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Ⅰ. 서론

일반적인 제품군의 광고와 달리 의료광고는 그 

메시지의 잠재적 위험 부담이 높다는 특성으로 인

해 심의가 제도화되어 있다. 2018년 보건복지부는

‘국민의 삶을 건강하고 안전하게 지키겠습니다’라

는 의미에서 ‘One Health1)’의 개념을 제시한 바 

있으며, 이에 발맞춰 국회는 ‘민간 의료광고 사전

심의’를 담은 의료법 개정안을 통과시켰고 당해 9

월에 보건복지부는 새로운 ‘의료광고 심의제도’를 

발표하였다. 의료광고 심의제도의 지속적인 체계

화는 광고주인 의료기관들로 하여금 광고의 내용 

및 표현 방식 등 메시지 전략에 대한 신중한 접근

과 메시지의 효율성에 대한 초점을 강화하게 되었

다. 즉, 새로운 심의체계 환경에서 환자지향-의료

광고(Magers, 1985)가 어떻게 발전해 나가야 할지
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1) ‘One Health’는 인간의 건강이 동물과 식물, 그리고 환경이 하나로 연결되어 있음을 인식하고 모두에게 최적의 건강을 제공하기 위한 지

역적, 국가적, 전세계적 협력전략이다. 이에 따라 보건복지부의 5대 국민건강 목표에는 언제, 어디서나, 누구나 이용할 수 있는 필수 의료 
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발령을 활성화하여 사망, 중대한 손상 등 적신호 사건의 보고체계를 마련한다.
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메시지 프레이밍은 헬스커뮤니케이션 영역에서 광고 효과에 중요한 영향을 미치는 것으로 보고되어 왔다. 특히 의료광고 

영역에서 흔히 사용하는 방법은 메시지의 방향성에 관한 프레이밍이다. 본 연구에서는 의료서비스 유형 및 의료서비스 관

여도에 따른 메시지 프레이밍의 효과를 살펴보고자 하였다. 구체적으로 긍정적/부정적 메시지 프레이밍이 서비스유형(실용

적/쾌락적 의료서비스), 서비스관여도 (저관여/고관여 의료서비스)에 따라 소비자의 서비스 태도 및 내원의도에 미치는 영향

을 검증하였다. 연구 결과, 서비스유형의 차이에 따라 메시지 프레이밍 효과는 다른 것으로 나타났다. 즉 실용적 의료서비

스의 경우 부정적 메시지 프레이밍이 긍정적 메시지 프레이밍보다 효과적인 반면, 쾌락적 의료서비스일 경우 긍정적 메시

지 프레이밍이 더욱 효과적인 것으로 나타났다. 또한 서비스관여도에 따라 메시지 프레이밍 효과가 부분적으로 유의미하게 

나타났다. 저관여 서비스일경우 긍정적 프레이밍이 서비스 태도에 대해서만 부정적 프레이밍과 유의미한 차이를 보였고 부

정적 프레이밍보다 더 효과적인 것으로 나타났다. 의료광고는 OOH매체에 집행되는 경우가 많으며, 노출 상황에 따른 효과 

검증을 비롯한 후속연구에 대한 몇 가지 제언을 제시하였다. 
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에 대하여 다양한 이해관계자들의 고민이 필요한 

시점에 있다.

또한 근래에 의료정보화는 많은 의료인들의 주

목을 받고 있다. 주요 대형병원들은 물론 삼성전

자, SKT, KT, 네이버 등 주요 IT기업들은 인공지

능 등 새로운 기술을 접목한 맞춤형 의료서비스를 

기반으로 한 스마트 의료 서비스 솔루션을 제공하

겠다고 발표한 바 있으며(쿠키뉴스, 2022. 8. 4), 

복지부 예산에도 인공지능 신약개발 플랫폼 구축 

예산, 스마트 임상 플랫폼 기반 구축 예산 등이 

새롭게 편성된지 3년이 경과하였다. 의료정보화는 

환자 개개인의 건강데이터에 대한 실시간 분석을 

통하여 병원들의 내부의 질병에 대한 예방 방법 

및 치료를 더욱 효율적으로 만들고 대외 마케팅을 

하는데 맞춤형 광고메시지를 보내는 것을 가능하

게 만들 것으로 기대된다. 국내 의료시장에서 양

질의 의료서비스를 원하는 의료소비자의 요구에 

부응하는 의료기관 및 전문 의료인들이 해마다 증

가하는 추세이다(디지틀조선일보, 2022. 7. 13). 

의료 서비스의 다양화 및 맞춤화 현상은 의료기

관으로 하여금 각 기관의 서비스를 차별화하여 소

비자들에게 알리는 커뮤니케이션 활동의 중요성을 

증대시켰다. 즉, 병원들은 의료광고를 통하여 의

료시장에서 우세한 위치를 차지하는 것이 매우 중

요한 환경을 맞이한 것이다. 의료건강 정책이 실

시됨에 따라 의료 정보화 수요가 증가하고 있으

며, 이에 따라 병원들 간의 경쟁은 더욱 치열해지

고 있다. 개개인의 맞춤형 서비스에 있어 효율적

인 의료광고가 더욱 중요해졌으며, 의료광고는 소

비자가 병원을 선택하는 의사결정에 있어서 중요

한 역할을 하게 되었다.

의료광고의 특성 중 중요하게 고려되어야 하는 

것은 각 진료 종목의 차별성과 불확실성이라고 할 

수 있다. 각 진료 종목마다 상이한 특성을 지니고 

있기에 각 서비스에 따라 소비자들이 중시하는 요인

이 다를 수 있다는 것이다(유승엽, 김은희, 2006). 

또한 소비자들의 의료서비스 선택은 다른 서비스

보다 비교적 불확실성이 높은 편이기 때문에 주관

적이고 비합리적인 결정을 내리는 경향이 있다는 

점은 오랜 기간 주지되어 온 사실이다(김재휘, 부

수현, 2011; Kahneman & Tversky, 1979). 이러

한 상황에서 소비자는 의료 관련 정보가 제공되는 

방식에 전적으로 의존하게 되며, 불확실하지만 중

요한 위험 부담이 있는 건강 관련 의사결정에 있

어서 적합하게 제공되는 메시지의 프레이밍이 보

다 중요한 효과를 나타낼 것으로 판단된다(김해영, 

문미리, 2017). 

치료의 목적에 따라 메시지 프레임에 차이가 있

다는 것은 기존 연구에 의하여 충분히 보고된 바 

있다. 의료광고의 메시지 프레이밍 효과를 살펴 

본 연구(이동우, 황병덕, 박재우, 2016)에 의하면, 

주 진료 과목에 따른 의료광고 특성 중 긍정적 메

시지 프레이밍은 성형외과와 피부과에서 주로 선

호되고 있는 것으로 나타났다(97% 이상). 예컨대, 

“누군가는 당신의 얼굴을 꿈꾼다 (성형외과)”, “어

떤 각도에서 누구를 만나도! (성형외과)”, “황금빛 

내 피부 (피부과)” 등은 그러한 긍정적 메시지 프

레이밍의 전형이라고 할 수 있다. 반면 부정적 메

시지 프레이밍의 사용 비율은 정형외과, 신경외과, 

일반외과 등에서 선호되고 있었다. 즉, 문제가 발

생한 상황에서 이를 해결하기 위해 해당 의료 서

비스가 필요하다는 점을 소구하는 것이며, 정형외

과, 신경외과 등의 서비스는 실제로 문제가 발생

한 이후 또는 문제 발생이 의심되는 상황에 이의 

진단 및 해결을 위해 병원을 방문하게 된다는 점

을 고려할 때 당연한 귀결이라 할 수 있다. “그 동
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안 고생하셨습니다 (정형외과)”, “뼈 아픈 기억을 

지워드립니다 (정형외과)”, “당신의 허리, 무릎 아

플땐~ (신경외과)” 등은 이러한 부정적 프레이밍

을 잘 보여주는 실제 사례이다. 

