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Abstract

Association of Breakfast, Eating Frequency, and Energy Intake with Health-related 
Quality of Life According to Sasang Constitution: in Korean General Population

Kyoungsik Jeong․Siwoo Lee․Jieun Kim․Younghwa Baek*

Division of Future Medicine, Department of Korea Institution of Oriental Medicine

Background
According to the Sasang constitutional medicine, eating habits according to the characteristics of Sasang Constitution 

(SC) types affect management of chronic diseases and health conditions. The aim of this study is to identify the association 

between eating habits, such as breakfast, eating frequency, and energy intake, according to SC, and quality of life.

Method
This study is a cross-sectional study of people aged 33 to 55 years, sampled by stratification based on population distribution.

The SC types were classified into Taeeumin (TE), Soeumin (SE), and Soyangin (SY) using a structured questionnaire (KS-15).

Items examined regarding eating habits were whether the subjects had breakfast; the frequency of eating such as breakfast,

lunch, dinner, and after-dinner snacks; and energy intake surveyed using a food frequency questionnaire. As for quality 

of life, SF-12, which is widely used worldwide to assess health conditions, was utilized. A regression analysis was conducted

on the relations between eating habits according to SC and quality of life.

Results
The SC distribution of the 3,895 subjects was 47% for TE, 22% for SE, and 31% for SY. The scores indicating quality 

of life differed for TE and SY depending on whether they ate breakfast and eating frequency groups, and those of SE varied 

depending on levels of energy intake. A regression analysis having adjusted all covariates demonstrated for TE a positive 

relation between the eating frequency of three times per day or more (compared to 1.5 to 3 meals per day) and quality 

of life (B=1.365, p<0.001). For SE, there was a negative association between low energy intake (compared to adequate 

energy intake) and quality of life (B=-1.642, p=0.004). Meanwhile, no relation was found between eating habits and quality

of life for SY.

Conclusion
This study identified the association between eating habits according to SC types and quality of life. For TE, it was found

to be important to eat evenly dispersed adequate amounts as opposed to overeating or binging at once. For SE, adequate 

energy intake affected good quality of life. This study suggests that eating habits based on SC improve quality of life, 

and health management customized for each constitution should be performed in the future through proper eating habits.
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Ⅰ. 緖論

사상체질의학은 개인의 신체적, 심리적, 생리적 특

성의 차이를 고려하여 사람을 태음인, 소음인, 소양인, 

태양인의 네 가지 체질로 진단하는 한국 고유의 맞춤

전통의학이다1. 체질은 임상적, 유전적 근거로 질병 

감수성의 차이가 있어2-4, 체질 특성을 고려한 건강 관

리와 예방이 필요하다5. 식습관은 고혈압, 당뇨 등 심

혈관질환의 예방을 위한 수정 가능한 생활습관 요인

으로, 좋은 식습관의 이행은 만성질환의 위험을 잠재

적으로 완화하거나 예방할 수 있다6. 경제 발전과 생활

수준의 향상으로 식습관 행태는 변화하고 있다. 2019

년 우리나라 성인의 아침식사 결식률은 남자 32.2%, 

여자 30.1%로 국민건강종합증진계획 목표인 18.3%

보다 높은 수준이며 2009년 조사 이후 꾸준히 증가하

고 있다7. 전통적으로 아침, 점심, 저녁 세끼를 모두 

먹는 비율도 감소하는 있는데, 미국의 경우 지난 40년

간 세끼를 모두 먹는 비율이 70%에서 60% 수준으로 

감소하였다8. 또한, 곡물과 김치 등의 전통식품 위주에

서 육류 소비의 증가로 에너지 섭취량도 꾸준히 증가

하고 있으며, 우리나라의 평균 에너지 섭취량은 남자

는 2,489kcal로 1998년에 비해 약 13% 증가된 반면 

여자는 1,790kcal로 과거와 비슷한 수준이었다9. 식사 

빈도, 아침식사 결식, 에너지 섭취량 등의 식습관 행태

는 비만, 대사증후군의 유병의 증가10나 삶의 질의 저

하와 관련이 있다11. 사상체질과 식습관에 대한 연구

는 체질별 식습관의 차이를 비교하고, 건강상태와의 

관련성에 대한 연구가 진행되었으며, 최근 20년간 발

간된 11편의 체질과 식습관 연구들에서 식사 속도와 

식사량이 다빈도 변수로 활용되었고, 식사규칙성, 아

침식사, 편식도 포함되었다12. 따라서, 본 연구는 30-50

대의 대규모 일반인을 대상으로 체질에 따른 아침식

사, 식사 빈도, 에너지섭취량을 중심으로 식습관 행태

를 살펴보고, 식습관 행태와 삶의 질과의 연관성을 

살펴보고자 한다.

