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Ⅰ. 서  론 

임상현장에서 말소리산출 능력을 평가하기 위해 가장 많이 사용

하는 지표는 자음정확도이다. 대부분의 국내외 표준화 검사도구에

서는 자음정확도를 구하기 위해 그림을 보여주고 그 단어의 이름

을 말하게 하는 이름대기 과제를 실시한다. 이름대기 과제는 단어

에 포함된 여러 목표 음소를 한 번에 평가할 수 있다는 장점이 있

지만, 대상자의 반응을 단 한 차례만 허용한다는 제한점도 있다. 

이 반응이 대표성을 가지기 위해서는 동일한 단어를 매번 같은 발

음형으로 산출한다는 전제가 필요한데, 말소리 발달기에 있는 아동

의 경우 꼭 그렇지만은 않다. 즉, 동일한 단어를 여러 번 산출하게 

하면 그때그때 다른 발음형으로 산출하기도 한다(Holm et al., 

2007). 동일한 단어에 대해 산출한 발음형태가 얼마나 다양한지를 

나타내는 지표를 조음변이성이라 한다. 조음변이성은 연령이 낮은 
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초기 음운발달 단계에서 관찰되는데, 자음목록의 크기가 작은 경

우, 음운체계가 불안정한 경우, 조음기관의 운동조절 능력이 미성

숙한 경우 등 다양한 이유로 인해 초래될 수 있다. 조음변이성에 

영향을 미치는 요인 또한 다양한데, 단어 내 말소리 위치, 인접한 

자음, 조음기관의 해부학적 차이, 발달 속도, 주의력, 기억력, 학습 

등이 그 요인들로 보고된 바 있다(Vihman, 1993). 

조음변이성에 대한 국내 선행연구들을 살펴보면, Hwang과 

Ha(2012)는 2세 후반~4세의 일반 아동에게 단어를 4회씩 반복적

으로 산출하도록 한 후 조음변이성을 측정하였다. 연구 결과, 2세 

후반과 3세 전·후반 연령에서는 조음변이성이 감소하였고 4세에는 

일관된 산출형태를 보였다. Kim과 Ha(2016)는 2~3세 아동의 자

발 발화를 분석하여 조음변이성을 살펴본 결과, 연령이 증가할수록 

변이성이 감소한다고 하였다. 이처럼 조음변이성은 조음운동능력과 

음운적 미성숙으로 인해 발생하지만 연령이 증가하고 말소리 능력

이 발달하면서 점차 낮아진다. 조음변이성이 낮아진다는 것은 아동

의 말소리 체계가 점차 성인의 체계로 나아가고 있음을 의미하는 

긍정적 신호로 해석될 수 있다(Holm et al., 2007). 

조음변이성에 대한 이슈는 말소리장애 분야에서도 활발하게 다
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뤄지고 있다. 특히 말소리장애의 하위 집단 중 비일관적인 음운장

애와 아동기 말실행증 집단을 대상으로 변이성에 대해 연구한 논

문들을 찾아볼 수 있다. 이 두 집단에서는 일반 아동의 경우와 달

리 오조음 형태의 변이성 또한 변별적으로 나타나기 때문에(Kim 

& Shin, 2020) 이들이 보이는 변이성을 ‘비일관성’이라 명명하기

도 한다(Kim et al., 2020). 정리하면, 변이성은 정조음과 오조음

을 모두 포함한 반응의 다양한 형태, 이를 테면 ‘냉장고’를 [냉장

고], [낸잔고], [낸잔고]로 발음한 예를 포함하지만, 이 경우 [낸잔

고]라는 오류형태에는 일관성이 있기 때문에 비일관성에는 해당되

지 않는다. 이와 관련하여 일반 아동이 보이는 변이성은 조음음운

능력의 성숙과정에서 나타나는 과도기적 현상으로, 비일관적 음운

장애와 아동기 말실행증 아동이 보이는 비일관성은 독특한 장애의 

병리적 특성으로 구분하여 설명되기도 하였다(Dodd, 2005; Ha, 

2020; Han & Ha, 2017).

이렇듯 조음비일관성은 비일관적 음운장애와 아동기 말실행증이

라는 독특한 말소리장애 하위 집단의 변별적 특징으로 간주되어 

왔다. 그럼에도 불구하고 두 집단 외에 다른 말소리장애 하위 집

단에서도 비일관성이 관찰된다는 연구 또한 찾아볼 수 있는데, 

Ha(2020)와 Han과 Ha(2017)의 연구가 그것이다. 두 연구에서는 

말소리장애 아동의 경우 변이성보다 비일관성에서 일반 아동과 유

의한 차이를 보인다는 결과를 보고하였는데, 이에 근거할 때 조음

비일관성이 과연 특정 말소리장애 하위 집단의 변별적 특성인

지에 대해 의문이 들지 않을 수 없다. 즉, 변이성과 비일관성이 

일반 아동과 말소리장애 아동 간 연속적인 말소리발달의 한 측

면은 아닌지 확인해 볼 필요가 있다. 따라서 말소리장애 아동

과 일반 아동을 대상으로 변이성과 비일관성을 보다 세밀하게 

비교해보려는 노력이 요구된다.