성형외과, 피부과, 비뇨기과는 주로 외적인 미를 

다루는 의료기관이기 때문에 정형외과, 신경외과, 

일반외과와 같은 기능적인 치료를 주로 하는 의료

기관보다 더욱 공격적인 광고 진행을 하고 있었

다. 외적인 미를 다루는 목적을 가지고 치료를 받

는 소비자와 기능적 치료를 수행하는 목적을 가지

는 소비자가 있는데 치료 목적에 따라 소비자가 

병원을 선택하는데 중시하는 요인이 다를 수 있다

(김은희, 유승엽, 2009). 더불어 서비스유형에 따

라 소비자의 메시지 처리과정이 다를 수 있고 메

시지 프레임-서비스유형 효과가 브랜드태도와 행

동의도에 영향을 미친다는 것을 제시한 연구도 있

었다(최원근, 2008). 이러한 맥락에서 의료광고에 

있어 서비스 유형과 메시지 프레이밍의 역할을 검

토하는 것이 필요하다.

본 연구는 소비자의 구매동기를 감안하여 다양

한 관점에서 서비스의 속성 및 메시지 프레이밍 

효과를 분석하고자 하였다. 이를 기존 건강 이슈 

관련 연구들에 기반하여 메시지 프레이밍 효과를 

검증하고자 했다. 본 연구의 목적은 메시지 프레

임 (긍정적 – 부정적)이 의료광고에서 어떤 효과를 

나타낼 수 있는지를 검증하는 데에 있다. 이는 

Magers(1985)가 성공적인 의료광고에 관해 제시

한 질문들 중에 ‘소비자의 의료광고에 대한 지각’

과 ‘의료광고의 효과적 전달’에 대한 의문을 일부

분 해결할 수 있을 것으로 판단하였다. 즉, 본 연

구는 의료광고의 메시지 전략에 대한 전략적 함의

를 도출하고자 하였다. 이를 통해 광고주들이 소

비자들의 소비 동기, 관여도 등 심리적 특성 및 

서비스 특성을 고려하여 효과적인 메시지 전략을 

수립하는 데에 도움이 되고자 하였다. 또한, 근래

에 의료광고들이 주로 OOH매체에 집행되고 있다

는 점을 고려할 때, 본 연구의 결과는 OOH광고의 

효과 영역에 중요한 기여를 할 수 있을 것으로 판

단하였다. 



70     Journal of OOH Advertising Research

Ⅱ. 의료광고의 특성과 메시지 

효과

1. 의료서비스 및 의료광고의 특성과 

효과 

의료광고는 의료인, 의료기관, 의료법인 등이 의

료인, 의료시설, 의료 서비스에 대한 정보를 매체

를 통해 소비자에게 알리기 위해 행하는 커뮤니케

이션 활동이라고 할 수 있다(이병준, 2017). 기본

적으로 의료기관의 종류에 따라 명칭은 다르다. 

의료법은 의료기관의 종류 분류에 대해 각각 권장 

기능 내지는 표준업무2)를 설정하고 있다(이병준, 

2017). 

의료서비스는 일반적인 서비스 유형들에 비하여 

독특한 특성을 가지며, 이로 인해 소비자의 의사

결정 과정 또한 차별적인 양상을 갖게 된다. 서비

스의 특징 중 하나인 무형성(intangibility) 또한 

의료 서비스가 가장 높은 편이라고 할 수 있으며, 

서비스의 제공자인 전문 의료인과 소비자인 환자 

간의 상호작용을 통하여 의료서비스가 생산되고 

소비된다(이기춘, 조희경, 1996). 이러한 높은 무

형성으로 인해 의료서비스는 유형화 전략(시각화, 

연상, 물적인 제시, 증거제시 등)을 통하여 고객의 

서비스편익에 대해 이해하고 불확실성을 해소해 

줄 필요가 있다(한선민, 2001).

인지된 불확실성, 인지된 위험, 사전지식의 부족 

등을 포함한 몇 가지 중요한 특성으로 인해 의료

서비스에 대한 소비자의 의사결정은 대체로 높은 

관여 수준에서 이루어진다고 볼 수 있다. 소비자

는 의료서비스를 구매하기 이전에 제품을 경험할 

수 없을 뿐만 아니라, 소비 후에도 그것을 평가하

기 어렵다는 특성을 갖게 된다. 이러한 불확실성

은 소비자들의 지각된 위험을 높게 하여, 전문 서

비스에 대한 소비자의 관여도가 일반 서비스보다 

비교적 높아지게 한다(Hill & Neeley, 1988). 이

는 서비스에 대한 정보탐색에 큰 영향을 미치는 

사전지식(prior knowledge)이 대체로 낮은 편이기 

때문에, 정보의 부족으로 인해 외부 정보에 더 의

존하는 경향을 나타나게 된다. 즉 구매 전에 브랜

드명이나 광고 등의 외적인 속성들이 비교적 중요

한 역할을 하는 것이다(Zeithaml, 1981; 서문식, 

조상리, 2008에서 재인용). 또한, 의료서비스는 

일반적으로 다른 서비스보다 소비자의 관심이 높

기 때문에 의료서비스의 구매의사결정 과정에서 

소비자는 자신의 이득과 손실에 대해 민감하다. 

의료광고와 관련된 선행연구는 주로 광고의 디자

인과 내용이 소비자의 방문 의도에 미치는 영향에 

대해 연구되어 왔다. Tscheulin 등(1998)의 연구에

서 광고에 나타난 이미지는 병원의 매력성에 긍정

적인 영향을 미치며, 텍스트는 고관여 의사결정이 

수반되는 의료기관의 선택에 있어서 정보성 가치에 

긍정적인 영향을 미친다는 것이 밝혀졌다. 또한 광

고의 정보적 메시지는 소비자가 병원의 서비스 품

질을 평가하는데 유의미한 차이를 이끌어 냈으며, 

이것이 내원의도에 영향을 미치는 반면 감정적인 

메시지는 병원 간 서비스 품질의 차이를 보이지 않

아 소비자의 내원의도에 영향에 미치지 않는다는 

연구결과도 보고된 바 있다(Menon, Goodnight, 

2) 1단계인 의원급 의료기관(1차 병원)은 주로 외래환자를 대상으로 하고(의료법 제3조 제2항 1호 참조), 2단계인 병원급 의료기관(2차병원)
은 비교적 경증의 입원환자를 대상으로 한다(동조 동항 3호 참조), 3단계인 상급종합병원은 종합병원의 환자 중에서도 중증질환을 가져 
난이도가 높은 의료행위가 필요한 환자를 대상으로 한다(의료법 제3조의4 제1항 참조).
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Wayne, 2006). 

관련 연구들은 메시지 전략의 효과를 다루는 경

우가 비교적 많았으며, 의료기관의 특성, 진료과

목 등에 따라 어떤 메시지 전략이 더 효과적인지

를 검증하는 연구들이 일부 진행되었다. 예컨대, 

성형외과의 경우 이성적 소구가 감성적 소구보다 

효과적(강민지, 이경현, 2014; 유승엽, 김은희, 

2005)이라는 결과가 이에 해당한다. 그러나 전반

적으로는 감성적 소구가 이성적 소구보다 브랜드 

태도 및 내원의향 등의 효과 지표에 긍정적인 영

향을 미친 것으로 나타났다(이철영, 우예순, 2011). 

의료기관 속성에 대한 세부적인 고찰, 의료기관 

속성과 의료광고 메시지 전략의 융합에 대한 연구

도 지속적으로 이루어져 있다. 성형외과일 경우 

광고의 노출량이 증가할수록 소비자가 성형에 대

한 관심이 높아지고 이에 따라 소비자의 내원의도

가 향상될 수 있다(이재정, 2014). 한방병원, 성형

외과, 피부과일 경우 신문광고 중에 기사형 광고

가 다른 병원보다 비교적 많이 집행되는 것으로 

나타났다(이동우, 황병덕, 박재우, 2016). 성형외

과일 경우 OOH광고로 흔히 집행되는 Before- 

After 방식의 이성적 소구 광고가 구매의도에 있

어서는 가장 효과가 높은 것으로 나타난 반면, 감

성적 소구 광고는 소비자의 공감성을 높일 수 있

지만 구매의도에 미치는 효과가 가장 낮은 것으로 

나타났다(강민지, 이경현, 2014).