Ⅱ. 硏究方法

1. 연구대상자

본 연구는 한국한의학연구원 한의임상정보은행 

(Korean medicine Data Center, KDC) 의 대전시민 건강

코호트 (Korean Medicine Daejeon Citizen Cohort study, 

KDCC) 자료를 활용하였다. KDCC는 선행연구에서 자

세히 설명되었으며13, 만 30세에서 55세 사이의 대전

에 거주하는 지역주민을 대상으로 진행 중인 전향적 

코호트 연구로 2017년에서 2019년 사이에 기반조사

를 완료하고, 현재 추적조사를 진행 중이다. 대상자 

선정 과정에서 암(악성종양)과 심혈관계 질환자(심

근경색, 협심증, 뇌졸중/중풍)는 제외되었다. 본 연구

는 설문조사를 진행 한 대상자 중 결측 자료를

(n=168) 제외하고, 최종적으로 3,895명의 자료를 분

석하였다.

2. 체질진단

체질진단은 사상체질진단설문지(Korea Sasang Con- 

stitutional Diagnostic Questionnaire, KS-15)를 이용하였

다. KS-15는 연령별 가중치를 적용한 체형(BMI) 1문

항, 성격 6문항, 소증(소화, 식욕, 땀, 대소변, 추위/더위 

민감도, 음수) 8문항 등 총 15문항으로 구성되어 있다. 

체질별 가중치 합을 계산하여 태음인, 소음인, 소양인 

점수의 체질별 점수를 도출하여, 가장 높은 점수가 

해당 체질로 판별된다. KS-15는 한의사의 체질진단과 

타당도를 비교한 결과 약 60%의 진단 일치율을 보여, 

중등도 이상의 타당도를 보였다14.

3. 식습관 행태

식습관 행태는 식사 빈도, 아침식사 유무, 에너지

섭취량을 조사하였다. 식사 빈도는 최근 1년 동안의 

1주일 식사 횟수에 대해 설문조사 하였으며, 아침식

사, 점심식사, 저녁식사 및 간식 횟수에 대해 4개 문

항을 조사하였다. 상세 질문은 “지난 1년동안 아침식
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사를 1주일에 몇 회 하셨습니까?”와 같이 아침, 점심, 

저녁식사의 횟수와 “지난 1년동안 저녁식사 후나 취

침 전에 간식은 자주 드십니까?”이며, 각 문항은 주 

6-7회, 주 4-5회, 주 2-3회, 거의 안 한다(주 0-1회)로 

응답하였다. 본 연구는 선행연구를 분석 방법을 참고

로15, 하루 식사 횟수를 계산하였다. 하루 식사 횟수

는 각 문항 응답 값을 중간 값으로(예, 주 4-5회은 

4.5회로 계산) 변환하여, 아침, 점심, 저녁 및 간식 

섭취 빈도를 모두 합하여 일주일 평균 하루 식사 횟

수를 계산하였다. 식사 빈도는 하루 식사 횟수를 기

준으로 1.5회 이하, 1.5-3회, 3회 이상 세 그룹으로 

분류하였다.

아침식사는 식사 빈도에서 사용된 아침 식사에 관

한 문항을 활용하였으며, 주 4회 이상(주 6-7회, 주 

4-5회)에 응답한 대상자들을 아침식사를 먹는 그룹, 

주 3회 이하(주 2-3회, 거의 안 한다)에 응답한 대상자

는 아침식사를 먹지 않는 그룹으로 분류하였다.

