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  약 본 연구는 단어 자발화 평가를 통해 학령 아동의 말소리 산출 특성과 평가 련 양상을 살펴보고자 하 다.

이를 해 3-5세일반아동 72명(연령별 각각 24명)을 상으로아동용발음검사(APAC)를 실시하고, 연령과성별에따른자

음정확도와명료도의차이, 자음정확도와명료도간상 계, 자음 치 조음방법에따른말소리오류패턴을분석하

다. 연구 결과, 자음정확도와명료도는연령에따라증가하 으나성별에따른차이는없었고, 상 계는 5세집단에서통

계 으로 유의했으며, 말소리 오류 패턴 한 두 평가에서 다르게 나타났다. 본 연구 결과는 아동의 말소리 산출이 언어

단 에 따라다르게나타나기에, 이들의 말소리능력을 히 악하려면단어뿐아니라자발화 평가가 병행되어야함을

보여주었다. 이는 단어에 한 자음정확도만으로 언어장애 등 을 정하는 재 기 에 한 재검토와 추가 인 연구가

필요함을 시사한다.

주제어 : 융합 분석, 자음정확도, 명료도, 말소리, 말소리 오류, 자발화

Abstract This study was to investigate the speech sound production characteristics and evaluation aspects of 

preschool children through word test and connected speech test. For this, the authors conducted Assessment of 

Phonology and Articulation for Children(APAC) to 72 normal children(24 three-, four-, and five-year-olds each) and 

analyzed difference in percent of correct consonant(PCC) and intelligibility according to age and sex, correlation 

between PCC and intelligibility, and speech sound error patterns. PCC and intelligibility increased with age but there 

was no difference according to sex. The correlation was statistically significant in 5-year-old group. Speech sound 

error patterns were different in the two tests. This study showed that children’s speech sound production varied 

according to language unit. Therefore, both types of tests should be done to grasp their speech sound production 

ability properly. This suggests that current standard to identify language impairment only by PCC of word level 

requires review and further studies. 
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1. 론

명료한말산출은사회구성원으로서자신의메시지를

효과 으로 달하기 한 제조건이다. 인간은출생과

더불어옹알이시작을필두로모국어음운체계를꾸 하

면서도 역동 으로 내재화한다. 생후 2년을 후로간단

한 단어들을 나열하다가 좀 더 복잡하고 긴 문장수 으

로 언어발달이 진행되면, 아동의 말소리 산출 능력 한

격히 발달하게 된다.

Saltzman(1986)의 역동 모델에서는 인간의 조음과정

을뇌에서정한 목표치에 맞게각 구조들이 한운동

궤 으로정확하게 응하는탄력 인속성을지닌과정

으로정의하고있다[1]. 조음발달과 련해이모델을따

르면, 기 아동기는 각각의 조음기가 성장하면서 응

의 시기와 그 정도가 시시각각 탄력 으로 변화하는 시

기라고 볼 수 있다.

조음, 즉 말소리 산출의 정확도를 측정하는 개념에는

여러 가지가 있는데, 그 하나인 말 명료도(speech

intelligibility)는 ‘화자가말하고자하는메시지를청자가

확실히 인식한정도’ 는 ‘화자의메시지를청자가이해

한 정도’로 정의한다[2-6]. 부모 보고에 의하면, 어린 아

동은 2세까지는 약 50% 수 으로, 3세까지는약 70% 수

으로명료도가 격히발달한다고한다[3,7]. 이러한명

료도를 평가할 수 있는 방법에는 주 인 평정척도로

평가하는방법, 체 발화 청자가이해한명료한음

이나 어 수를 계산하는 방법, 개별 청자의 호감도를 반

한말용인도를평가하는방법등이있다[8, 9]. 그 에

서말명료도에 한평정 척도평가와양 계산방법을

비교한외국연구에서는두방법간의상 계가낮다고

보고된 바 있다[10].