의료광고에서는 광고모델의 효과가 대체로 낮은 

것으로 나타났지만(유승엽, 김은희, 2006), 모델 

유형에 따른 효과 관련 연구는 계속 되어왔다. 의

료광고의 모델효과에 대하여 McCullough와 Dodge 

(2002)는 서비스 관여도와 무관하게 비전문가 모

델이 전문가 모델보다 더 효과적인 것으로 나타났

다. 하지만 이는 진료과목에 따라 사용되는 모델

의 유형이 차이가 난다는 것을 고려하면, 일반화

하기에는 무리가 따른다. 즉, 피부과, 성형외과, 

치과 등에서 일반인 모델의 사용 비중이 높고 정

형외과, 외과, 신경외과, 한방병원 등에서는 전문

가 모델의 비중이 더 높다(이동우, 황병덕, 박재

우, 2016). 또한, 유명인 광고는 비유명인 광고보

다 인지도 면에서 효과가 있지만, 광고 태도와 구

매의도에 있어서는 유의미한 차이를 나타내지 못

했고, 전문가 모델의 효과와 동일하게 나타났다는 

연구결과도 있다(유승엽, 김은희, 2005). 강민지와 

이경현(2014)의 연구에 의하면 성형외과일 경우, 

전문가 모델이 유명인 모델 광고보다 신뢰성이 높

고 내원의도에 더 큰 영향을 미치는 것으로 나타

났다. 구체적으로는 의사 전문가의 광고효과가 가

장 높고, 연예인, 일반인의 순으로 효과가 차이가 

있는 것으로 보고된 바 있다(이호준, 2009). 

소비자의 라이브스타일, 거주지역, 소득, 연령 

등 인구통계적 요인들이 의료광고의 효과, 특히 의

료정보원에 대한 신뢰성에 중요한 영향을 미치는 

것으로 나타났으며(김지윤 등 1999), 소비자의 직

업 및 교육수준도 광고효과에 영향을 미치는 것으

로 보고된 바 있다(김예은, 박재진, 2009; Moser 

& Freeman, 2014). 또한 소비자의 사회적 특성 

및 서비스 유형을 고려하여 의료기관의 가격 프로

모션에 관한 연구(김재휘, 이가연, 2015)에 의하

면, 실용적 서비스는 가격인하 전략을 이용하는 

것이 구매의도에 효과적이며, 쾌락적 서비스는 가

치부가 전략이 더욱 효과적이었다. 소비자의 서비

스 관여도에 따른 차이를 본 연구(McCullough & 

Dodge, 2002)에 의하면, 고관여 상황의 소비자들

은 비교적 핵심적 서비스(예: 서비스 기술 및 설

비 등)와 관련한 메시지에 더 많은 영향을 받는 

것으로 나타났다. 
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2. 의료광고의 메시지 프레이밍 효과 

광고 메시지 전략의 유형(긍정적-부정적 프레임)

에 따른 광고 효과의 차이는 비교적 많은 연구에

서 검증된 바 있다. 제품군의 유형에 따른 프레이

밍 효과 관련 연구들(예: Levin et al., 1988)은 

각 제품군의 특성에 따라 광고 메시지의 프레이밍 

효과가 다르게 나타난다는 것에 대해 지속적으로 

보고해왔다(Kahneman et al., 1990). 

본 연구에서 다루고 있는 의료서비스와 유사한 

제품군이라 할 수 있는 질병 관련 광고의 효과에 

대한 연구들 또한 메시지 프레이밍의 효과를 유의

한 것으로 보고했다. 물론 질병 관련 광고는 다소 

포괄적인 헬스커뮤니케이션 영역이라고 할 수 있

으며, 의료광고와는 그 특성 면에서 일부 차이를 

갖게 된다. 이는 헬스커뮤니케이션 메시지들이 대

체로 건강을 증진시키고자 하는 예방 목적이 더 

큰 반면에, 의료광고는 이미 발생한 문제를 해결

하고자 하는 향상 목적이 더 크다고 할 수 있다. 

전술한 바와 같이, 의료광고는 의료시설 및 의료 

서비스 등에 대한 정보를 다루고 있다는 점에서 

헬스커뮤니케이션의 한 영역으로 볼 수는 있지만, 

일반적인 건강 증진 목적의 메시지와는 병원 및 

서비스의 선택을 목적으로 한다는 점에서 차이가 

있다고 하겠다. 그럼에도 불구하고, 질병 관련 메

시지의 효과를 검증하는 데에 있어서 긍정적 및 

부정적 프레이밍의 역할에 대한 연구가 상당히 많

이 진행되어 왔다는 점에서 이에 대한 충분한 검

토 또한 필요하다고 판단된다. 

질병 예방행위 측면에서 긍정적 프레임이 부정

적 프레임보다 더 설득적이라는 연구결과가 나타

났지만, 질병 검진행위에는 오히려 이와 반대의 

효과가 나타났다는 것은 주목할 만한 현상이라 하

겠다(Meyerowitz & Chaiken, 1987; Salovey, 

Pizarro, Schneider, 2005). 질병예방행위 영역의 

메시지 프레이밍 효과 연구들을 분석한 결과, 전

체적으로 긍정적인 메시지 프레이밍이 부정적인 

메시지 프레이밍보다 비교적 효과적인 것으로 나

타났다(O’keefe & Jensen, 2007). 그러나 질병검

진영역에 속하는 피부암 검사에서 여성들에게는 

부정적인 프레이밍이 검진의도에 더 효과적이라는 

결과(Rothman et al., 1993)가 나타나기도 했다.

긍정적 및 부정적 프레이밍이 각각 서로 다른 

효과를 유발한다는 점은 다양한 이론적 틀에 의해 

설명될 수 있을 것이다. 즉, 긍정적 프레이밍은 

메시지에 대한 긍정적인 연상을 유발하고, 향상 

동기를 촉진시키는 것을 통해 부정적 프레이밍보

다 더 호의적인 평가를 유도할 수 있다는 주장이 

있다(Andreoni, 1995; Gaeth et al., 1990), 반

면, 부정적 프레이밍이 더 효과적으로 나타나는 

결과는 잠재적인 손실이나 부정적 결과를 예방하

기 위한 동기가 강한 경우에 해당한다. 전망이론

(prospect theory)에 의하면 사람들은 특정 선택

의 잠재적 손실이나 부정적 결과를 고려할 때 위

험을 회피하고, 특정 선택의 잠재적인 이득이나 

편익을 중요하게 고려할 때 위험을 감수하려는 경

향이 있다(Kahneman & Tversky, 1979). 이러한 

논리에 근거해보면, 질병검진행위는 질병예방행위

보다 비교적 높은 위험을 가지고 있어서 부정적 

메시지 프레이밍이 대부분의 관련 상황(예: 유방

자가검진, 자궁경부암검사 등)에 있어서 더 효과

적이라는 것을 뒷받침해 줄 수 있다(Banks et 

al., 1995; Schneider et al., 2001). 

이러한 프레이밍의 효과는 조절적 동기를 포함

해 다양한 변인들에 의해 다르게 나타나는 것으로 

보고되었다. 첫째, 건강 이슈에 관한 프레이밍 효



의료광고의 메시지 프레이밍 효과     73

과 연구에서 소비자의 동기, 자기효능감, 인지 욕

구, 위험성 인식 등의 요인들이 메시지 효과에 영

향을 미치는 것으로 나타났다. 김지은과 홍혜현

(2015)의 연구에서 위험성 인식이 메시지 프레이

밍 효과에 있어서 중요한 조절효과를 갖는 것으로 

나타났다. 또한 프레이밍의 효과는 상호배타적이

지 않고 상호호혜적인 차원에서 복합적으로 나타

날 수도 있다는 것이 선행연구(Wilson et al., 

1990)에서 시사하고 있는데, 금연 행위에 관한 연

구에서는 흡연자가 낮은 동기를 가지고 높은 자기

효능감을 얻을 경우에 긍정적 프레이밍과 부정적 

프레이밍의 복합적인 효과가 긍정적 프레이밍 하

나만 나타날 때 보다 금연의도에 더 효과적이었다. 

관련 연구들에서 메시지 프레이밍의 분류는 긍

정적·부정적, 이득·손실, 예방적·향상적 등 다

양한 속성에 의해 구분하는데 부정적·손실·예방

적 프레이밍은 모두 부정적 결과에 중점을 두고 

있는 것이며, 긍정적·이득·향상적은 모두 긍정

적 결과를 강조하는 프레이밍 형태라고 할 수 있

다. 이 점에서 본질적으로는 유사한 의미의 프레

이밍 방법으로 볼 수 있다(이동우, 황병덕, 박재

우, 2016).