한편, 동일한 말소리라도 음운구조가 복잡한 단어에 포함된 경

우는 그렇지 않은 경우보다 산출이 더 어렵다. 즉, 음운구조의 복

잡성은 말소리 산출에 영향을 미치는 대표적인 단어 내 요인이라 

할 수 있다(Kim et al., 2006). 때문에 단어를 통해 개별 말소리

들의 산출을 유도할 때에는 해당 단어의 음운구조를 고려해야 한

다. 단어를 구성하는 음소들의 특성과 그 음소들의 관계에 따라 

음운구조의 복잡성 정도를 수치화한 지표로 조음복잡성을 들 수 

있다. Jakielski(1998)는 조음위치, 조음방법, 모음분류, 단어의 모

양과 길이, 연속자음, 자음연쇄유형 등 8가지의 조음복잡성 지표를 

제시하였고 국내에서는 Lee 등(2004)이 자음의 조음위치과 조음방

법, 모음의 유형, 음절의 구조, 단어의 길이, 단어 내 인접자음의 

출현여부, 인접자음의 조음위치 등 총 8개의 지표로 이루어진 한

국어 조음복잡성 지표를 고안하였다. 조음복잡성 점수가 높을수록 

말소리 산출 시 요구되는 조음 및 음운적 부담은 증가하게 된다. 

이와 관련하여 조음복잡성이 낮은 단어보다 조음복잡성이 높은 단

어에서 말소리장애 아동과 일반 아동 모두에서 조음오류 출현율이 

유의하게 높게 나타난다는 연구결과를 찾아볼 수 있다(Shin & 

Ha, 2015).

이러한 조음복잡성이 최근에는 조음변이성 및 조음비일관성에 

영향을 미치는 요인으로 제기되기도 하였다. Han과 Ha(2017)는 

4~5세 말소리장애 아동과 3~6세 일반 아동을 대상으로 조음복잡

성 정도에 따라 조음산출의 변이율(조음변이성)과 조음오류의 변이

율(조음비일관성)을 살펴보았다. 그 결과 두 집단 모두에서 조음복

잡성이 변이성과 비일관성에 유의한 영향을 미치는 것으로 보고되

었다. 이러한 연구결과에 근거할 때, 말소리장애 아동과 일반 아동 

간 조음변이성 및 비일관성을 비교할 경우 조음복잡성을 고려한 

심층적 접근이 필요함을 알 수 있다.

따라서 본 연구에서는 비일관적 음운장애 또는 아동기 말실행증

으로 분류되지 않는 순수 말소리장애 아동을 대상으로, 조음복잡성

에 따른 조음변이성과 조음비일관성을 일반 아동 집단과 비교하고

자 하였다. 두 집단의 연령을 4세와 5세로 한정하였는데 그 이유

는 다음과 같다. 첫째, 일반 아동의 경우 말소리 발달이 대부분 완

성된 것으로 보고된 4세 이후(Kim & Shin, 2020) 변이성 또한 

안정된 추세를 보이는지 확인할 필요가 있고, 둘째, 말소리장애 아

동의 경우 말소리장애 임상현장에서 4~5세 아동의 비율이 42%이

상 차지하는 만큼(Kim et al., 2015) 변이성 및 비일관성 또한 이 

연령대에서 두드러지는지를 알아볼 필요가 있다.  

최근 출판된 우리말 조음 · 음운검사2(UTAP2, Kim et al., 

2020)에서는 대상 아동으로 하여금 다음절 단어 10개를 4회 반복 

산출을 하게 함으로써 조음산출의 비일관성 여부를 확인할 수 있

는 간략 검사를 제안한 바 있다. 그러나 선정한 단어들이 비일관

성 검사에 적절한지에 대해 타당한 근거를 제시하고 있지 않으며, 

분석 시 조음복잡성 또한 고려하지 않았다. 따라서 본 연구에서는 

UTAP2의 단어항목들을 조음복잡성에 따라 ‘고’, ‘저’로 재분류한 

후, 이에 대한 조음변이성와 조음비일관성을 말소리장애 아동과 일

반 아동을 대상으로 비교해보고자 하였다. 앞에서 언급한 이유에 

따라 대상 집단의 연령을 4~5세로 한정하였기 때문에, 본 연구의 

결과는 말소리장애 아동의 조음변이성이 일반 아동의 말소리 발달 

과정에서 관찰되는 조음변이성과 어떻게 다른지 살펴봄으로써 의

미 있게 시사하는 바가 있을 것이다.