에너지 섭취량은 식품섭취빈도조사지(food frequency 

questionnaire, FFQ)를 이용하였다. FFQ 는 2011년 국민

건강영양조사 항목을 기반으로 수정된 버전으로 총 

34개 식품으로 구성되어 있으며, 섭취 빈도는 10개 

구간(거의 안 먹음, 연 6-11회, 월 1회, 월 2–3회, 주 

1회, 주 2–3회, 주 4–6회, 일 1회, 일 2회, 일 3회)으로 

나누었다16,17. FFQ는 CAN-Pro 5.0 (The Korean Nutrition 

Society, Seoul, Korea) 을 이용하여 하루 총 에너지 섭취

량을 계산하였으며, 하루 섭취 열량이 500 kcal 미만이

거나 5,000 kcal를 초과하는 극단적인 식이 섭취를 보

이는 자를 제외하였다. 에너지 섭취량은 한국인 영양

섭취기준18에서 제시한 성인기 에너지필요추정량

(Estimated Energy Requirements, EER)을 기준으로 낮은 

(남자 < 2200 kcal, 여자 < 1700 kcal), 적절한 (남자 

2200-2500 kcal, 여자 1700-1900 kcal), 그리고 높은 에

너지 섭취량 (남자 >2500 kcal, 여자 >1900 kcal) 으로 

분류하였다.

4. 삶의 질

삶의 질 측정은 SF-12 (Short Form-12 Health Survey 

Questionnaire) 설문을 사용하였다19. SF-12는 삶의 질

을 측정 도구로 전세계적으로 광범위하게 사용되고 

있으며, 12개 문항, 8개 영역(신체적 기능, 신체적 역할

제한, 통증, 일반적 건강, 활력, 사회적 기능, 감정적 

역할제한, 정신건강)으로 구성되어 있다. 신체적 건강 

지수와 정신적 건강 지수가 도출되며, 점수가 높을수

록 건강상태가 좋고 삶의 질이 높다는 것을 의미한다. 

본 연구에서 삶의 질은 신체적, 정신적 건강 지수를 

합산한 평균 점수를 사용하였다.

5. 공변량

공변량은 식습관 및 삶의 질과 연관성이 보고된 

변수를 보정하였다. 성별(남자, 여자), 연령, 가계수입

(11개 항목으로 조사한 후 5개로 분류), 결혼여부(기혼 

그룹과 나머지 미혼, 별거, 이혼, 사별, 동거를 포함한 

그룹으로 분류), 질병력(의사로부터 진단받은 고혈압, 

당뇨, 고지혈증)과 세계신체활동설문(Global Physical 

Activity Questionnaire, GPAQ)로 조사된 신체활동을 

포함하였다. 신체활동은 선행 연구의 GPAQ 계산 방

법에 따라 높은, 중등도, 낮은 신체활동 수준으로 분류

하였다20,21. 

6. 분석방법

일반적 특성은 태음인, 소음인, 소양인 세 집단 간

의 차이를 살펴보았으며, 범주형 변수는 카이제곱 검

정(Chi-square test), 연속형 변수는 분산분석(ANOVA)

과 Bonferroni 사후 검정을 실시하였다. 체질 특성을 

고려하여 아침식사, 식사 빈도, 에너지섭취량 등 식습

관 행태에 따른 삶의 질과의 차이는 분산분석을 실시

하였고, 체질별로 식습관 행태와 삶의 질의 연관성을 

살펴보기 위해 공변량(성별, 연령, 가계수입, 결혼여

부, 질병력, 신체활동)을 보정하여 선형회귀분석을 실

시하였다. 모든 분석은 SPSS/WIN 22.0 프로그램을 사

용하였으며, 통계적 유의수준은 p < 0.05이다.
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Ⅲ. 結果

1. 연구대상자의 일반적 특성

전체 3,895명(남자 43.3%, 여자 56.7%)의 체질은 

태음인 1837명(47%), 소음인 843명(22%), 소양인 1215

명(31%)이었다. 인구사회학적 특성은 신체활동량을 

제외하고 체질 간 유의한 차이를 보였다. 식습관 행태

는 전체적으로 51%가 아침식사를 먹었고, 식사 빈도

가 1.5-3회/일(53.9%)가 가장 많았으며, 에너지섭취량

은 평균 2176±730.3kcal이었다. 이러한 특성은 평균 

에너지섭취량 값을 제외하고, 아침식사 여부, 식사 빈

도, 에너지섭취량 정도에 따라 체질 간 유의미한 차이

를 보였다. 소양인은 아침식사 먹는다고 응답한 비율

(53.7%)로 가장 높았고, 태음인은 아침식사를 먹지 않

는다(51%)의 비율이 높았다. 식사 빈도는 1.5회 이하/

일에서 소음인이 상대적으로 높았고, 3회 이상/일은 

소양인이 42.5%, 태음인이 41.5%로 높았다. 높은 에너

지섭취량 그룹에서 소양인이 가장 많았고(48.8%), 소

음인, 태음인 순이었다. 삶의 질은 소음인이 태음인과 

소양인에 비해 낮았다(Table 1).

