육은 창작자와 

창작물, 그리고 감독자의 상호작용을 통해 이루어지는 산물

로서,10) 이를 통해 억압된 감정들이 표면화되고, 상상력에 대

한 활발한 탐색이 이루어질 수 있으며, 아동은 예술활동을 통

해 정서적 어려움을 시각화하고, 스스로에 대한 이해를 보다 

활발히 할 수 있다.11) 이러한 문화예술교육의 효과를 통해 아

동의 문제행동과 사회기술능력이 향상 가능할 것으로 본 기

존의 논문들이 많았다. 즉, 음악 활동을 통해 초등학생의 주

의 산만한 행동이 감소되고, 비행청소년의 분노 조절과 공격

성 감소가 관찰되었으며, 자폐아동의 사회적 상호작용 행동

이 증가하는 것을 관찰할 수 있었다.12) 비행청소년을 대상으로 

한 집단미술치료는 비행 태도, 공격성, 충동성 감소에 효과를 

보였다.13) 그러나 위와 같이 현재까지 발표된 문화예술교육의 

영향에 대한 연구는 대부분 정서적으로 어려움을 경험하고 

있는 아동들을 대상으로 한 것으로, 정상 아동에서 문화예술

교육이 어떠한 영향을 미치는지에 대한 연구는 부족한 실정

이다. 따라서 본 연구에서는 건강한 일반 아동에서 타당하고 

신뢰성이 검증된 척도를 사용하여, 문화예술교육이 아동의 

행동 및 사회기술에 미치는 효과를 조사하고자 한다. 

방      법

1. 방  법

1) 연구대상 및 절차

본 연구대상자는 A 어린이놀이터 및 B 주민센터에서 문화

예술교육 프로그램인 르뽀엥(Le Point) 프로그램을 신청한 

아동 중 다음과 같은 선정기준 및 배제기준을 만족시키고, 

연구에 협조할 것을 동의하는 대상자였다. 연구에 참여하기

로 한 부모 및 아동에게는 서면으로 된 설명서를 통하여 연

구에 대한 설명을 하고, 서면으로 된 동의서(informed con-
sent)를 받았다. 본 연구의 선정기준은, 1) 만 7-10세 사이의 

아동, 2) IQ가 71 이상인 경우, 3) Child Behavior Checklist 

(CBCL) 총점이 70T 이하인 경우이며, 제외기준은 1) 만 7세 

미만의 아동, 2) 지적 장애, 3) 선천성 유전질환을 앓고 있는 

것으로 진단된 환자, 4) 뇌성마비 등 후천성 뇌 손상의 병력이 

뚜렷한 환자, 5) 경련성 장애나 기타 신경과적 질환, 교정되지 

않은 감각장애가 동반된 환자, 6) 자폐증을 비롯한 발달장애 

환자, 7) 조현병, 양극성장애, 기타 소아기 정신증(psychosis)

의 병력이 있는 환자, 8) 뚜렛장애나 강박장애가 동반된 환자, 

9) 언어장애나 심한 학습장애가 동반된 환자이다. 

대상자는 20명이 한 그룹이 되어 주 1회 150분의 창작무용 

프로그램을 17회기 동안 시행 받았다. 프로그램 시행 이전에 

각종 인구사회학적 정보 및 행동특성을 포함하는 설문조사, 

임상척도평가를 시행하였다. 프로그램 진행 중 질적 변화에 

대한 관찰기록을 시행했고, 프로그램 종료 후 사후 효과성 평

가를 설문조사 및 임상척도 평가를 통해 시행하였다. 연구참

여에 동의하고 프로그램에 참여한 20명 중 15명이 프로그램 

참여 및 최종 사후검사를 완료하였다. 

본 연구는 서울대학교병원 임상시험관련 윤리위원회의 심

사를 통과하였다.