명료도와 다른 한 축으로 말소리의 정확도를 평가

하는 지표들이 있다. 산출된 단어의 복잡성을 평가에 반

하는평균음운길이(Phonologcal Mean Lenth of Utterance,

PMLU), 체 단어 정확히 발음된 단어의 비율을 구

하는단어단 정확률(Proportion of Whole-word Correctness,

PWC), 성인의 기 표상을 기 으로 아동의 산출양상을

비율로 나타내는 단어단 근 률(Proportion of Whole

-word Proximity PWP), 왜곡된 말소리는 평가에 반

하지 않는 개정된 자음정확도(Revised-Percentage of

Consonant Correct-ness) 등을 그 로 들 수 있다

[11-13]. 이들 지표 에서말소리에문제가있는아동의

말소리산출정확도를평가하는방법으로가장 리사용

되는지표는자음정확도(Percentage of consonants correctness,

PCC)이다[14].

재 언어치료 장에서 아동의 말소리 평가는 주로

단어를 심으로 한 자음정확도 측정에 치 되어 있다.

단어수 의자음정확도가말소리문제로인한언어장애

등 정의 기 이 되면서 이러한 상을 강화시킨 측

면이 있다. 그러나 단어 수 에서 이루어진 평가 결과와

실제 화에서아동이자발 으로산출한말소리정확도

에는차이가있는것으로알려지면서[15], 어 을 비롯해

좀더긴언어단 로산출된자발화평가의 요성과효

율성이강조되었다[16, 17]. 자발화는다양한맥락을제공

한다[18]. 따라서 자발화 평가는 단어 수 에서 측정할

수 없는말소리산출 특성과오류패턴을 악하여 실제

인 재 련 정보를 얻을 수 있는 장 이 있다.

아동의 말소리 발달 양상을 살펴본 국내 연구들에 의

하면, 자음 치 측면에서는 음 상 치로 분석했을

때, 유음을제외한자음들은 성에서먼 습득된후종

성으로 습득이 진행된다. 유음은 반 로 종성에서 먼

습득되고나 에 성이습득되는경향을보인다[19]. 조

음 방법 측면에서는 비음과 열음이 가장 먼 발달

하는반면, 찰음, 유음과마찰음등은상 으로늦게

발달한다[20,21].

개별 음소를 바르게 조음한 아동들의 비율을 근간으

로 Kim(1996)은 95-100%를 완 습득단계, 75-94%를

숙달단계, 50-74%를 습단계, 25-49%를 출 단계로

말소리 발달 단계를 구분하 다. 그녀에 의하면, 아동은

3-5세에 /ㅂ/ 계열 음소들과 /ㄷ/ 계열 음소들을, 5-6세

에 /ㄱ/ 계열 음소들을 완 히 습득한다. /ㅈ/ 계열 음소

들은 4-5세가 되어야 완 히 습득되며, 모든 음소 가

장 늦게 발달하는 /ㅅ/ 계열은 6-7세에 이르러서야 완

습득 단계에 도달하게 된다[22]. 따라서 만 3세에서 5세

는 부분의 자음들이 숙달단계에서 완 습득단계로

어들고아동에따라서는어려운 찰음이나마찰음역시

치열하게 발달되어가는 요한 시기라고 볼 수 있다. 말

소리의 문제로 평가와 재에 의뢰되는 많은 아동들이

언어발달 측면에서 이연령 에속하기에 이시기 아

동들의말소리산출양상을살펴보는것은특히 요하다.

지 까지 이루어진 말소리 산출에 한 국내 연구들

을 종합해 보면, 3-5세 아동은 완성되지 않은 말소리 산

출능력을지닐뿐아니라많은변동을보이는시기에있

다. 한 격한 언어발달이 동시에 진행되기 때문에 다
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양한 문장길이와 복잡성에서도 큰 변화를 보인다. 따라

서 단어 수 에서의 말소리 산출 정확도가 문장 수 에

서의 말소리 산출 정확도와 일치한다고 보기 어렵다. 뿐

만아니라조음기의발달과 변화로 인해문장 수 의 자

발화에서는 응을통한동시조음상황이단어수 과는

다르게 진행될 수 있다.

이에본연구에서는 3-5세 학령 아동의말소리산출

특성이단어평가와자발화평가에서다르게나타나는지

를 살펴보기 해 연령과 성별에 따른 자음정확도와 명

료도의 차이를 분석했으며, 두 평가에서 측정된 자음정

확도와 명료도가 상 이 있는지를 살펴보고, 그에 따른

오류패턴을분석하여아동의말소리평가와 재를 한

임상 기 정보를 얻고자 하 다.