Ⅱ. 연구 방법 

1. 연구 대상

이 연구는 G지역에 거주하는 4~5세 11개월 사이 말소리장애 아

동 17명과 일반 아동 17명, 총 34명을 대상으로 실시하였다. 말소

리장애 아동은 수용ㆍ표현 어휘력 검사(Receptive and Expressive 

Vocabulary Test: REVT, Kim et al., 2009)에서 –1SD 이상에 

속하는 아동, 취학전 아동의 수용언어 및 표현언어 발달 척도

(Preschool Receptive-Expressive Language Scale: PRES, Kim 

et al., 2003) 검사 결과 수용 및 표현언어가 12개월 이내로 지연

된 아동, 한국판 레이븐 지능검사(Korean Coloured Progressive 

Martices: K-CPM, Lim, 2004)결과 정상인 아동, 우리말 조음ㆍ음

운평가(Urimal Test of Articulation and Phonology: U-TAP, 

Kim et al., 2004)의 단어 수준 자음정확도가 –2SD 이하에 속하는 

아동으로 선정하였다. 대상자들의 일반적 정보, 언어능력, 자음정확

도, 비언어성지능에 대한 정보와 두 집단의 기술통계 결과를 Table 

1에 제시하였다. 
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SSD 
(n=17)

TD
(n=17) t p

Gender
(Male : Female) 9 : 8 9 : 8

Age (Month) 60.35 (17.14) 61.12 (18.94) -.276
REVT-r 59.71 (19.35) 64.35 (12.86)  1.205 .237
REVT-e 64.00 (19.00) 68.18 (12.83)  1.099 .280
PRES-r 47.47 (12.69) 52.06 (16.51)   .908 .370
PRES-e 47.59 (11.03) 51.00 (12.94)   .827 .414
K-CPM 20.53 (14.45) 20.71 (15.45)  .103 .918
PCC 82.35 (15.93) 98.77 (12.62) 10.438*** .000
Note. Values are presented as mean (SD).
SSD=speech sound disorder; TD=typically developing children; RE
VT-r=Receptive and Expressive Vocabulary Test-receptive (raw 
scores); REVT-e=Receptive and Expressive Vocabulary Test-exp
ressive (raw scores); PRES-r=Preschool Receptive & Expressive 
Language Scale-receptive (raw scores); PRES-e=Preschool Recep
tive & Expressive Language Scale-expressive (raw scores); K-CP
M=Korean Coloured Progressive Martices (raw scores); PCC=Urim
al Test of Articulation and Phonation (U-TAP).
***p<.001 

Table 1. Participants’ information

 

2. 실험 과제 

Lee 등(2004)이 고안한 조음복잡성지표를 참고하여 UTAP2 단

어수준 검사의 30개의 단어에 대해 조음복잡성을 계산하였다. 조

음복잡성 점수는 초기에 발달하는 말소리의 경우 복잡성 점수를 

주지 않고, 초기에 나타나지 않는 말소리들은 복잡성 점수를 계산

하였다. 총 8개 지표 각각에 대한 점수를 합하여 단어의 조음복잡

성 지표 점수를 계산하였다. 조음복잡성 점수 계산을 위한 조음복

잡성지표는 Appendix 1에 제시하였다. 0점에서 4점에 해당하는 

단어를 조음복잡성 ‘저’ 목록으로, 6점에서 10점에 해당하는 단어

를 조음복잡성 ‘고’ 목록으로 분류하였고, ‘고’와 ‘저’의 경계를 명

확히 하기 위해 5점은 제외하였다. 그 결과 조음복잡성 ‘저’ 목록

에는 19개의 단어가, 조음복잡성 ‘고’ 목록에는 7개의 단어가 각각 

분류되었다. ‘고’ 목록의 단어 개수가 상대적으로 적어 Han과 

Ha(2017) 연구의 고 복잡성 단어 5개를 추가로 선정하여 본 연구 

과제의 조음복잡성 ‘고’ 목록에 포함하였다. 선정된 실험 어휘들의 

조음복잡성 점수 평균은 조음복잡성 ‘저’에서 2.36(SD=1.21), 조

음복잡성 ‘고’에서 8.08(SD=.99)로 조음복잡성에 따른 점수에 유

의한 차이가 있었다(p<.001). 최종 실험 어휘 목록은 Appendix 2

에 제시하였다. 