2) 교육내용

본 연구에서 선정된 문화예술교육 프로그램은 르뽀엥 프

로그램으로서, 이는 2005년부터 시행된 ‘지자체 협력 사회 

문화예술교육 지원사업’의 일부로 지원된 것이다. 르뽀엥은 

적극적인 연구협조가 가능한 문화예술교육 전문단체이며, 공

모를 통해 선정되어 사업의 전문성이 담보되었다. 르뽀엥의 

프로그램은 무용움직임과 음악, 미술, 연극이 아우러져 구성

되어 있다. 참여 아동은 150분의 프로그램 진행 시간 동안 

접촉, 몸짓, 소리내기 등의 표현방식을 통해 참여아동 및 프로

그램 진행자와의 끊임없는 상호작용을 경험하며, 궁극적으로

는 자신과 타인과의 관계를 통해 새로운 시각에서 자기 자신

에 대해 살펴 볼 기회를 가진다.2) 프로그램의 세부적 내용은 

Table 1과 같다.

　 

2. 효과성 측정 척도

본 연구에서는 아동의 전반적 정신병리 상태의 효과성 측

정을 위해 아동청소년행동평가척도(Korean Child Behavior 

Checklist, K-CBCL)를 사용하였다. Achenbach 등14)에 의해 

개발된 이 도구는 아동 및 청소년의 사회 적응 및 정서행동 

문제를 평가하는 것으로서, 한국어판에 대한 표준화가 이루

어진 상태이다.15) 이는 크게 사회능력 척도와 문제행동증후

군 척도로 구성되어 있다. 사회능력 척도는 친구나 또래와 어

울리는 정도, 부모와의 관계 등의 사회성을 평가하는 사회성 

영역, 교과목 수행 정도, 학업수행상의 문제 여부 등을 평가
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하는 학업수행 영역이 있고, 두 영역을 합하여 산출한 총 사

회능력 평가점수가 높을수록 정상범위로 볼 수 있다. 반면, 

문제행동증후군 척도는 119개 항목이 3점 척도로 평가되어 점

수가 낮을수록 문제의 정도가 약함을 나타낸다. 문제행동 증

후군은 다시 내재화와 외현화로 나뉘며, 두 합계점수와 나머

지 여덟 영역을 합하여 전체 점수를 합산한다. 사회능력 척도

는 사회성척도와 학업수행척도의 표준점수인 T점수가 30 이

하이면 문제가 있다고 판단되며, 총 사회능력척도의 T점수가 

33점 이하이면 문제가 있는 것으로 판단할 수 있다. 반면, 문

제행동증후군 척도는 총 문제척도의 T점수 63 이상(90% 이상), 

각 문제증후군의 T점수 70 이상(97% 이상)이 주의 대상이다.

사회성의 측정은 사회기술향상체계-평정척도(Social Skills 

Improvement System-Rating Scales, SSIS-RS)16)를 사용하

여 평가하였다. 사회기술향상체계-평정척도는 Gresham과 

Elliot에 의해 개발된 사회기술평정척도(Social Skills Rat-

ing Scales)의 개정판으로서, 사회기술과 이에 반하는 문제행

동들의 빈도를 기술하는 척도이다. 이는 사회기술을 측정하

는 46문항과, 문제행동을 측정하는 30문항으로 이루어져 있

으며, 각 문항은 ‘결코 그렇지 않다’, ‘때때로 그렇다’, ‘자주 그

렇다’, ‘항상 그렇다’ 중 한 가지로 응답하도록 이루어져 있다. 

3. 자료분석

문화예술교육 프로그램 전후 임상설문지 검사의 변화를 

paired t-test를 이용하여 비교분석하였다. 모든 통계분석에

는 Statistical Package for the Social Sciences(SPSS) 12.0 

(SPSS Inc., Chicago, IL, USA)가 사용되었다. 

결      과

참여자들 간 사회인구학적 특성은 Table 2와 같으며, A 어

Table 1. Summary of art and culture education (Le Point) program

Week Main tasks
1 Experience body movements by using the moving tunnel and 6 motions (pushing, smashing, twisting, knocking,  

  slicing, sliding)

2 Experience body movements by using the hedgehog ball, group interaction by spontaneous body contact,  
  find a relevance between activeness and passiveness (massage each other with balls, rolling each other’s body,  
  contact each other’s backs each other to feel body temperature)

3 Make one’s own creative space and show one’s body performance by using spandex fabric (imagine fabric to be  
  a big blue ocean, imaging oneself as a creature of the ocean)

4 Create neology and create improvised movements which are inspired by the neology
5 Compare body movements using lace and chiffon fabric (toss fabrics, balanced walking while covering face  

  with chiffon fabric)