2. 연  방법

2.1 연  상

본 연구는 서울시에 거주하는 일반 아동 72명(3세 24

명, 4세 24명, 5세 24명)을 상으로하 다. 남녀성비는

각각 12명씩 1 : 1로 통제하 다. 상 아동은 모두 어린

이집 소속으로 주 양육자와 교사에 의해 발달상의 문제

가 없는 것으로 보고되었고, 수용ㆍ표 어휘력 검사

(Receptive & Expressive Vocabulary Test, REVT, [23])

결과 평균 이상 수 에 속하며, 발달장애나 언어장애

기타 기질 장애가 없는 아동으로 선정하 다. 상 아

동에 한 기 정보는 Table 1과 같다.

3 years
(n = 24)

4 years
(n = 24)

5 years
(n = 24)

Age (month) 42.5 55.5 66

REVT - E 43.0(6.70) 57.9(6.83) 65.45(6.84)

REVT - R 39.6(4.98) 50.88(8.02) 65.21(10.39)

Values are presented as mean(SD).
REVT-E = Receptive Expressive Vocabulary Test - Expressive
score ; REVT-R = Receptive Expressive Vocabulary Test -
Receptive score

Table 1. Information of subjects 

2.2 연  도  및 연  절차

아동의 말소리를 평가하기 해 아동용 발음평가

(Assessment of Phonology and Articulation for

Children: APAC [24])의 단어 검사와 화 검사를 실시

하 다. APAC 단어 검사는 아동에게 단어 그림을 보여

주고 그 단어의 이름이 무엇인지를 말하게 했으며,

히 답을하지못한경우단서를제공하여단어산출을유

도하 다. APAC 화 검사는 자발 인 연속발화로 ‘

사람’, ‘바닷가’, ‘컴퓨터게임’, ‘치과병원’의네가지그림

을보여주고아동의경험을자유롭게이야기하도록하

다. 경험이 없는 아동에게는 그림을 보고 설명하도록 유

도하 다. 아동의 모든 반응은 이후 분석을 해

SAMSUNG-Galaxy S7 edge로 녹음한 후 사하 다.

2.3 료 

수집된자료는세가지종속변수, 즉자음정확도, 명료

도 말소리 오류로 분석되었으며, 구체 인 차는 다

음과같다. 먼 , 녹음된아동의단어말소리를모두 사

한후, 목표음소에정반응을한경우 각각 1 씩을부여

하 다. 이어서 체목표음소의수를분모로하고정반

응한음소의수를분자로하여자음정확도를산출하 다.

다음으로, 녹음된 아동의 연속 발화 말소리를 모두 사

하 다. ‘ /아니오’와 같은 단답형과 습 인 간투사,

반복 인말을제외하고, 각 아동의 체발화 에서발

화길이가 평균낱말길이와 가장 가까운 문장을 2개씩 선

정하여 총 8문장을 분석 상으로 하 다. 목표 음 은 1

씩으로 계산했고, 체 음 에 해 청자가 이해한 음

의비율로명료도를산출하 다. 마지막으로, APAC에

근거하여자음 치와조음방법에따른오류비율을산출

하여 연령별로 말소리 산출 오류의 패턴을 분석하 다.

2.4 료처리

3-5세 아동의연령과성별에따른단어평가의자음정

확도와 자발화 평가의 명료도 차이를 알아보기 해 일

원분산분석(One-way ANOVA)과 t검정을 실시하고

Scheffé 사후 검정을 수행하 다. 단어 평가의 자음정확

도와 자발화 평가의 명료도 간 상 계는 피어슨의 상

계수(Pearson’s r)를 산출하여 분석하 다. 모든 통계

처리는 SPSS 23.0을 사용하여 진행하 다.

2.5 신뢰도

연구자외에 3년이상임상경력이있는석사과정이상

의 언어치료사 두 명이 신뢰도 평가에 참여하 다. 신뢰

도평가는 체 상자 72명의 20% 데이터를듣고그결
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과에 해 세 명이 일치하는 정도를 구하 고, 그 결과

단어평가의평가자간일치도는 100%, 자발화평가의평

가자간 일치도는 99.2%로 나타났다.