메시지 프레이밍은 정교한 정보처리 여부에 따라 

효과가 다르게 나타나는 것으로 보고되었다. 또한 

메시지 수용자의 정보처리 과정에 있어 정교하지 

않은 처리가 요구될 때는 긍정적인 메시지가 효과

적이었고, 정교한 정보처리가 필요한 경우에는 손

실을 강조하는 부정적인 메시지가 더욱 효과적이

라는 연구 결과가 있다(Maheswaran & Meyers- 

Levy, 1990). 그러나 다른 연구(이명천, 나정희, 

김지혜, 2006)에 의하면, 정교한 정보처리를 하는 

흡연자 및 정교한 정보처리를 하지 않은 비흡연자 

간의 메시지 효과에 있어서, 긍정적 메시지는 흡

연자 집단의 경우에 효과적이고 부정적 메시지는 

비흡연자 집단의 경우에 더 효과적인 것으로 나타

났다.

전술한 바와 같이, 조절적 동기는 메시지 전략의 

효과에 중요한 역할을 하는 것으로 알려져 있다. 

즉, 향상·예방 동기는 긍정적·부정적 프레이밍

의 효과를 조절할 수 있는 하나의 요인으로 볼 수 

있다. 선행연구에서 이와 관련된 분석이 진행되어 

왔는데, 윤태웅(2012)의 비타민 광고 관련 연구에

서 개인의 향상동기와 긍정적 프레이밍과 일치하

거나, 예방동기와 부정적 프레이밍이 일치하는 경

우에 설득효과가 더 크게 나타났다. 김가영과 전

홍식(2015)의 연구에서는 백신 접종 메시지의 수

용자에 따라 조절동기와 메시지의 적합성을 살펴

봤는데, 자녀가 백신 접종을 해야 한다는 메시지

를 부모들이 수용하는 경우, 향상동기-긍정적 프

레이밍 또는 예방동기-부정적 프레이밍의 조합에 

있어서 때 광고가 더 효과적인 것으로 나타났다.

앞서 논의한 바와 같이 긍정적·부정적 프레임 

중 어느 쪽이 더 효과적인지에 대한 일관된 평가

는 확정할 수 없으며, 각 프레임이 어떤 상황, 어

떤 행위에 따라 어떤 타겟 집단에 더 효과적인지

와 같은 효과 비교를 하는 것이 더욱 중요하다. 

또한, 의료광고의 특성은 각 진료 종목마다 다양

한 특성을 지니고 있고 각 의료서비스에 따라 소

비자들이 중시하는 병원서비스의 특성이 다를 수 

있다(유승엽, 김은희, 2006). 이에 단순히 의료광

고의 메시지 프레이밍 효과를 살펴보는 것보다 의

료서비스의 중요한 요인들을 함께 고려하는 것이 

필요하다. 
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3. 의료 서비스 유형에 따른 광고 효과

Rossiter-Percy Grid(Rossiter & Percy, 1987)

에 의하면 소비자의 구매결정 동기는 소비자의 욕

구를 충족시킬 수 있는 서비스 속성과 긴밀한 연

관이 있으며, 긍정적 동기와 부정적 동기로 나뉜

다. 부정적 동기는 소비자의 문제-해결(problem- 

solution), 문제-회피(problem avoidance), 불만

족(incomplete satisfaction) 욕구 등에 중점을 두

는 반면, 긍정적 동기는 소비자의 감각적 만족

(sensory gratification), 사회적 인정(social ap-

proval), 지적 자극 (intellectual simulation) 등

의 욕구를 반영한다. 긍정적 동기를 갖고 있는 소

비자는 제품이나 서비스가 제공하는 무형적 혜택, 

가치, 상징적 속성에 초점을 두고 이 속성들이 반

영하는 편익을 느껴 감각적으로 반응할 가능성이 

높다. 반면에, 부정적 동기의 소비자는 제품 및 

서비스의 물리적 속성, 구체적, 객관적 속성에 초

점을 두고 문제(problem)의 정보에 대해 인지적인 

반응을 하게 된다. 이로 인해 긍정적 동기는 기분

-전환할 수 있는 감정적인(transformational) 메

시지 전략이, 부정적 동기는 정보적인(informa- 

tional) 전략이 더 효과적이다(Percy & Elliot, 

2016).

소비자의 구매 동기는 소비자의 욕구를 충족시

킬 수 있는 서비스 속성과 긴밀한 연관이 있다. 

서비스의 속성은 실용적인 것과 쾌락적인 것으로 

구분된다(Hirschman & Holbrook, 1982). 실용적 

속성의 서비스 소비는 ‘해야 하는’(should) 소비인 

반면, 쾌락적 속성의 서비스 소비는 ‘원하는’(want) 

소비라고 할 수 있다(Dhar & Wertenbroch, 

2000). 실용적 서비스는 기능적, 실행가능적인 욕

구를 충족시키지만, 쾌락적 서비스는 소비자 내부

의 자기표현, 사회 인정, 보상 등에 관한 본질적

인 욕구를 충족시킨다(Babin, Darden, Griffin, 

1994).

의료서비스의 유형 또한 실용적 서비스와 쾌락적 

서비스로 구분되기도 하며(김예은, 박재진, 2009; 

김재휘, 이가연, 2015), 이러한 유형에 따라 의사

결정 과정은 다르게 나타난다는 것이 많은 선행연

구에서 보고된 바 있다. 관련 연구들은 대체로 소

비자들이 실용적 서비스에 대해서는 인지적 반응 

과정을 거치며, 서비스의 자체의 기능에 집중하는 

경향을 보인다고 주장하며, 이것이 앞서 서술한 부

정적 동기와 관계가 있다(신일기, 손영곤, 2017). 

그러므로 실용적 서비스에 대한 평가는 구체적이

고 체계적인 특징을 중심으로 이루어지며, 소비자

는 구체적 및 객관적 기준을 바탕으로 서비스의 

물리적 속성을 기반으로 서비스를 평가하는 경향

이 있다(우석봉, 이성수, 2013). 반면 쾌락적 서비

스에 대해서는 감각적 반응을 보이고 서비스가 주

는 감성적인 측면에 더욱 집중하는데, 이는 긍정

적 동기와 밀접한 관련이 있다(신일기, 손영곤, 

2017). 그러므로 쾌락적 서비스의 경우에는 무형

의 혜택이나 이미지 등 상징적이고 추상적 기준이 

제품의 평가에서 중요하게 작용된다(우석봉, 이성

수, 2013). 같은 맥락에서 의료기관의 유형 또한 

실용적 성격의 기관과 쾌락적 성격의 기관으로 구

분될 수 있다(Kivetz & Simonson, 2002). 실용

적 속성의 의료기관은 기능적이며, 기본적인 욕구

를 충족시키거나 기능적 업무의 수행에 도움이 되

는 의료기관을 말하며, 쾌락적 속성의 의료기관은 

감각적인 즐거움이나 기쁨, 재미 등을 느끼게 하

며 반드시 필수적이지 않은 비교적 사치스러운 속

성을 가지며, 심리적 만족감이나 대외적인 자신감

을 높일 목적으로 이용하는 의료기관을 말한다(김
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예은, 박재진, 2009).

의료 서비스의 유형은 의료소비 행위의 목적에 

따라 구분되기도 하는데, 건강보호(life-saving)를 

위한 것과 건강 향상(life-enhancing)을 위한 것

이 그것이다(Harris, 1987; 김재휘, 이가연, 2015

에서 재인용). 건강의 보호를 목적으로 하는 경우, 

의료는 없어서는 안 되는 것으로 건강과 생명이라

는 가장 중요한 가치를 보호하기 위한 수단이 된

다. 건강의 향상을 목적으로 할 경우, 의료는 생

명의 가치를 향상하는 수단이 되는데, 이러한 건

강 향상은 모든 사람들에게 필수적인 것은 아니지

만, 그것에 대한 욕구가 높은 사람에게 의미가 있

는 상대적 가치를 부여한다고 볼 수 있다(McGraw 

et al., 2012; 김재휘, 이가연, 2015에서 재인용). 