6 Appreciate art, express one’s own emotion, make drama (express daily emotions of sadness, anger, happiness  
  with body movements, use neutral short word cards indifferent short word card to make a drama,  
  select a word card and express it with motion)

7 Arrange flash card and express it by dance (arrange flash cards which are named with various adjectives on a whim,  
  and express it)

8 Experience the sense of closeness by improvised touching and interaction (sit on the same chair, contact each  
  other closely, exchange numerous eye contact to make an appreciating movements)

9 Be a Picasso (fragment images of what one sees in real world and imagine it with others)

10 Creative dancing and leaving space by mimicking the march of flocking birds (make a big organic body using every  
  single body, experience cooperation)

11 Play images of meaningless world through body movement and vocal sound (imagine an absolutely new world  
  by hearing other’s gibberish)

12 Extension of movement, observe contraction, create a new movement by using latex band (feel one’s own  
  and other’s muscles with the extension and contraction of latex band)

13 Write a story of one’s own external self image, and inner inside image (with no limitations or instructions,  
  just express own image using words)

14 Body percussion with Brazilian musician (one’s body becomes a drum. Rhythm can be made by percussing one’s own  
  and other’s body parts)

15 Compose a small piece of performance by combining previous learning 1
16 Compose a small piece of performance by combining previous learning 2
17 Final recital in the theater
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린이놀이터와 B 주민센터 참여자들 간 유의미한 사회인구학

적 차이는 보이지 않았다. 참여대상자의 평균 지능은 115.38 

(standard deviation 3.22)이었고, 모든 대상자는 정상범주에 

속해 있었다. 

아동청소년행동평가척도(K-CBCL)상 모든 참여자는 정상 

범주에 속했다. 따라서 프로그램 참여자들은 뚜렷한 정서 및 

행동적 문제가 없다고 판단되는 정상아동군을 나타낸다고 

볼 수 있겠다. 그러나 이들의 프로그램 참여 전과 참여 후의 

소검사 항목들의 점수에는 유의미한 차이가 있었다. 문화예

술교육 프로그램 이후 CBCL의 하위영역 중 사회적 미성숙, 

공격성, 내재화 문제, 외현화 문제, 총 문제 하위 척도에서 교

육 전보다 유의미한 향상(T점수 감소)을 보였다(Table 3). 

프로그램 시행 전후의 SSIS-RS를 측정한 결과는 Table 3

과 같다. 프로그램 참여자들의 사회기술향상체계의 사회기

술 영역은 문화예술교육 프로그램 실시 전 130.27점에서, 실

시 후 147.60점으로 증가하였다(p＜.05). 

고      찰

본 연구는 문화예술교육의 효과를 알아보기 위하여 만 7- 

10세의 일반아동을 대상으로 문화예술교육 프로그램을 실

시하고, 프로그램 시행 전과 후의 결과를 비교해 보았다. 주요 

결과를 요약하면 다음과 같다. 첫째, 문화예술교육 프로그램 

참여자들의 행동문제는 프로그램 시행 전후 유의미한 감소

를 보였다. 본 연구에서 시행된 문화예술교육 프로그램인 르

뽀엥 프로그램은 무용 움직임과 음악, 미술, 연극이 결합된 것

으로서, 기존 연구에서도 음악이 가진 요소인 리듬과 멜로디 

요소들이 신체움직임과 결합한 경우, 정서의 질적 함양에 도

움을 줄 수 있다17)고 보고된 바 있다. 본 연구에서 아동행동

체크리스트(CBCL)를 영역별로 분석한 결과, 공격성과 외현

화 문제 및 사회적 미성숙과 내재화 문제 영역, 그리고 총 문

제 영역에서 모두 통계적으로 유의미한 향상을 보였다(p＜ 

.05). 음악치료의 효과성에 대해 기술한 기존 연구들에 따르면, 

음악치료는 자율신경계의 반응을 줄이고, 이완을 유도18,19)한

다고 보고되었다. 또한 뇌의 다양한 부위들을 활성화시켜 스

트레스에 대처하는 뇌의 반응, 예를 들면 불안이나 우울감, 

혹은 통증 감각 등에 긍정적 영향을 미칠 수 있음이4,20,21) 보고 

되었다. 이들 연구의 결과는 본 연구에서 문화예술교육 프로

그램 실시 이후 관찰되는 아동의 공격성 및 외현화 문제 영

역의 감소와, 내재화 문제 영역의 향상을 뒷받침해 준다고 볼 

수 있다. 한편 Sacks22)는 예술치료의 효과성에 대해 언급하면

Table 2. Demographic characteristics of participants

Characteristics Participants (N=15)