3. 연  결과 

3.1 3-5  반 아동  말 리 산출 특

3.1.1 단어 평가에  나타난 정확도

3-5세 일반아동의단어 평가에서나타난자음정확도

의차이를알아보기 하여 연령 성별로 나 어결과

를산출했으며, 그에 한기술통계자료는 Table 2에 제

시하 다.

Classification
PCC

M1 SD

3 years

M (n = 12) 95.35 3.17

F (n = 12) 96.42 1.65

subtotal 95.88 2.53

4 years

M (n = 12) 97.26 1.97

F (n = 12) 97.97 1.78

subtotal 97.62 1.87

5 years

M (n = 12) 98.46 2.38

F (n = 12) 98.81 1.91

subtotal 98.63 2.12

Sum
M (n = 36) 97.02 2.80

F (n = 36) 97.73 2.00

Total 72 97.37 2.40

M1=mean; M=male; F= female; PCC=Percentage of correct consonant

Table 2. Descriptive statistics on PCC of word test 

by age and sex

먼 , 연령에 따른 단어 평가의 자음정확도를 살펴보

면, 3세 평균은 95.88 %, 4세 평균은 97.62 %, 그리고 5세

평균은 98.63 %로 나타났다. 이러한집단간평균이통계

으로유의한차이가있는지를살펴보기 해분산분석

을 실시한 결과 Tabe 3에서볼 수 있는 바와 같이, 자음

정확도에 한 연령 집단 간 차이는 통계 으로 유의하

다(F(2, 69) = 9.61 7, p < .001). 사후 검정 결과, 자음정

확도에서 3세아동집단은 4, 5세 아동집단과유의한차

이가 있었다(p< .001).

연령 집단별로 성별에 따른 자음정확도의 차이를 알

아보기 해 t 검정을 실시한 결과, 3세 아동 집단(t =

-1.031, p> .05), 4세 아동 집단 (t = - .934, p> .05), 5세

아동집단 (t = - .396, p> .05) 모두에서 성별에따른 자

음정확도의 차이는 통계 으로 유의하지 않았다.

Source SS df MS F

Age 92.804 2 46.402 9.617***

Error 332. 940 69 4.825

***p < .001

Table 3. One-way ANOVA on PCC of word test by 

age

요약하면, 단어평가에서나타난자음정확도는연령이

증가할수록 높았고, 남녀 성별에 따른 차이는 없었다.

3.1.2 발화 평가에  나타난 료도 

3-5세 일반 아동의자발화평가에서나타난 명료도의

차이를 알아보기 하여 연령 성별로 나 어 결과를

산출했으며, 그에 한기술통계자료는 Table 4에 제시

하 다.

Classification
Intelligibility

M1 SD

3 years

M(n = 12) 97.85 1.23

F (n = 12) 98.01 2.07

subtotal 97.93 1.67

4 years

M(n = 12) 99.35 .86

F (n = 12) 98.77 1.67

subtotal 99.06 1.33

5 years

M(n = 12) 99.65 .53

F (n = 12) 99.90 .33

subtotal 99.78 .45

Sum
M(n = 36) 98.95 1.20

F (n = 36) 98.90 1.70

Total 72 98.93 1.45

M1=mean; M=male; F= female; PCC=Percentage of correct consonant

Table 4. Descriptive statistics on intelligibility of 

connected speech samples analysis by 

age and sex

먼 , 연령에 따른 명료도를 살펴보면, 3세 평균은

97.93%, 4세 평균은 99.06 %, 5세평균은 99.78 %이었다.

집단간평균에 한분산분석수행결과는 Table 5와같

다. Table 5에서볼수있는바와같이, 명료도에 한집

단 간 차이는 통계 으로 유의하 다(F(2, 69) = 13.093, p

< .001). 사후검정결과, 명료도에서 3세아동집단은 4,

5세 아동 집단과 유의한 차이가 있었다(p< .001).
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Source SS df MS F

Age 41.731 2 20.865 13.090***

Error 109.985 69 1.594

***p < .001

Table 5. One-way ANOVA on intelligibility of connected

speech samples analysis by age

연령 집단별로 명료도에 한 성별 차이를 알아보기

해 t검정을 실시한 결과, 3세 아동 집단(t = -.233, p>

.05), 4세 아동 집단(t = 1.055, p > .05), 5세 아동 집단(t

=–1.364, p> .05) 모두에서성별에따른명료도차이는

통계 으로 유의하지 않았다.