이러한 서비스 유형에 따른 구매의사 결정의 차

이는 광고 메시지 프레임의 차별적 효과를 유발한

다. 즉, 메시지 프레임은 서비스 유형과 일치하는 

경우에 불일치할 때보다 더 효과적이다(김예은, 

박재진, 2009). 관련된 연구들은 의료광고의 향상

적·예방적 메시지 프레이밍이 아름다움을 추구하

는 쾌락적 속성 의료기관 및 기능적 역할을 강조

하는 실용적 속성 의료기관과 갖는 적합성을 고려

하여 그 효과를 소비자의 방문의도 및 기관 신뢰

도 등에 따라 살펴보았다. 김예은과 박재진(2009)

의 연구에서 기능적 수행을 강조하는 실용적 속성 

의료기관(예: 정형외과, 신경외과)의 경우에는 메

시지를 예방적으로 프레이밍 하는 것이, 아름다움

을 추구하는 쾌락적 속성 의료기관(예: 성형외과, 

피부과)의 경우에는 메시지를 향상적으로 프레이

밍 하는 것이 더 효과적이었다는 결과가 나타났

다. 이것은 의료기관이 가지고 있는 주요 속성과 

메시지 프레임의 성격이 일치할 때 그 효과가 증

대된다는 것을 시사한다. 

앞서 의료광고의 특성에 대하여 서술한 바와 같

이, 의료기관의 주 진료과목에 따라 의료광고의 

특성은 다르게 나타났다(이동우, 황병덕, 박재우, 

2016). 또한 소비자들은 의료서비스에 대한 관여

도에 따라 병원 속성의 중요성 인식에서 차이를 

보였다(유승엽, 김은희, 2006). 기존 연구(김예은, 

박재진, 2009) 결과는 의료기관 속성에 따른 메시

지 프레이밍 효과만을 나타내기보다는 의료기관의 

진료 종목에 따라 그 효과가 제한될 수도 있다는 

것을 보여주었다. 의료 기관의 특성을 서비스 관

여도로만 보지 않고, 물리적 및 사회적 속성의 차

원에서 살펴 본 연구도 있는데(유승엽, 김은희, 

2006), 그 결과에 의하면 병원의 물리적 속성 차

원-병원의 규모, 역사, 시설, 기자재 등-에서는 

소비자들의 관여가 높은 의료서비스인 안과(라식

수술)에 대해 중요한 속성으로 인식하고 있는 반

면, 관여도가 비교적 낮은 일반 소아과의 경우, 

병원의 사회적 속성 차원-구성원의 친절, 시설의 

편리성, 교통의 편리성, 친숙성 등-이 더 중요하

게 인식되고 있는 것으로 나타났다. 따라서 소비

자들이 의료서비스의 관여도에 따라 중요하게 고

려하는 속성이 다르며, 이들에 대해 적합한 광고 

메시지 프레이밍을 제시하는 것이 효과적일 것으

로 예상된다.

이상과 같은 검토를 기반으로, 서비스 유형에 따

라 메시지 프레임의 효과는 다르게 나타날 것으로 

예상할 수 있다. 의료기관의 서비스 유형들 중 쾌

락적 서비스에는 향상적 동기를 고려한 메시지가, 

실용적 서비스에는 예방적 동기와 관련한 메시지

가 더 효과적일 것으로 예상된다. 소비자는 실용

적 서비스에 대해 인지적으로 정보를 처리하는 경

향이 높은데, 서비스가 갖고 있는 구체적인 기능

이나 속성에 더 주의와 관심을 기울이게 된다. 반
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면에, 쾌락적 서비스에 대해서 소비자는 서비스의 

소비 자체에 큰 가치를 부여하거나 그 서비스를 

자기표현의 도구로 생각하며, 자신의 주관적 가치

와 결합되는 것에 높은 관심을 가지게 된다(이동

한, 허정무, 최원수, 2012). 이는 앞서 검토한 

Percy와 Elliot(2016)의 메시지 프레이밍 모델에 

의하면, 정보적 메시지가 예방적 동기에 적합하며, 

이는 실용적 성격의 서비스에서 더 효과적일 것으

로 추론될 수 있는 것이다. 반면에, 감정적 메시

지는 향상적 동기에 더 적합하며, 쾌락적 의료서

비스에 더 효과적일 것이다. 따라서, 본 연구는 

다음과 같은 가설을 설정하였다.

가설 1. 각 의료서비스의 유형별로 메시지 프레이

밍의 효과는 다르게 나타날 것이다. 

4. 관여도에 따른 메시지 효과

메시지 프레이밍의 효과에 있어서 관여도가 매

우 중요한 역할을 한다는 것은 주지의 사실이다

(Maheswaran & Meyers-Levy, 1990). 첫째, 구

체적인 것에 집중하여 정보처리를 하는 과정(고관

여)에서는 부정적 프레이밍 효과가 더 설득적이고, 

구체적인 것에 집중하지 않고 정보처리를 하는 과

정(저관여)에서는 긍정적 프레이밍 효과가 더 설득

적이라는 것이다. 하지만, 관여도가 높을 경우에

만 프레이밍 효과의 차이가 나타나, 부정적 프레

이밍이 더 우세한 결과도 있었다(Kim, 2013). 둘

째, 위와 반대로 관여도가 낮을 때 부정적 프레이

밍 효과가 더 크고 관여도가 높을 때 긍정적 프레

이밍 효과가 더 크다는 연구결과도 보고된 바 있다

(Shiv, Edell, Payne, 1997; Zhang & Gao, 2007). 

셋째, 고관여 및 저관여의 정보처리가 동시에 나

타나 긍정적/부정적 프레이밍의 효과가 동일하게 형

성될 수 있다는 주장도 있다(예: Chaiken, 1980). 

하지만, 이와 같이 혼재된 결과들은 서로 다른 제

품·서비스 유형들을 대상으로 한 것이기 때문에 

메시지 프레이밍과 관여도의 관계를 일반화하기에

는 무리가 따르며, 본 연구에서 다루고자 하는 의

료서비스라는 특수성을 갖고 있는 서비스군에 그

대로 그 결과를 적용하기에 어려움이 있다. 

의료 관련 주제를 다룬 한 연구(O’keefe & 

Jensen, 2007)에서, 질병 예방 프레임 효과의 메

타분석 중에 안전한 성행위, 피부암 예방행위, 다

이어트행위, 영양제 섭취행위 등에 대해서는 긍정

적/부정적 프레임 간의 효과 차이는 없는 것으로 

나타난 바 있다. 그러나, 질병예방 및 질병검진과 

같은 건강 이슈의 프레이밍 효과 연구에서는 질병

예방행위이나 질병검진행위에 대한 관여도 요인을 

고려할 필요가 있다는 주장이 제기된 바 있다

(Rothman et al., 1993; Donovan & Jalleh 

1999에서 재인용). 

관여도의 수준을 결정하는 변수는 크게 세 가지

로 나눌 수 있는데, 첫째, 제품에 대한 개인적인 

욕구, 가치, 관심 등에 해당하는 개인적 요인, 둘

째, 제품의 특성에 관한 제품적 요인, 셋째, 제품

의 구매나 사용 상황에 따라 이에 대한 관심이나 

가치가 일시적으로 발생하는 상황적 요인 등이 있

다(Zaichkowsky, 1985). 기존 건강 이슈에 관한 

연구들 중에서 관여도에 대한 검증은 이러한 유형

들 중에 대부분 개인적 및 상황적 요인으로 이루

어졌다(Maheswaran & Meyers-Levy, 1990; Mc 

Cullough & Dodge, 2002). 구체적으로 몇 가지 

예를 살펴보면, Meyerowitz와 Chaiken(1987)은 

‘사람들은 25세 이하일 경우에도 심장질환이 발생

하는 확률이 높아지고 있다 ’는 것으로 고관여 상
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황을, ‘대부분의 시민들은 65세 이상이면 심장 질

환이 많이 발생한다 ’는 것으로 저관여 상황을 조

작해 냈다. 또 다른 연구에서는 소비자가 최근에 

병원으로 갈 계획이 있는지에 따라 관여 정도를 

구분하였다(McCullough & Dodge, 2002). 