Total

(n=3895)

Sasang constitutional types

TE†(n=1837) SE‡(n=843) SY§(n=1215) p-value(post-hoc)

Sex

   Males 1686(43.3) 925(50.4) 280(33.2) 481(39.6)
<.001

   Females 2209(56.7) 912(49.6) 563(66.8) 734(60.4)

Age (yr) 43.5±7.2 42.9±7.4 44.4±7 43.9±7.1 <.001(TE<SE,SY)

Monthly income(10,000 won)

   <300 700(18) 352(19.2) 161(19.1) 187(15.4)

.001

   300-399 667(17.1) 335(18.2) 151(17.9) 181(14.9)

   400-499 827(21.2) 401(21.8) 172(20.4) 254(20.9)

   500-599 873(22.4) 391(21.3) 195(23.1) 287(23.6)

   ≥600 828(21.3) 358(19.5) 164(19.5) 306(25.2)

Marital status

   Yes 3248(83.4) 1486(80.9) 716(84.9) 1046(86.1)
<.001

   No 647(16.6) 351(19.1) 127(15.1) 169(13.9)

Disease

   Hypertension (yes) 311(8) 202(11) 43(5.1) 66(5.4) <.001

   Diabetes (yes) 104(2.7) 60(3.3) 14(1.7) 30(2.5) .05

   Hyperlipidemia (yes) 294(7.5) 164(8.9) 55(6.5) 75(6.2) .008

Physical activity

   High 1101(28.3) 514(28) 221(26.2) 366(30.1)

.068   Moderate 1269(32.6) 572(31.1) 296(35.1) 401(33)

   Low 1525(39.2) 751(40.9) 326(38.7) 448(36.9)

Breakfast

   skipper 1909(49) 936(51) 411(48.8) 562(46.3)
.039

   eater 1986(51) 901(49) 432(51.2) 653(53.7)

Eating frequency  (times/day)

   ≤1.5 182(4.7) 71(3.9) 57(6.8) 54(4.4)

.019   1.5–3 2100(53.9) 1004(54.7) 451(53.5) 645(53.1)

   ≥3 1613(41.4) 762(41.5) 335(39.7) 516(42.5)

Energy intake 2176.2±730.3 2171.2±706 2153.6±772.2 2199.5±736.7 .345

   High 1791(46) 808(44) 390(46.3) 593(48.8) .033

   Moderate 552(14.2) 257(14) 114(13.5) 181(14.9)

   Low 1552(39.8) 772(42) 339(40.2) 441(36.3)

HRQOL 50.56±5.2 50.6±5.3 49.6±5.5 51.1±5 <.001(SE<TE,SY)

†
TE: Tae-eumin, 

‡
SE: Soeumin, 

§
SY: Soyangin. Values are presented as n(%) or mean±standard deviation (SD).

Table 1. General Characteristic of the Subjects
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2. 체질에 따른 식습관 행태 간의 연관성

체질별 아침식사와 식사 빈도에 따른 에너지섭취

량 간의 관계는 아침식사를 먹지 않는 경우 먹는 것에 

비해 더 낮은 에너지섭취량을 보였으며, 식사 빈도 

역시 횟수가 증가할수록 에너지섭취량이 유의미하게 

증가하였으며, 이는 세 체질에서 비슷한 경향을 보였

다(all p-value < 0.001 in each Sasang constitution) (Figure 

1). 그러나 각 식습관 행태에 따른 체질 간 에너지섭취

량은 유의미한 차이가 없었다.

3. 체질과 식습관 행태에 따른 삶의 질 차이

체질 내에서 아침식사 여부와 식사 빈도에 따른 

삶의 질 점수 차이는 태음인과 소양인에서 유의미한 

차이를 보였고, 아침식사를 하지 않는 경우와 식사 

빈도가 1.5회/일 이하인 경우 낮은 삶의 질을 보였다. 