요약하면, 자발화 평가에서 나타난 명료도는 연령이

증가할수록 높았고, 남녀 성별에 따른 차이는 없었다.

3.2 연령에 따  단어 평가  정확도  발

화 평가  료도 간 상 계

연령에 따른 단어 평가의 자음정확도와 자발화 평가

의 명료도가 서로 계가 있는지를 악하기 해 상

분석(Correlation Analysis)을 실시한결과, 3세 아동(r =

.384, p> .05) 집단과 4세 아동(r = .079, p> .05) 집단에

서는통계 으로유의한상 계가없는것으로나타난

반면, 5세 아동집단에서는유의한상 계가있는것으

로 나타났다(r = .501, p< .05).

3.3 3-5  반 아동  말 리  

3.3.1 단어 평가 및 발화 평가에  나타난  

치별 말 리  

3-5세 아동의단어평가와자발화평가에서나타난자

음 치별말소리산출 오류를분석한결과 두평가에서

오류패턴이다르게나타났다. 즉, 단어평가에서는어두

성오류 46.13%, 어 성오류 44.59%, 어 종성오

류 8.42%, 어말종성오류 0.76% 순으로말소리산출 오

류가 많은반면, 자발화평가에서는어 성 오류 66.34

%, 어두 성오류 15.88%, 어 종성오류 13.16%, 어말

종성 오류 4.52% 순으로 말소리 산출 오류가 빈번하

다. Fig. 1

Fig. 1. Error pattern by consonant position 

3-5세 아동의단어평가에서나타난조음방법별말소

리 산출 오류 패턴을 살펴보면, 마찰음 오류 77.67%, 유

음 오류 12.28%, 비음 오류 6.12%, 열음 오류 3.07%,

찰음 오류 0.76%로 마찰음과 유음의 오류가 체 오

류 89.9 5%를 차지하 다. 반면에, 자발화평가에서는

마찰음 오류 42.15%, 유음 오류 24.62%, 열음 오류

16.1%, 비음 오류 9.46%, 찰음 오류 7.57%로 단어평

가에서와 달리 열음과 찰음, 비음 오류가 더 빈번하

다. Fig. 2

Fig. 2. Error pattern by manner of articulation

3-5세 아동의 주요 말소리 산출 오류를 자음 치

조음방법에 따라 요약하면, 단어 평가에서는 어두 성

마찰음오류> 어 성마찰음 오류> 어 성유음오

류 순으로 말소리 산출 오류가 빈번하 으며, 자발화 평
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가에서는어 성마찰음오류> 어 성유음오류>

어두 성 마찰음 오류 순으로 말소리 산출 오류가 빈번

하 다.

4. 논  및 결론 

본 연구에서는 학령 아동의 말소리 평가 재를

한 실제 인 정보를 얻고자 하 다. 이를 해 3-5세

일반 아동을 상으로 낱말 수 과 자발화 수 의 말소

리를 수집하여 자음정확도와 명료도를 산출하고 개별

인 오류 패턴을 분석하여 살펴보았다. 연구 결과를 심

으로 논의를 진행하면 다음과 같다.

첫째, 단어 평가에서 나타난 아동의 자음정확도와 자

발화 평가에서 나타난아동의말명료도는연령에 따라

차이가있었으며성별에따른차이는없었다. 두 평가모

두에서 3세 아동에 비해 4세 아동이, 4세 아동에 비해 5

세 아동이 더 높은 자음정확도를 보 는데 이는 Kim &

Pae(2005)와 Watson & Scukanec(1997b)가 자음정확도

는 아동의 연령이 증가할수록 함께 증가한다고 주장한

결과와 일치한다[20,25]. 아동의 말 명료도 한 두 평가

에서 3세아동보다 4세아동이, 4세 아동보다 5세아동이

더 높았는데 이는 Flipsen(2006b)이 3세∼8세 아동들은

연령이 증가할수록 차 으로 명료도가 높아진다고 주

장한 것과 일치하는 결과이다[26]. 반면에 두 검사에서

나타난자음정확도와말명료도는모든연령 에서성별

에따른차이가나타나지않았다. 이는남자아동과여자

아동의 언어발달을 종단 으로 연구한 Bornstein, Hahn

& Haynes(2004)와는다른결과이다[27]. 결국 학령 아

동의 말소리발달은성별보다연령의 향이 더크게 작

용한다고 할 수 있겠다.