관여도와 메시지 프레임 간의 관계를 살펴본 선

행연구들의 결과에 의하면 제품유형이 메시지 프

레임 효과에 있어서 조절 역할을 한다고 볼 수 있

으나 그 결과는 다소 복합적이고 일관되지 않았

다. 최원근(2008)의 연구에 의하면 실용적 제품의 

경우 메시지 프레이밍 효과가 나타나지 않았으나, 

쾌락적 제품의 경우에는 긍정적 메시지 프레이밍

이 효과적인 것으로 나타났다. 박은아(2007)는 사

용후기 메시지 프레임에 대한 연구에서 오히려 컴퓨

터 같은 실용적 제품에 대해서는 긍정적 메시지 프

레이밍이, 향수같은 쾌락적 제품의 경우 부정적 메

시지 프레이밍이 더 효과적이라고 보고한 바 있다. 

이러한 대조적인 결과들의 의료서비스 광고에 

대한 적용은 추가적인 연구 노력이 필요하다고 할 

수 있으며, 서비스의 유형(실용적·쾌락적)과 서비

스에 대한 관여도가 메시지 프레이밍의 효과에 있

어서 어떤 역할을 하는지에 대해 검증해 보는 것

이 중요하다고 하겠다. 의료서비스가 고관여일 경

우 사람들은 광고 메시지 내용의 중요성을 가장 

높게 인식한다(유승엽, 김은희, 2006). 그리고, 긍

정적 메시지와 부정적 메시지가 동시에 제공됐을 

때는 부정적 메시지가 더 중요하게 작용한다. 이

는 고관여 상황에서는 부정적 메시지가 긍정적 메시

지보다 메시지 처리 과정에서 더 주목될 가능성이 

높고 정보로서의 가치가 높게 인식되기 때문이다

(Fiske, 1980; 조형오, 김병희 2000에서 재인용).

저관여일 경우에는 소비자는 비교적 간단한 정

보처리를 통해서 간단한 평가를 형성하고, 주변적 

단서를 통해서 태도를 형성하는 경향이 있다

(Petty, Cacioppo, & Schumann, 1983). 저관여

일 경우에 긍정적 프레이밍이 부정적 프레이밍보

다 설득 효과가 더 큰 것으로 나타났다는 결과가 

존재하는데(Levin & Gaeth, 1988; Maheswaran 

& Meyers-Levy, 1990), 이는 긍정적 프레이밍이 

메시지에 대한 긍정적인 연상을 유발하고, 이를 통

해 부정적 프레이밍보다 호의적인 평가를 유도할 

수 있는 것으로 나타났기 때문이다(김가영, 전홍

식, 2015; Andreoni, 1995; Gaeth et al., 1990). 

이는 저관여 상황일 경우, 긍정적 프레이밍은 소비

자의 간단한 정보처리 방식에 적합하며, 감각적 반

응을 유도해서 보다 호의적인 광고효과를 형성할 

수 있다는 것을 의미한다.

이는 앞서 검토된 선행연구들(예: Kim, 2013; 

Shiv, Edell, Payne, 1997)과 Rossiter-Percy Grid 

모델 등에 의해서도 추론될 수 있는 것이다. 서비

스가 고관여 의사결정에 적합한 경우, 더 많은 인

지적 반응이 발생하여 예방적 동기와의 적합성이 

높아지며, 따라서 부정적 메시지 프레이밍이 비교

적 효과적일 것으로 추론될 수 있다. 반면에, 서

비스가 저관여 상황에 부합되는 경우에는 감정적 

반응이 발생하여 향상적 동기와의 적합성이 높아

지기 때문에 긍정적 메시지 프레이밍 효과가 더 

높을 것으로 예측된다. 그러나, 선행연구에서의 

다소 혼재된 결과와 의료서비스의 특성을 고려할 

때, 관여도에 따른 프레이밍 효과를 쉽게 예측하

기는 어려울 것으로 판단되었다. 

가설 2. 서로 다른 관여도를 갖는 각 의료서비스의 

메시지 프레이밍 효과는 다르게 나타날 것이다. 
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Ⅲ. 연구방법

1. 실험의 설계 및 대상자

본 연구는 앞서 제시한 가설에 의해 의료서비스 

광고의 메시지 프레이밍 효과가 서비스 유형 및 

서비스 관여도에 따라 다르게 나타나는지를 실험

을 통해 검증하고자 하였다. 독립변인인 메시지 

프레이밍은 긍정적-부정적 처치를 하여 집단별로 

서로 다른 메시지에 노출되도록 하였으며, 서비스 

유형은 실용적-쾌락적으로 구분하였고, 서비스의 

관여도는 고-저로 나누어 실험을 진행하였다. 의

료서비스 광고의 효과는 선행연구에서 주로 활용

된 소비자의 서비스 태도 및 내원의도를 지표로 

하여 검증하도록 하였다. 

실험에서는 각 유형에 적합한 의료서비스를 선

정하고 메시지 프레임 요인을 포함하여 총 8개 유

형의 실험광고물(긍정/부정, 실용/쾌락, 고관여/저

관여)을 만들고, 이를 포함하는 설문지를 제작하

여 참여자들에 무작위로 할당하였다. 실험 참여자

는 20대 이상의 성인을 연구의 표본으로 선정하였

다. 서울 및 수도권의 대학교 학생들과 주변 거주

자들을 대상으로 총 502부가 수집되었으며, 이들 

중 불성실한 응답을 제외한 481개의 샘플이 최종 

분석에 사용되었다. 

2. 주요 변인들의 조작 및 측정

사전조사 첫 번째 단계에서 20명을 대상으로 한 

온라인 설문을 통해서 내과(감기치료), 정형외과

(허리디스크수술), 성형외과(쌍꺼풀수술), 치과(충

치치료, 치아교정), 피부과(여드름치료), 안과(라식

수술)의 대표적인 서비스들을 선정하였다. 사전조

사 두번째 단계에서 서비스 유형의 선정을 위해 

26명의 참여자들을 대상으로 조사하였다. 조사한 

의료서비스들은 기존 연구(김예은, 박재진, 2009)

에서 제시한 의료기관들(내과, 정형외과, 치과, 피

부과, 성형외과)의 주요 서비스들을 중심으로 선

정되었다. 이 외에 안과의 라식수술 서비스도 함

께 포함되었다. 사전조사는 Carroll & Ahuvia 

(2006)와 이동한, 허정무, 최원수(2012)의 항목을 

참고하고 각 서비스에 대하여 4개의 항목을 7점 

의미분별척도로 측정하였다. 설문의 문항은 ‘실용

적인-기분 좋게 만드는’, ‘유용한-흥미로운’, ‘질병

치료에 도움이 되는-심리적 만족감/자신감 높이

는’, ‘생활에서 반드시 필요한-생활에서 필수적이

지 않고 사치스러운’ 등이며, 항목들 간의 신뢰도

는 비교적 높게 나타났다(Cronbach α=.903).

측정된 평균값은 1점과 가까우면 실용적 서비스

로 7점과 가까우면 쾌락적 서비스로 판단할 수 있

게 하였다. 각 서비스의 유형에는 실용적 서비스

의 실용적 수준은 허리디스크수술 > 감기치료 > 

라식수술, 쾌락적 서비스의 쾌락적 수준은 쌍꺼풀

수술 > 치아교정 > 여드름치료 순으로 나타났다. 

이 서비스들 중에서 평균값이 가장 낮게 나타난 

허리디스크수술 서비스(평균=2.03)와 가장 높게 

나타난 쌍꺼풀수술 서비스(평균=5.16)를 선정했다. 

t검증 분석 결과 두 서비스 간에 통계적으로 유의

미한 차이가 존재하였다(t=-5.287, p<.001). 이를 

통해 실용적 서비스(허리디스크수술)와 쾌락적 서

비스(쌍꺼풀수술)을 선정하였다.