3. 연구 절차

실험은 아동이 재학하는 기관이나 거주하는 가정의 소음이 없는 

조용한 장소에서 개별적으로 실시하였다. 모든 대상자에게 사전 검

사인 REVT, PRES, U-TAP, K-CPM을, 본 검사인 UTAP2의 단

어수준 검사와 고복잡성 단어를 실시하였다. 연구자는 아동에게 그

림자극을 보여주고 그림의 이름을 명명하도록 하였다. 자발적으로 

이름대기가 어려운 대상자에게는 먼저 검사틀에 제시된 의미단서

를 제공한 후 이름대기를 유도하였다. 의미단서를 제시한 후에도 

이름대기가 어려운 경우 검사자가 들려준 자극을 그대로 따라하는 

따라말하기 절차를 이용하였다. 이름대기 방식으로 4차례 나눠서 

실시하였고, 한세트의 검사가 종료되면, 숨은그림찾기나 미로찾기

를 이용하여 주의환기를 시킨 후 4차례를 실시하였다. 검사를 진

행하면서 대상자가 산출한 단어는 기록지에 바로 기록하였고, 오디

오 파일을 녹음하여 필요할 경우 오디오 파일을 재생하여 기록지

의 자료를 보완하였다. 

4. 자료분석

자료 분석은 아동의 기록지를 보고, 반복적으로 들은 후 전사하
였다. 아동이 정확하게 산출하였으면 정조음으로, 생략, 대치, 첨가, 
왜곡은 오조음으로 분류하였다. 

1) 조음오류율 측정

조음오류율은 Betz와 Stoel-Gammon(2005), Han과 Ha(2017)

의 ‘proportion of error’ 연구 방법을 참고하여, 동일한 단어에 

대해 조음오류를 보인 단어의 수를 전체 단어 산출의 수로 나눈 

뒤 100을 곱하여 조음오류율을 측정하였다. 예를 들어 대상자

가 /기차/를 산출할 때 [kita], [kikhja], [kiha], [kiʨha]로 산출

하였다면 대상자의 오류 산출의 수는 3, 전체 단어의 산출 수

는 4이다. 이 경우 조음오류율은 ‘3/4’가 된다. 만일 4회의 목

표 단어를 모두 정조음을 하게 되면 조음오류율은 0%이고, 모두 

오조음을 하게 되면 조음오류율은 100%가 된다. 이와 같은 방

법으로 검사 단어 모두의 조음오류율을 각각 구한 후, 평균값을 

조음오류율로 측정하였다. 

2) 조음산출의 변이성 측정

조음산출의 변이성은 Haley 등(2013), Han과 Ha(2017)의 

‘total token variability’ 연구 방법을 참고하여, 동일한 단어에 

대해 서로 다른 산출의 유형 수를 전체 단어 산출의 수로 나눈 뒤 

100을 곱하여 조음산출의 변이성을 측정하였다. 이때 정조음도 서

로 다른 산출의 유형에 포함이 된다. 예를 들어 대상자가 /기차

/를 산출할 때, [kita], [kikhja], [kiha], [kiʨha]로 산출하였다

면 대상자가 보인 산출의 가지수는 4이고, 전체 산출수는 4이

다. 따라서 이 대상자의 조음산출의 변이성은 ‘4/4’가 된다. 이

와 같은 방법으로 산출한 단어에 대한 조음산출의 변이성을 각

각 계산한 후, 그 평균값을 각 대상자의 조음산출의 변이성으

로 측정하였다. 

3) 조음오류의 비일관성 측정

조음오류의 비일관성은 Haley 등(2013), Han과 Ha(2017)의 

‘variability of error type’ 연구 방법을 참고하여 동일한 단어에 

대해 서로 다른 조음오류의 유형 수를 전체 조음오류의 수로 나눈 

뒤 100을 곱하여 조음오류의 비일관성을 측정하였다. 예를 들어 

대상자가 /기차/를 산출할 때, [kita], [kiha], [kiha], [kiʨha]로 

산출하였다면 대상자가 보인 서로 다른 조음오류의 유형의 가지

수는 2, 전체 조음오류수는 3이다. 이때의 오류의 변이성은 ‘2/3’
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이 된다. 이러한 방법으로 목표 단어 모두에 대해 조음오류의 비

일관성을 각각 구한 후, 평균값을 각 대상자의 조음오류의 비일

관성으로 측정하였다. 

5. 신뢰도 

평가자 간 신뢰도를 위해 전체 대상자의 20%인 6명의 자료를 

무작위로 추출하였고 총 35개의 단어를 4회씩 반복한 전체 840개

의 단어에 대해 평가자 간 전사 신뢰도를 구하였다. 제 1평가자는 

본 연구의 주저자였고, 제 2평가자는 석사 학위와 1급 자격증을 

소지한 언어재활사였다. 그 결과 조음오류의 비일관성에 대한 평가

자간 신뢰도는 90.71%로 나타났다.     