둘째, 단어 평가에서 나타난 아동의 자음정확도와 자

발화 평가에서 나타난 아동의 명료도 간 계는 연령에

따라 차이가 있었다. 즉, 3세 아동 집단과 4세 아동집단

에서는두종속변수간상 계가통계 으로유의하지

않았으나, 5세아동집단에서는두종속변수간상 계

가 통계 으로 유의하 다. 이러한 결과는 단어 수 에

서 평가한 아동의 자음정확도로 아동의 자발 인 말 명

료도를 가늠할 수 있는 시기는 만 5세 이상이어야 함을

시사한다. 이는 기능 조음장애아동과 4-6세 일반 아동

을비교연구한Yun & Lee(1998)의 일반아동연구부분

과 일치하는 결과이다[28]. 연령 증가에 따른 조음기

(articulators)의 성숙과음소발달 수 이말소리 산출정

확도에 향을 주는 것으로 악된다. 따라서 5세 이

학령 아동들의 말소리 산출 능력을 정확히 악하기

해서는 단어 수 의 자음정확도와 자발 으로 산출된

연속 발화의 명료도를 함께 평가해야 할 것으로 단된

다. 이는 재언어장애등 심사시자음정확도만을배

타 으로사용하고있는상황에서시사해주는바가크다

고 할 수 있겠다.

셋째, 3-5세 아동의 단어 평가와 자발화 평가에서 나

타난말소리오류패턴을살펴본결과, 두 평가모두에서

아동의연령이증가할수록 체 으로말소리오류는감

소했으나, 자음 치와조음방법에따른말소리산출오

류의 빈도는 다르게 나타났다[29]. 즉, 아동은 단어 평가

에서는 어두 성 마찰음 >어 성 마찰음 >어 성

유음 순으로 말소리 오류를 보인 반면, 자발화 평가에서

는 어 성 마찰음 > 어 성 유음 >어두 성 마찰

음 순으로 오류를 보 다. 연령에 따른 표 인 말소리

오류 유형을 살펴보면, 단어평가에서 3세 아동은 시소

->[띠소], 싸워요->[따워요], 사탕->[타탕] 등의 열음

화를보 고, 4세와 5세 아동은시소->[θl소], 싸워요->

[θㅏ워요], 사탕->[θㅏ탕] 등의 치간음화를 보 다. 자

발화 평가에서는 3세, 4세, 5세 아동 모두 했어요->[해θ

ㅓ요], 봤어요->[가 θㅓ요], 있어요->[이θㅓ요]와 같

이서술어부분의어 성마찰음에서치간음화오류를

주로 보 다. 3-5세 아동은 두 평가 모두에서 마찰음 오

류를 가장 많이 나타냈는데, 이는 늦게 습득되는 마찰음

의 향이연속발화에서도두드러진다는기존의연구결

과를 뒷받침한다[30]. 한 설측음과 탄설음으로 변이음

을지닌유음의경우, 두가지형태 산출상더어려운

탄설음이 연속된 발화에서 더 많은 오류로 나타남을 확

인하 다. 이러한 결과는 말소리 오류 재를 한 측면

에서 특히 요하다. 왜냐하면, 단어 수 의 평가만으로

는 개별 아동의 말소리 오류를 재하기 한 실제 인

정보를충분히얻을수없기에, 자발 인연속발화샘

에 한 분석이 반드시 필요함을 시사해주기 때문이다.

본 연구는 단어 평가의 자음정확도와 자발화 평가의

명료도를 분석하여 제시하 다. 본 연구 결과를 일반화

하기 해서는 좀 더 다양한 연령 의 다수의 일반아동

과 다양한 말소리장애아동 집단을 상으로 자음정확도

가일상 인의사소통상황에서의말명료도를충분히
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표할수있는지를 검할필요가있다. 한 아동의말소

리발달에 향을미치는다양한언어 요인, 즉 발화의

수, 발화의길이, 어휘다양도(TTR) 등을고려한후속연

구가요구된다. 마지막으로, 단어수 에서의자음정확도

만으로 말소리 문제로 인한 언어장애를 정하는 기

에 한 재검토와 련 연구가 진행되어야 할 것이다.
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