에너지섭취량은 소음인에서만 삶의 질의 유의미한 차

이를 보였고, 낮은 에너지섭취량의 삶의 질 점수가 

가장 낮은 반면에 적절한 에너지섭취량의 삶의 질 점

수가 높았다 (Table 2).

TE: Tae-eumin, SE: Soeumin, SY: Soyangin. **P < 0.001

Figure 1. Comparison of Energy Intake Across Categories of Breakfast and Eating Frequency for Each Sasang Constitution Type

　 TE† SE‡ SY§ p-value A (post-hoc)

Breakfast

   Skipper 50.3±5.3 49.6±5.7 50.8±5.2 .003(SE<TE,SY)

   Eater 50.9±5.1 49.7±5.3 51.4±4.7 <.001(SE<TE,SY)

   p-valueB 0.021 0.754 0.024

Eating frequency (times/day)

   ≤1.5a 48.9±5.8 48.2±6.7 49.6±6.1 .511

   1.5–3b 50.2±5.4 49.6±5.3 50.8±5 .001(SE,TE<SY)

   ≥3c 51.4±4.9 49.9±5.4 51.6±4.7 <.001(SE<TE,SY)

   p-valueB <.001(a,b<c) 0.109 0.001(a,b<c)

Energy intake

   Lowa 50.5±5.3 48.8±5.6 51.1±5.3 .007(SE<SY)

   Moderateb 51.2±5.6 50.7±4.8 51.3±5.1 .583

   Highc 50.6±5.3 50±5.5 51.1±4.7 <.001(SE<TE,SY)

   p-valueB 0.187 0.001(a<b,c) 0.881
†

TE: Tae-eumin, 
‡

SE: Soeumin, 
§

SY: Soyangin. Values are presented as mean±standard deviation (SD).
A
 Sasang constitution type with each dietary factors and 

B
dietary factors for each Sasang constitution type 

Table 2. Comparison of Health Status Across Categories of Breakfast, Meal Frequency, and Energy Intake According to 
Sasang Constitution
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각 식습관 행태에 따른 체질 간 삶의 질 점수를 

비교하면, 하루 1.5회/일 미만 식사 빈도와 적절한 에

너지섭취량에서는 체질 간 유의미한 차이가 없었으

나, 그 외 식습관 행태에 따라 소음인이 소양인 또는 

태음인보다 낮은 삶의 질 점수를 보였다(Table 2).

4. 체질별 식습관 행태에 따른 삶의 질 연관성

태음인은 식사 빈도가 삶의 질과 연관성을 보였고, 

3회 이상/일의 식사 빈도(1.5-3회/일 대비)가 삶의 질에 

긍정적인 연관성을 보였다(B=1.365, t=3.74, p<0.001). 

소음인은 에너지섭취량이 낮은 경우(적절한 에너지

섭취량 대비) 삶의 질과 부정적인 연관성을 보였고

(B=-1.642, t=-2.91, p=0.004), 소양인은 식습관 행태와 

삶의 질의 연관성이 없었다(Table 3).

Ⅳ. 考察

본 연구는 체질에 따른 건강 식습관 가이드라인 

개발의 기초자료로 활용하기 위해 30-50대 일반인을 

대상으로 체질에 따른 아침식사, 식사 빈도, 에너지섭

취량의 식습관 행태와 건강 수준과의 연관성을 살펴

본 연구이다.

본 연구에서는 선행연구의 주관적 평가 도구의 단

점을 보완하여, 세 끼의 실제 식사 섭취 횟수와 개별 

식품의 섭취량과 빈도를 상세하게 조사하여 장기간의 

일상적인 섭취 실태를 평가하는데 많이 사용되는 FFQ 

설문을 활용하였다. 또한, 인구 집단의 성별, 연령의 

분포 특성을 고려하여 표본 추출된 대규모의 대상자

를13 대상으로 연구를 진행하였다.