사전조사 3번째 단계에서 대표적인 서비스들에 

대해 34명의 대상자를 설문하고 서비스관여도를 

조사했다. 조사된 서비스들은 1단계에서 선정된 
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대표적인 의료서비스들 중에서 무작위로 6개를 선

정하였다. 사전조사는 이아름 등의 연구(2012)의 

척도를 참고하고 각 서비스에 대하여 구성된 3문

항으로 리커트 7점 척도로 측정하였다. 항목은 

‘XXX 서비스는 나에게 매우 중요하다’, ‘XXX 서비

스를 잘못 선택한다는 것은 나에게 커다란 문제이

다’, ‘XXX 서비스를 잘못 선택할 가능성은 매우 

높다 ’ 등이며, 항목들 간의 신뢰도는 비교적 높게 

나타났다(Cronbach =.837). 측정된 평균값은 7

(‘매우 그렇다’)과 가까우면 관여도가 비교적으로 

높게 나타난 것으로 판단되고 1(‘전혀 그렇지 않

다’)과 가까우면 관여도가 비교적으로 낮게 나타난 

것으로 판단될 수 있다. 각 서비스의 관여도는 감

기치료(평균=3.33) < 치아교정(평균=4.55) < 충치

치료(평균=4.72) < 허리디스크수술(평균=4.76) < 

라식수술(평균=4.91) < 여드름치료(평균=5.08) 순

으로 나타났다. 이 중 비교적 낮은 관여도로 나타

난 감기치료 서비스(평균=3.33)와 비교적 높은 관

여도로 나타난 여드름치료 서비스(평균=5.08)를 

선정하였다. t검증 분석 결과 두 서비스 간 통계

적으로 유의미한 차이가 존재하였다(t=-3.17, p 

<.01). 이를 통해 저관여 서비스(감기치료)와 고관

여 서비스(여드름치료)가 선정되었다. 

서비스 유형 (실용적/쾌락적)과 서비스 관여도 

(고/저)에 대해 각기 다른 메시지 프레이밍(긍정적

/부정적) 처치를 위해 총 8개 실험광고물을 제작하

였는데, 프레이밍은 Maheswaran, Meyers-Levy 

(1990)과 Salovey, Pizarro, Schneider(2005)의 

연구를 참고하고, 현실성을 높이기 위해서 국내 

기존 광고물들을 참고하여 메시지들을 구성하도록 

하였다(부록 참조). 예를 들어, 쌍꺼풀수술의 경우 

긍정적 프레임은 “순수함을 담아낸 자연스럽고 반

짝이는 눈. 쌍꺼풀 수술을 하자 ”로, 부정적 프레

임은 “화장하기만 해도 번지는 부자연스럽고 밋밋

한 눈. 쌍꺼풀 수술을 할까? ”로 제작되었다. 다른 

광고물들 또한 이와 유사한 형태로 대조적으로 제

작되었다. 각 실험광고물 메시지의 긍정성/부정성 

수준의 조작 검정을 위하여 26명의 샘플을 대상으

로 조사하였다. Shiv 등의 연구(1997)를 참조하여 

리커트 7점 척도로 ‘긍정적 /부정적 ’에 대하여 1

점의 ‘전혀 그렇지 않다’와 7점의 ‘매우 그렇다’로 측

정하였다. 측정결과는 t검증을 통하여 분석하였다.

프레이밍의 긍정성과 부정성의 강도가 차이를 

갖고 있지 않아야 하므로, 이에 대한 조작점검을 

실시하였다. 저관여 서비스(감기치료)의 긍정적 프

레임의 긍정성 수준(평균=5.51, 표준편차=1.39)과 

서비스항목
감기

치료

치아

교정

충치

치료

허리디스크

수술

라식

수술

여드름

치료

평균 3.33 4.55 4.72 4.76 4.91 5.08

<표 2> 각 의료서비스에 대한 관여도

서비스항목
허리디스크

수술

감기

치료

라식

수술

여드름

치료
치아교정

쌍꺼풀

수술

평균 2.03 2.46 3.32 3.91 4.39 5.16

<표 1> 서비스 유형 특성(실용적—쾌락적: 7점에 가까울수록 쾌락적 서비스)
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부정적 프레임의 부정성 수준(평균=5.13, 표준편

차=1.28)은 통계적으로 유의미한 차이가 없는 것

으로 나타났다. 또한 고관여 서비스(여드름치료)의 

긍정적 프레임의 긍정성 수준(평균=5.03, 표준편

차=.99)과 부정적 프레임의 부정성 수준(평균= 

4.94, 표준편차=.97) 또한 통계적으로 차이가 없

는 것으로 나타났다. 실용적 서비스(허리디스크수

술)의 긍정적 프레임의 긍정성 수준(평균=5.18, 

표준편차=1.48)과 부정적 프레임의 부정성 수준

(평균=5.13, 표준편차=1.70)이 통계적으로 유의미

한 차이가 없는 것으로 나타났고, 쾌락적 서비스

(쌍꺼풀수술)의 긍정적 프레임의 긍정성 수준(평균

=5.30, 표준편차=1.08)과 부정적 프레임의 부정성 

수준(평균=5.46, 표준편차=.90)도 통계적으로 유

의미한 차이가 없는 것으로 나타났다. 이로서 각 

실험광고물에 대한 메시지 프레이밍의 긍정성/부

정성 수준의 조작은 적절하게 이루어졌다고 판단

된다(표 3 참조). 

메시지의 효과를 측정하는 데에 있어서 ‘서비스

태도’와 ‘내원의도’가 사용되었다. 이는 기존의 광

고 메시지 효과 연구에서 주로 사용해 왔던 효과 

지표가 브랜드태도와 구매의도 및 방문의도 등이

었다는 점과 관련 선행연구들에서 주로 사용한 지

표들을 고려한 결정이다. 서비스태도는 Rodgers 

(2003), Olsen(2003)의 연구에서 사용된 3개의 문

항 ‘호의적이지 않다/호의적이다’, ‘마음에 들지 않

는다/마음에 든다’, ‘부정적이다/긍정적이다 ’을 사

용하여 7점 척도로 측정하였다. 메시지에 대한 서

비스태도를 측정하기 위한 항목들 간의 신뢰도는 

비교적 높게 나타났다(Cronbach =.933). 내원의

도는 선행연구 박재진과 윤소향(2007)에서 사용한 

척도를 본 연구의 맥락에 적합하도록 변용하여 3

개의 문항을 만들고 리커트 7점 척도로 측정하였

다. 각 문항은 ‘주위에 친한 사람에게 XX병원을 

추천할 경우가 생긴다면, 광고에 등장하는 XX병

원을 권하겠다 ’, ‘만약 의원을 이용해야 한다면, 

다른 의료기관과 다른 여건에 있어서 비슷한 조건

을 갖추고 있다면 다른 의료기관보다 광고에 제시

된 XX병원을 이용하겠다 ’, ‘오늘 당장 병원을 이

용해야 하는 상황이 발생한다면 광고에 등장하는 

XX병원을 이용하겠다 ’이다. 메시지에 대한 내원

의도를 측정하기 위한 항목들 간의 신뢰도는 사용 

가능한 수준으로 나타났다(Cronbach =.898).

서비스 유형 프레이밍 표본수 평균 표준편차 t p

저관여 서비스
(감기치료)

긍정적 프레이밍 26 5.51 1.39
 .17  .865

부정적 프레이밍 26 5.13 1.28

고관여 서비스
(여드름치료)

긍정적 프레이밍 26 5.03 .99
 .67  .506

부정적 프레이밍 26 4.94 .97

실용적 서비스
(허리디스크수술)

긍정적 프레이밍 26 5.18 1.48
 .08  .938

부정적 프레이밍 26 5.14 1.70

쾌락적 서비스
(쌍꺼풀수술) 

긍정적 프레이밍 26 5.30 1.08
 .47  .641

부정적 프레이밍 26 5.46 .90

<표 3> 실험광고물의 긍정성/부정성 수준 조작 점검
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Ⅳ. 연구결과

최종 분석에 사용된 샘플 481명 중 남자가 185

명(38.5%), 여자가 296명(61.5%)이었으며, 평균 

연령은 26세였다. 허리디스크수술의 메시지 프레

이밍의 응답자는 다른 집단보다 연령이 조금 높은 

것으로 나타났다. 교육수준은 대학교 재학중

(49.7%) > 대학교 졸업(29.3%) > 대학원재학이상 

(19.1%) > 고등학교 졸업(1.4%) > 고등학교졸업이

하(0.4%) 순으로 나타났다. 전체 대상자 중 학생

의 비율이 가장 높았고(63.6%), 사무직(22.8%), 

전문직(5.4%), 기타(3.3%), 전업주부(3.1%), 자영

업(1.6%) 순으로 나타났다. 