6. 결과처리

통계 분석은 SPSS version 25.0 (IBM, Armonk, NY, USA)

을 이용하여 분석하였다. 두 집단 간 조음복잡성에 따른 조음

변이성에 유의한 차이가 확인하기 위해 집단을 개체 간 변인으

로 조음복잡성을 개체 내 변인으로 설정한 반복측정분산분석

(repeated measure ANOVA)을 실시하였다. 주효과 검정은 

Bonferroni 사후검정을 사용하였고, 상호작용효과 검정은 

COMPARE syntax를 입력하여 사후검정을 실시하였다. 

Ⅲ. 연구 결과 

두 집단간 조음복잡성에 따른 조음오류율, 조음산출의 변이성, 

조음오류의 비일관성에 대한 결과는 Table 2와 같다. 

SSD 
(n=17)

TD
(n=17)

Low

Proportion of articulatory 
errors (%)

27.55 (2.78) 07.04 (2.78)

Variation of articulatory 
production (%)

32.04 ( .82) 27.78 ( .82)

Inconsistency of articulatory 
errors (%)

11.28 (1.20) 03.51 (1.20)

High

Proportion of articulatory 
errors (%)

70.22 (4.79) 08.95 (4.79)

Variation of articulatory 
production (%)

47.67 (1.74) 29.28 (1.74)

Inconsistency of articulatory 
errors (%)

40.69 (3.14) 08.14 (3.14)

Note. SSD=speech sound disorder; TD=typically developing children.
***p<.001 

Table 2. Descriptive analysis on proportion of articulatory 
errors, variation of articulatory production, inconsistency of 
articulatory errors and variation of reaction time according to 
phonetic complexity level by groups

1. 두 집단 간 조음복잡성에 따른 조음오류율 비교

말소리장애 아동과 일반 아동 집단 간 조음복잡성 수준에 따른 

조음오류율의 차이가 통계적으로 유의한지 알아보기 위하여 반복

측정 분산분석을 실시한 결과는 Table 3과 같다. 그 결과 집단 

간 주효과가 유의하였고(F(1, 32)=68.123, p<.001), 조음복잡성 

수준에 따른 집단 내 주효과가 유의하였으며(F(1, 32)=81.221, 

p<.001) 조음복잡성 수준과 집단 간 상호작용효과도 유의하였

다(F(1, 32)=67.946, p<.001). 조음복잡성 수준과 집단 간 상호

작용효과에 대한 사후검정 결과, 말소리장애 아동 집단은 조음

복잡성 ‘저’ 단어보다 ‘고’ 단어에서 유의하게 조음오류율이 높

았지만(p<.001) 일반 아동 집단은 조음복잡성에 따른 유의한 

차이가 없었다(p>.05, Figure 1). 

Sources SS df MS F p

Between group 28426.728  1 28426.728 68.123 .000***

Error 13353.139 32   417.286

Within group
Phonetic complexity  8441.669  1  8441.669 81.221 .000***

Group × Phonetic 
complexity  7061.874  1  7061.874 67.946 .000***

Error  3325.887 32   103.934

***p<.001 

Table 3. The result of repeated ANOVA about proportion of 
articulatory errors according to phonetic complexity levels 
between two groups

Note. SSD=speech sound disorder; TD=typically developing children.
Figure 1. Comparison of articulatory errors in two group by  

phonetic complexity levels 

2. 두 집단 간 조음복잡성에 따른 조음산출의 변이성 비교

말소리장애 아동과 일반 아동 간 조음복잡성 수준에 따른 조음

산출 변이성의 차이가 통계적으로 유의한지 알아보기 위하여 반복

측정 분산분석을 실시한 결과는 Table 4와 같다. 그 결과 집단 

간 주효과가 유의하였고(F(1, 32)=49.328, p<.001), 조음복잡성 

수준에 따른 집단 내 주효과가 유의하였으며(F(1, 32)=65.477, 

p<.001) 조음복잡성 수준과 집단 간 상호작용효과도 유의하였
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다(F(1, 32)=44.534, p<.001). 조음복잡성 수준과 집단 간 상호

작용효과에 대한 사후검정 결과, 말소리장애 집단은 조음복잡

성 ‘고’ 단어와 ‘저’ 단어에서 유의한 차이를 보였지만(p<.001) 

일반 아동 집단은 조음복잡성에 따른 차이가 유의하지 않았다

(p>.05, Figure 2).