본 연구의 주요 결과는 다음과 같다. 연구에 참여한 

대상자의 절반 정도가 아침식사를 결식하였고, 일 평

균 1.5-3회 및 3회 이상의 식사를 하는 비율이 약 95%

를 차지하였다. 2019년 국민건강영양조사에서7 우리

나라의 평균 아침식사 결식률은 약 30%로, 30세 미만 

남자 51%, 여자 57.4%로 가장 높았고, 본 연구의 연령

대와 동일한 30-49세의 남자 42.8%, 여자 32.6%로 본 

연구 결과와 비슷하거나 낮았다. 또한 연구대상자의 

평균 에너지섭취량은 2,176kcal(남자 2304kcal, 여자 

2078kcal)로 나타났는데 이는 선행연구(30-49세 남자 

2614kcal, 여자 1817kcal)와 차이를 보였다9. 이는 사용

된 식습관 평가 도구 차이로 인한 것으로 생각된다. 

본 연구에서는 지난 1년간의 식품 섭취를 조사한 FFQ

　 TE† SE‡ SY§

　 B (SE) t p-value B (SE) t p-value B (SE) t p-value

Breakfast eater

   skipper Ref. Ref. Ref.

   eater -0.513 (0.36) -1.43 0.15 -0.408 (0.52) -0.78 0.43 -0.278 (0.43) -0.65 0.52

Eating frequency (times/day)

   1.5–3 Ref. Ref. Ref.

   ≤1.5 -0.77 (0.61) -1.27 0.2 -1.196 (0.74) -1.62 0.11 -0.45 (0.69) -0.66 0.51

   ≥3 1.365 (0.37) 3.74 <0.001* 0.21 (0.53) 0.4 0.69 0.6 (0.43) 1.4 0.16

Energy intake

   Moderate Ref. Ref. Ref.

   Low -0.386 (0.36) -1.08 0.28 -1.642 (0.56) -2.91 0.004* -0.137 (0.42) -0.32 0.75

   High 0.103 (0.36) 0.29 0.77 -0.399 (0.56) -0.72 0.48 0.206 (0.41) 0.5 0.62
†

TE: Tae-eumin, 
‡

SE: Soeumin, 
§

SY: Soyangin. Linear regression adjusted for sex, age, income, marriage, disease, and physical activity 

(Adjusted R2 in each model; TE=0.130, SE=0.135, SY= 0.078)
*P < 0.05

Table 3. Association between Breakfast, Eating Frequency, and Energy Intake and Health Status according to Sasang Constitution
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를 사용한데 반해, 선행연구는 24시간 회상법을 사용

하였다. FFQ는 일상 섭취량을 추정이 가능하나, 24시

간 회상법은 최근의 정확한 식품 섭취량을 추정으로 

장기간의 섭취 유형을 파악은 어려운 단점이 있다22. 

또한, 우리 연구에서 34개의 식품 개수로 에너지섭취

량을 평가하여 과대 또는 과소 추정의 가능성도 있으

나, 만성질환에 대한 열량영양소의 영향을 규명하는 

코호트 연구에서 평소 식습관 상태를 조사하기 위해 

대부분 FFQ를 이용하고 있어23 장기간 코호트 연구에

서 유용한 도구이다.

체질별 식습관 행태는 앞선 언급한 전체 대상자의 

식습관 행태와 유사하였으나 집단 간 유의미한 차이

를 보였다. 태음인과 소음인의 아침식사 결식 비율이 

소양인에 비해 상대적으로 높았고, 식사 빈도는 소음

인이 1.5회 미만/일이 높았고, 3회 이상/일이 상대적으

로 낮았다. 세 체질 간 에너지섭취량 총량의 차이는 

없으나, 성별 기준을 적용한 에너지섭취량의 그룹을 

보면 소양인이 많은 에너지섭취량 그룹에서 높고, 적

은 그룹에서 낮은 비율을 보였다. 노인에서 체질별 

아침식사의 결식률과 하루 3회 식사를 이행하지 않는 

비율이 소음인에서 높게 나타나24 일부 유사한 결과를 

보였다. 그러나 체질별 식습관 특성으로 태음인은 많

이 먹고 과식하는 경향을 보였는데12, 본 연구는 세 

체질의 평균 에너지섭취량은 비슷하나, 오히려 소양

인에서 높은 에너지섭취량 그룹의 비율이 높았다. 이

는 식사량은 “평소 식사량이 어떻습니까?”에 대한 질

문에 ‘많다’, ‘중간’, ‘적다’와 같이 대상자의 주관적 의

견이 반영된데 비해 본 연구에서는 실제 식품 섭취량

을 비교하였다.