Male, N (%) 7 (46.7%)

Age (years), mean (SD) 7.31 (0.95)

Paternal educational level
College degree or above 7 (46.7%)

High school grade or below 8 (53.3%)

Maternal educational level, N (%)

College degree or above 10 (66.7%)

High school grade or below 5 (33.3%)

Family income, N (%)

Low (2 million won or lower) 2 (13.3%)

Middle (2.01–4 million won) 9 (60.0%)

High (4.01 million won or higher) 4 (26.7%)

N : number, SD : standard deviation

Table 3. Comparison of CBCL and SSIS-RS scores before and after the 17-week art and culture education program

Pre-program, mean (SD) Post-program, mean (SD) t p
CBCL

Withdrawn 54.13 (10.27) 56.73 (13.32) -0.92 0.372
Somatic complaints 51.13 (2.03) 50.53 (1.55) 1.46 0.167
Anxious/depressed 53.40 (7.42) 52.33 (5.70) 1.81 0.092
Social problems 52.33 (4.95) 51.27 (4.90) 2.26 0.041
Thought problems 52.67 (5.52) 51.53 (3.18) 0.97 0.348
Attention problems 51.80 (3.57) 52.33 (4.67) -0.58 0.567
Delinquent behavior 50.80 (1.78) 50.20 (0.77) 1.15 0.271
Aggressive behavior 53.60 (5.92) 51.80 (4.50) 2.43 0.029
Internalizing 52.47 (5.22) 51.67 (4.13) 2.17 0.047
Externalizing 53.00 (5.08) 51.07 (3.60) 2.82 0.014
Total problems 52.60 (5.65) 51.60 (4.79) 2.24 0.042

SSIS-RS
Social skills 130.27 (28.58) 147.60 (17.93) -2.23 0.043
Problem behaviors 42.25 (9.53) 44.94 (10.98) -0.94 0.363

CBCL : Child Behavior Checklist, SSIS-RS : Social Skills Improvement System-Rating Scales, SD : standard deviation
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서, 예술치료를 통해 정서적 카타르시스와 자기발견, 자기존

중감과 즐거움을 얻을 수 있다고 보고하였는데, 본 프로그램 

시행 이후 향상된 아동의 사회적 미성숙 및 총 문제 영역은 

이러한 맥락에서 설명할 수 있겠다. 비록 예술치료 후 아동의 

CBCL을 직접적으로 평가한 기존의 연구는 드물지만, Fre-
ilich와 Shechtman10) 및 Greenberg23)가 시행한 연구에서도, 

문화예술교육에 참여하는 아동은 카타르시스를 통해 기존에 

억압된 감정들을 표면화하고, 정서고찰에 대한 기회를 가짐

으로 인해 개인의 변화를 일으킬 수 있으며, 이러한 변화들이 

아동의 CBCL상의 변화를 일으킬 수 있다고 보고하였다. 그

러나 기존 연구의 경우 학습장애아 및 질환이 있는 아동을 대

상으로 한 것으로서, 임상 상황 내에서 치료의 일환으로 시행

된 것이었다. 본 연구를 통해, 일반 아동에게 교육의 일환으

로 사용된 문화예술교육 프로그램에 있어서도 유사한 결론

이 재현되었다는 것은 분명 의의가 있다고 하겠다. 

둘째, 문화예술 프로그램 참여자들의 사회성은 프로그램 

시행 전후 유의미한 향상을 보였다. 프로그램 참여자들의 사

회기술향상체계의 사회기술영역은, 프로그램 시행 전후 유의

미한 변화가 있었다. 사회기술이란 대인관계를 보다 긍정적

으로 이끌어갈 수 있게 하는, 사회적으로 용인된 행동의 습득

을 의미하는 것24)으로서, 학업 및 또래관계를 성공적으로 이

루어내기 위한 필수적 요건25)이다. 기존연구10)에서도, 문화예

술교육을 통해 또래 및 교사와의 상호작용의 기회가 증대됨

으로 인해 문제행동에 대한 통찰력이 증가할 수 있다는 결론

이 도출되었지만, 본 연구에서는 기존 연구에서 이용된 CBCL 

뿐만이 아니라, 사회기술향상체계-평정척도를 함께 사용함

으로써, 일반 아동에게 문화예술교육을 시행한 이후 사회기

술영역의 향상이 도출되었음을 보다 구체적으로 드러낼 수 

있었다. 