3. 두 집단 간 조음복잡성에 따른 조음오류의 비일관성 비교

말소리장애 아동과 일반 아동 집단 간 조음복잡성 수준에 따른 

조음오류 비일관성의 차이가 통계적으로 유의한지 알아보기 위하

여 반복측정 분산분석을 실시한 결과는 Table 5와 같다. 그 결과 

집단 간 주효과가 유의하였고(F(1, 32)=45.992, p<.001), 조음복잡성 

수준에 따른 집단 내 주효과가 유의하였으며(F(1, 32)=117.601, 

p<.001) 조음복잡성 수준과 집단 간 상호작용효과도 유의하였다

(F(1, 32)=62.619, p<.001). 조음복잡성 수준과 집단 간 상호작용효

과에 대한 사후검정 결과, 두 집단 모두 조음복잡성 ‘고’ 단어에서 

‘저’단어 보다 조음오류의 비일관성이 유의하게 높았으나(p<.001), 

그 차이가 말소리장애 아동 집단에서 더욱 두드러졌다(Figure 3).

Ⅳ. 논의 및 결론

본 연구는 4~5세의 말소리장애 아동과 일반 아동이 조음복잡성 

‘고’와 ‘저’ 단어를 반복적으로 산출할 때에 조음오류율, 조음산출

의 변이성, 조음오류의 비일관성에 유의한 차이가 있는지 살펴보고

자 하였다. 결과와 논의는 다음과 같다. 

말소리장애 아동은 일반 아동보다 조음오류율, 조음산출의 변이

성, 조음오류의 비일관성 모두에서 유의하게 높은 수치를 보였다. 

또한 집단과 조음복잡성에 대한 상호작용효과를 통해, 말소리장애 

아동의 경우 조음복잡성 ‘저’ 단어보다 ‘고’ 단어에서 조음오류율, 

조음산출의 변이성, 조음오류의 비일관성이 급격히 증가하였음을 

알 수 있었다. 이는 Han과 Ha(2017)의 연구에서 조음복잡성이 

높을수록 조음오류와 변이성이 더 높다는 결과와도 일치한다. 즉 

말소리장애 아동이 일반 아동에 비해 조음복잡성에 더 큰 영향을 

받는다는 것을 시사한다. 본 연구의 말소리장애 집단은 U-TAP의 

단어 수준에서 자음정확도가 –2SD 이하에 속하여 조음오류가 비

교적 많은 아동들이었다. 조음복잡성 ‘고’ 단어에는 후기에 발달하

는 파찰음, 마찰음, 유음이 다수 포함되어 있기 때문에, 이러한 단

어구조의 특성이 말소리장애 아동의 조음오류율, 조음변이성 및 조

음비일관성 모두에 영향을 준 것으로 보인다. 즉, 말소리장애 아동

의 경우 목표단어에 어려운 음소가 포함되어 있으면 조음오류뿐 

아니라 변이성과 비일관성도 증가할 수 있음을 알 수 있다.  

말소리장애 집단이 조음오류율을 유의하게 높게 나타내고 특히 

‘고’ 조음복잡성에서 더욱 어려움을 보일 뿐 아니라, 일반 집단과

의 차이가 매우 두드러진다는 연구 결과(Table 2 참고)는 대상 집

단의 특성 상 당연한 것으로 보인다. 그러나 조음산출의 변이성과 

조음오류의 비일관성에 대해서는 다소 다른 접근이 필요하다. 우선 

Sources SS df MS F p

Between group 2177.968  1 2177.968 49.328 .000***

Error 1412.895 32   44.153
Within group
Phonetic complexity 1246.850  1 1246.850 65.477 .000***

Group × Phonetic 
complexity  848.047  1   848.047 44.534 .000***

Error  609.363 32    19.043
***p<.001 

Table 4. The result of repeated ANOVA about variation of 
articulatory production according to phonetic complexity levels
between two groups

Sources SS df MS F p

Between group 6896.579  1 6986.579  49.328 .000***

Error 4798.461 32  149.952
Within group
Phonetic complexity 4915.279  1 4915.279 117.601 .000***

Group × Phonetic 
complexity 2617.245  1 2617.245  62.619 .000***

Error 1337.483 32   41.796
***p<.001 

Table 5. The result of repeated ANOVA about variation of 
articulatory production according to phonetic complexity levels 
between two groups

Note. SSD=speech sound disorder; TD=typically developing children.
Figure 2. Comparison of variation of articulatory production in two 

group by phonetic complexity levels

Note. SSD=speech sound disorder; TD=typically developing children.
Figure 3. Comparison of inconsistency of articulatory errors in 

two group by phonetic complexity levels
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조음산출의 변이성의 경우 두 집단 간 유의한 차이가 있었지만, 