식습관 행위 간의 관계는 체질과 무관하게 아침식

사와 식사 빈도의 증가에 따라 에너지섭취량이 증가

하는 경향을 보였고, 각 식습관 행태에서 체질 간 차

이는 없었다. BMI와 무관하게 식사 빈도가 증가 함에 

따라 총 에너지섭취량도 증가하였으며, 특히 비만 여

성은 동일한 횟수의 식사와 간식을 먹은 정상 체중 

여성에 비해 더 많은 에너지섭취량을 보여, 식사빈도

보다는 총 에너지섭취량의 중요성을 강조하였다25. 

반면에 식사 빈도는 전체 에너지섭취량과 상관성보

다는 탄수화물과 당 섭취량 사이에 유의미한 양의 

상관관계를 보여 높은 식사 빈도가 높은 탄수화물 

식단으로 이어질 가능성을 제시하였다26. 본 연구에

서 아침식사와 식사 빈도에 따라 전체 에너지섭취량

이 체질 간 유사하였으나, 상세 영양소 섭취 수준을 

고려하지 않고 전체 섭취량만 살펴보았다. 따라서, 

향후 연구에서 개별 영양소 비율을 고려한 연구가 

필요하다.

식습관 행태에 따른 삶의 질 점수는 태음인과 소양

인이 아침식사와 1.5회/일 미만의 식사빈도에서 낮았

고, 소음인은 낮은 에너지섭취량 그룹이 낮은 삶의 

질 점수를 보였다. 이는 식습관 행태와 삶의 질과의 

연관성을 살펴본 회귀분석 결과에서도 비슷하였다. 

태음인은 3회 이상/일의 식사 빈도가 삶의 질과 양의 

상관관계를 보였고, 소음인은 낮은 에너지섭취량 그

룹이 음의 상관관계를 보였다. 소양인에서는 유의한 

결과가 나타나지 않았다. 태음인은 적절한 식사량, 소

음인은 규칙적인 식사와 보통의 식사량, 그리고 소양

인은 규칙적인 식사 빈도와 양이 주관적 건강상태와 

연관성을 보였다27. 이는 우리 연구에서 체질 간에는 

에너지섭취량의 차이가 없었던 점을 고려하면, 태음

인이 한번에 많은 양을 먹는 과식과 폭식보다는 균형 

있게 나누어 먹는 습관이 삶의 질에 긍정적인 영향을 

주며, 반면에 소음인은 적절한 에너지섭취량이 삶의 

질 증가와 연관성이 있음을 시사한다. 그러나 아침식

사는 삶의 질에 영향을 미치지 않았다. 타이완의 대규

모 인구집단에서 아침식사 결식은 1.34배 높은 비만과 

삶의 질 저하와 연관을 보였다11. 그러나 청소년 대상 

연구에서 단순히 아침식사의 유무보다는 양질의 아침

식사를 먹는 것이 삶의 질에서 중요한 요소임을 강조

하였다28.

본 연구는 단면 연구로 진행되어 요인들 간의 인과

성을 증명하지 못하였고, 30-50대를 대상으로 진행되

어 전체 인구집단의 특성으로 일반화하기는 어렵다. 

그러나, 본 연구는 개체 특성의 체질에 따라 다양한 

측면의 식습관 행태를 중심으로 건강 상태를 조사하
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였다. 본 연구의 결과를 기반으로 체질별 맞춤 식습관 

관리프로그램이 개발되기를 기대한다.

Ⅴ. 結論

본 연구는 사상체질에 따라 아침식사, 식사 빈도, 

에너지섭취량과 삶의 질의 연관성을 살펴보았다. 태

음인은 한번에 과식이나 폭식을 하기보다 적정 양을 

균형 있게 나누어 먹는 식습관이 중요하며, 소음인은 

적절한 에너지섭취량이 삶의 질에 좋은 영향을 주었

다. 소양인은 소음인, 태음인에 비해 식사 빈도가 많

고, 에너지섭취량이 높은 경향은 보였으나 삶의 질과 

연관성은 충분히 설명되지 못했다. 이상의 연구는 체

질에 따른 식습관 행태가 삶의 질 개선에 대한 근거를 

제시하며, 올바른 식습관 행태를 통해 체질별 맞춤형 

건강관리가 이루어지길 기대한다. 
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