비록 대조군의 부재로 인해 위약 효과를 배제할 수 없다는 

한계점이 있지만, 본 연구결과는 아동의 행동문제 감소 및 

사회성을 개선시키는 데 문화예술교육이 일조할 가능성을 시

사하며, 이는 아동정신건강영역에 있어 여러 의의가 있다. 첫

째, 아동들이 흔히 경험하는 정서적 어려움은 사회관계에서

의 어려움25)이며, 따라서 문화예술교육을 통해 행동문제 및 

사회성이 개선되는 경우 아동의 정서적 어려움의 개선에도 도

움을 줄 수 있을 것이다. 둘째, 기존의 여러 보고26-28)들을 통

해 사회기술과 학업적 성취, 발달학적 증진, 자조기술, 문제해

결능력 등이 서로 연관되어 있음이 밝혀졌고, 더욱 구체적으

로는 아동기의 사회기술이 이후의 성공적인 학업성취능력을 

예측할 수 있는 지표가 될 수 있다고도 하였다. 특히 아동기

의 사회기술능력은 성인기까지 이어진다고 보고된 바, 일반 

아동에게 문화예술교육을 시행함으로써 얻을 수 있는 잠재

적 이익은 매우 크다 할 수 있다.

본 연구는 일반 아동을 대상으로 교육의 일환으로 시행될 

수 있는 문화예술프로그램의 효과성을 신뢰도 있는 검사도구

를 통해 검증한 자료로서 중요한 의의를 가지지만, 다음과 같

은 한계점을 가진다. 첫째, 본 연구에서는 대조군이 없어, 임

상척도의 향상에 있어서 위약효과를 배제할 수 없다. 또한 척

도의 향상이 문화예술교육시행 때문인지 아동의 정상적인 발

달과정 때문인지 확인할 수 없다. 둘째, 아동청소년기는 뇌발

달과 변화가 급격히 일어나는 시기로, 어느 한 시점의 관찰만

으로 문화예술교육의 효과를 평가하는 데 한계가 있다. 문화

예술교육으로 인한 변화가 발현되는 시기에는 개인차가 있을 

수 있으며, 초래된 변화가 지속되는지 확인하기 위해서 보다 

긴 기간의 종단연구가 필요하다. 셋째, 본 연구는 편의 표집을 

통해 참여자를 확보하였고, 참여자 수도 제한적이다. 추후 

더 많은 수의 다양한 참여자를 대상으로 연구를 수행하고 결

과를 공고히 할 필요가 있다. 마지막으로, 문화예술교육과 정

서적 변화의 관계가 성별, 연령, 가정환경, 학생의 참여도 등

에 따라 어떻게 차이가 나는지, 다양한 관련 변인들과의 관

계에서 연구될 필요가 있다. 본 연구에서는 적은 수의 표본으

로 인해 하위 집단별 분석을 시행하지는 못하였다. 

결      론 

문화예술교육의 효과에 대한 논의는 다각적으로 이루어져

왔으나, 대부분의 평가가 학습자 자기 기입식 설문지나 강사

의 관찰기록, 외부자의 참관 등에 근거를 두고 있어, 이의 교

육적 효과를 논의하는 데 한계가 있었다. 본 연구를 통해 국

내 일반 아동에 있어 교육의 일환으로서 시행된 문화예술 프

로그램이 아동의 정서와 행동문제 및 사회성에 긍정적 영향을 

미치는 것을 객관화된 자료를 통해 확인할 수 있었다. 본 연

구결과는 비록 예비적이지만, 아동의 정서 및 사회성 함양을 

위해 문화예술교육을 널리 보급하고, 학제운영 등에 도입할 

필요성을 시사한다. 본 연구결과를 공고히 하기 위해서는 대

조군을 사용한 보다 큰 표본의 장기 종단연구가 필요하겠다. 

중심 단어：문화예술교육 ·소아청소년·행동.
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