일반 아동에서도 꽤 높은 변이성이 나타났음에 주목할 필요가 

있다. 더구나 이들이 4~5세 일반 아동들이었음을 고려할 때, 

조음복잡성 저’에서 27.78, ‘고’에서 29.28이라는 변이성 비율

은 간과할 수 없는 수치이다(Table 2 참고). 이는 자음정확도

가 평균 98% 이상인 일반 아동들도 동일 단어를 여러 번 산출

하게 하면 그 단어를 항상 안정적으로 정조음하는 것은 아니

며, 따라서 단 한 번의 반응만을 허용하는 검사에서는 결과 해

석에 보다 신중을 기해야 할 것임을 시사한다. 더불어 말소리 

발달이 대부분 완성된 것으로 간주되는 4세 이후에도 정조음의 

일관성 측면에서는 여전히 발달의 여지가 있는 것으로 보인다. 

조음오류의 비일관성과 관련해서는 조음복잡성 ‘고’ 단어에서 

일반 아동(8.19)과 말소리장애 아동(40.69) 간 비일관성 수치의 두

드러진 차이를 눈여겨볼 필요가 있다(Table 2 참고). 앞에서도 언

급하였듯이 조음복잡성 ‘고’ 단어에는 후기에 발달하는 파찰음, 마

찰음, 유음이 다수 포함되어 있었다. 때문에 말소리장애 집단에서 

특히 어려움이 있었음은 당연한 결과이나, 그 어려움이 오류반응뿐 

아니라 오류반응의 다양성으로도 나타날 수 있음을 명심해야 할 

것이다. 이 때 파찰음, 마찰음, 유음은 생략, 대치뿐 아니라 여

러 왜곡 오류의 단계를 거쳐 완성된다는 연구 결과(Kim et al., 

2020)에 근거할 때, 난이도가 높은 후기 음소의 경우 오류반응

들 간 일종의 위계가 있을 가능성에 대해 생각해볼 수 있다. 

조음산출의 변이성이 조음음운능력 상 성숙의 과정을 반영하는 

과도기적 현상일 수 있듯이, 조음오류의 비일관성도 오류반응

들 간 발달의 위계관계를 따질 수 있다면 경우에 따라 꼭 부정

적 신호는 아닐 수 있을 것이다. 예를 들어 ‘사탕’을 일관되게 

[thɑthɑŋ]으로 오조음하는 아동에 비해 [thɑthɑŋ], [ʨhɑthɑŋ], 

[ɵɑthɑŋ]으로 다양하게 오조음하는 아동이 있다면, 후자의 아동

이 보다 정조음에 접근해가는 과정 중에 있음을 추측해볼 수 

있다.    

이상과 같은 결과를 통해 말소리장애 아동은 일반 아동에 비해 

조음변이성과 조음비일관성이 높으며, 특히 조음복잡성에 영향을 

많이 받는 것을 확인하였다. 본 연구의 말소리장애 집단이 비일관

적 음운장애 또는 아동기 말실행증으로 진단받지 않은 순수 말소

리장애 아동임을 상기할 때, 조음변이성은 발달과정 상 조음음운능

력이 점차 성숙해가는 긍정적 신호인 반면, 조음비일관성은 독특한 

말소리장애 하위집단에 나타나는 병리적 증상이라는 이분법적 접

근은 더 이상 타당하지 않음을 알 수 있다. 그보다는 일반 집단, 

순수 말소리장애 집단, 비일관적 음운장애 집단, 아동기 말실행증 

집단 모두에서 나타날 수 있는 증상들로 보이며, 때문에 각 집단 

간 변이성과 비일관성에 양적 및 질적 측면에서 어떤 차이가 있는

지 감별진단할 수 있는 보다 다각적 접근이 필요할 것이다. 

또한 본 연구를 통해 UTAP2의 단어수준 검사는 조음복잡성 

‘고’ 단어보다 ‘저’ 단어들의 비중이 높게 구성되어 있음을 알 수 

있었다. 따라서 비일관성이 덜 두드러지는 말소리장애 집단의 경우 

변이성과 비일관성 특성이 검사상 민감하게 반영되지 않을 수 있

으며, 따라서 필요할 경우 별도의 관찰 또는 비공식적 검사를 추

가적으로 실시해야 할 것이다.  

조음변이성과 비일관성이라는 지표를 통해 음소의 습득이 단기

간에 이루어지는 것이 아니며, 특히 난이도가 높은 음소에 대해서

는, 그리고 특정 집단의 경우에는, 더욱 그 과정이 긴 여정임을 알 

수 있었다. 항상 동일하게 오조음하는 경우, 다양한 오조음 중 목

표음에 좀 더 근접한 형태의 오조음이 섞여있는 경우, 목표음에 

좀 더 근접한 형태의 오조음으로 일관되게 산출하는 경우, 여전히 

오조음하지만 간혹 정조음을 산출하는 경우 등의 과정을 거쳐, 최

종적으로 일관되고 안정적으로 정조음할 수 있게 되는 것이다. 중

재를 통한 오류 말소리의 습득 과정 또한 이와 유사할 것이다. 따

라서 말소리장애 아동을 중재할 때에도 조음복잡성이 낮은 단어에

서 높은 단어로 나아가며 조음산출의 변이성과 조음오류의 비일관

성을 고려하여 점차적으로 접근해야 함을 명심해야 할 것이다. 
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Points assigned for No points assigned for One point for each 
1 자음의 조음위치 양순음, 치경음, 성문음 치경경구개음, 연구개음
2 자음의 조음방법 폐쇄음, 비음 마찰음, 파찰음, 유음
3 모음의 종류 단모음 이중모음
4 음절의 형태 모음으로 끝남(개방형) 자음으로 끝남(폐쇄형)
5 어절의 길이 1~2음절 3음절 이상
6 인접자음의 출현여부 없음 있음
7 인접자음의 조음위치 같음 다름

Appendix 1. Korean index of phonetic complexity 

Phonetic complexity (low) Phonetic complexity (high)

No. Target word Phonetic complexity score No. Target word Phonetic complexity score

 1 나무 0  1 국자  6
 2 토끼 1  2 소방차  8
 3 곰 1  3 냉장고  8
 4 그네 1  4 책상  8
 5 포크 1  5 자동차  8
 6 꽃 2  6 빨간색  8
 7 바지 2  7 잠자리  8
 8 똥 2  8 자전거  8
 9 로봇 2  9 색종이  8
10 싸움 2 10 짹짹  9
11 김밥 3 11 주전자  9
12 사탕 3 12 짜장면 10
13 라면 3
14 가방 3
15 기차 3
16 코끼리 4
17 해바라기 4
18 호랑이 4
19 단추 4

Appendix 2. The list of words according to the phonetic complexity 
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말소리장애 아동과 일반 아동의 조음복잡성에 따른 
조음변이성과 조음비일관성 비교

김미진1, 하지완2*

1 대구대학교 대학원 언어치료전공 박사수료 
2 대구대학교 언어치료학과 교수 

목적: 본 연구에서는 말소리장애 아동과 일반 아동을 대상으로 조음복잡성에 따른 조음오류율, 

조음산출의 변이성, 조음오류의 비일관성에 대한 차이를 비교하고 그 특성을 살펴보고자 하였다. 

방법: 연구대상자는 검사도구 REVT, PRES, U-TAP, K-CPM을 이용하여 4~5세의 말소리장애 

아동 17명, 일반 아동 17명으로 총 34명을 본 연구의 대상자로 선정하였다. 본 연구에서는 

말소리장애 아동과 일반 아동에게 조음복잡성 ‘고’와 조음복잡성 ‘저’에 해당하는 목표단어를 

제시하고 각각 4회씩 반복적으로 산출하게 하였다. 조음오류율, 조음산출의 변이성, 조음오류의 

비일관성에 대한 지표를 구한 후, 말소리장애 아동과 일반 아동간 집단 비교를 실시하였다. 

결과: 첫째, 말소리장애 아동은 일반 아동에 조음복잡성에 따른 조음오류율이 유의하게 높았다. 둘째, 

말소리장애 아동은 일반 아동에 비해 조음복잡성에 따른 조음산출의 변이성이 유의하게 높았다. 셋째, 

말소리장애 아동은 일반 아동에 비해 조음복잡성에 따른 조음오류의 비일관성이 유의하게 높았다. 

말소리장애 아동은 일반 아동에 비해 조음복잡성 ‘저’ 단어보다 ‘고’ 단어에서 조음오류율, 조음산출의 

변이성, 조음오류의 비일관성이 급격하게 증가하여 조음복잡성에 더 큰 영향을 받았다. 

결론: 본 연구 결과는 말소리장애 아동의 경우 일반 아동에 비해 조음산출의 변이성과 조음오류의 

비일관성이 높으며, 특히 조음복잡성에 영향을 많이 받는 것을 확인하였다. 이는 말소리장애 아동 중재 

시 목표 말소리의 주변 음운환경을 고려하여 조음복잡성이 낮은 단어에서 높은 단어로 나아가며 

조음산출의 변이성과 조음오류의 비일관성을 고려하여 점진적으로 접근해야 함을 시사한다. 
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