1. 의료서비스 유형(실용적-쾌락적)에 

따른 메시지 프레이밍 효과

<가설 1>의 검증을 위해 의료서비스의 유형을 

실용적-쾌락적으로 구분하여, 각 유형별로 메시지 

프레이밍의 효과에 있어서 차이가 있는지를 살펴

보았다. 각 유형에 따른 메시지 효과를 독립적으

로 명확하게 살펴보는 것이 서비스별 함의점을 도

출하는 데에 더 적합할 것으로 판단하고, 개별 서

비스별 평균 비교(t검증)를 실시하였다. 그 결과, 

실용적 서비스인 허리디스크수술 서비스일 경우에

는 부정적 메시지 프레이밍의 효과가 더 높은 것

으로 나타났다. 긍정적 프레이밍에 대한 서비스 

태도(평균=4.17, 표준편차=1.10)와 부정적 프레이

밍에 대한 서비스 태도(평균=4.46, 표준편차=.99)

는 유의미한 차이가 보였다(t=-2.08, p<.05). 긍

정적 프레이밍에 대한 내원의도(평균=3.63, 표준

편차=1.20)와 부정적 프레이밍에 대한 내원의도

(평균=4.02, 표준편차=1.20) 또한 통계적으로 유

의미한 차이를 보였다(t=-2.74, p<.01). 

이와 반대로, 쾌락적 서비스인 쌍꺼풀수술서비스

의 경우에는 긍정적 메시지 프레이밍의 효과가 더 

높은 것으로 나타났다. 긍정적 프레이밍에 대한 

서비스 태도(평균=3.28, 표준편차=1.30)와 부정적 

측정변인 프레이밍 표본수 평균 표준편차 t p

서비스태도
긍정적 프레이밍 64 4.17 1.10

-2.08 .042
부정적 프레이밍 71 4.46 .99

 내원의도
긍정적 프레이밍 64 3.63 1.20

-2.74 .008
부정적 프레이밍 71 4.02 1.20

<표 4> 메시지 프레임에 따른 서비스태도 및 내원의도(실용적 서비스-허리디스크수술)

측정변인 프레이밍 표본수 평균 표준편차 t p

 서비스 태도
긍정적 프레이밍 55 3.28 1.30

2.18 .034
부정적 프레이밍 52 2.76 1.30

 내원의도
긍정적 프레이밍 55 3.78 1.06

2.68 .010
부정적 프레이밍 52 3.10 1.28

<표 5> 메시지 프레임에 따른 서비스태도 및 내원의도(쾌락적 서비스-쌍꺼풀수술)
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프레이밍에 대한 서비스 태도(평균=2.76, 표준편

차=1.30)는 유의미한 차이를 보였으며(t=2.18, p 

<.05). 긍정적 프레이밍에 대한 내원의도(평균

=3.78, 표준편차=1.06)와 부정적 프레이밍에 대한 

내원의도(평균=3.10, 표준편차=1.28) 또한 통계적

으로 유의미한 차이를 보였다(t=2.68, p<.05). 

2. 의료서비스 관여도에 따른 메시지 

프레이밍 효과

가설 2에서 제기된 의료서비스의 관여도에 따른 

메시지 프레이밍의 효과를 검증하기 위해, 긍정적 

또는 부정적 프레이밍을 적용한 메시지를 노출한 

다음, 응답자들이 해당 메시지에 대해 어떠한 서

비스 태도 및 내원의도를 보이는가를 살펴보았다. 

저관여 또는 고관여 서비스에 적용된 메시지에 노

출된 참여자들의 서비스태도 및 내원의도에 어떠

한 차이가 있는지 살펴보았다. 그 결과, 저관여 

서비스인 감기치료서비스일 경우에는 상이한 메시

지 프레이밍에 따라 응답자들이 보인 서비스 태도

만 두 집단 간 유의미한 차이가 나타났으며, 내원

의도는 통계적으로 유의미한 차이를 나타내지 않

았다. 구체적으로 살펴보면, 긍정적 프레이밍에 대

한 서비스 태도(평균=4.19, 표준편차=.82)와 부정

적 프레이밍에 대한 서비스 태도(평균=3.64, 표준

편차=1.00)는 유의미한 차이가 나타났다(t=2.77, 

p<.01). 긍정적 프레이밍에 대한 내원의도(평균

=3.74, 표준편차=.97)와 부정적 프레이밍에 대한 

내원의도(평균=3.36, 표준편차=.97)는 유의미한 

차이가 나타나지 않았다(t=1.80, p>.05). 다만, 내

원의도의 집단간 편차는 서비스태도의 경우와 같

은 패턴을 보였고, 통계적 유의미한 수준에 근접

한 점을 살펴볼 수 있었다. 

고관여 서비스인 여드름치료서비스일 경우에는 

상이한 메시지 프레이밍에 따라 응답자들이 보인 

서비스 태도 및 내원의도는 두 집단 간에 통계적

으로 유의미한 차이가 나타났다. 긍정적 프레이밍

에 대한 서비스 태도(평균=4.57, 표준편차=.94)가 

측정변인 프레이밍 표본수 평균 표준편차 t p

 서비스 태도
긍정적 프레이밍 54 4.19 .82

2.77 .008
부정적 프레이밍 49 3.64 1.00

 내원의도
긍정적 프레이밍 54 3.74 .97

1.80 .079
부정적 프레이밍 49 3.36 .97

<표 6> 메시지 프레임에 따른 서비스태도 및 내원의도(저관여 서비스-감기치료)

측정변인 프레이밍 표본수 평균 표준편차 t p

 서비스 태도
긍정적 프레이밍 68 4.57 .94

3.05 .003
부정적 프레이밍 68 4.08 1.26

 내원의도
긍정적 프레이밍 68 4.34 1.06

2.21 .031
부정적 프레이밍 68 4.09 1.28

<표 7> 메시지 프레임에 따른 서비스태도 및 내원의도(고관여 서비스-여드름치료)
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부정적 프레이밍에 대한 서비스 태도(평균=4.08, 

표준편차=1.26)보다 높은 수치를 나타냈다(t= 

3.05, p<.01). 긍정적 프레이밍에 대한 내원의도

(평균=4.34, 표준편차=1.06) 또한 부정적 프레이

밍에 대한 내원의도(평균=4.09, 표준편차 =1.28) 

보다 유의한 수준으로 높게 나타났다(t=2.21, p 

<.05). 즉 고관여 서비스일 경우에도 긍정적인 메

시지에 대해서 더 높은 서비스태도 및 내원의도를 

보였다.

Ⅴ. 결론 및 논의

본 연구의 목적은 의료서비스의 유형과 관여도

에 따라 광고 메시지 프레이밍의 효과를 검증하는 

것이었다. 본 연구에서는 선행연구의 검토를 통해 

의료서비스를 실용적 및 쾌락적 서비스, 저관여와 

고관여 서비스로 나누고 이들에 대한 메시지 프레

이밍의 효과 차이를 살펴보았다. 광고효과는 서비

스에 대한 태도와 내원의도를 중심으로 검증했다.

연구결과에 따르면, 우선 서비스 유형에 따라 메

시지 프레이밍 효과는 차이가 있는 것으로 나타났

다. 실용적 서비스의 경우는 부정적 메시지 프레

이밍이 더 효과적인 반면 쾌락적 서비스의 경우는 

긍정적 메시지 프레이밍이 더 효과적인 것으로 나

타났다. 이는 기존 연구에 의해 추론된 것과 같이, 

소비자는 실용적 서비스에 대해 인지적으로 정보

를 처리하는 경향이 있기 때문에, 부정적 동기와 

관련된 부정적 프레이밍의 효과가 더 높을 것으로 

예상된 것과 일치하는 결과라고 할 수 있다. 쾌락

적 서비스에 대해서는 긍정적 동기와 관련된 긍정

적 프레이밍의 효과가 더 높게 나타날 것으로 예

상되었으며, 이에 부합하는 결과라고 할 수 있다. 

서비스 관여도에 따른 메시지 프레이밍의 효과

가 다르게 나타날 것으로 추론하였으나 저관여 서

비스와 고관여 서비스의 경우 모두 긍정적 프레이

밍이 더욱 효과적인 패턴을 보였다. 구체적으로 

보면 고관여 서비스인 여드름치료서비스에서 긍정

적 프레이밍이 부정적 메시지 프레이밍보다 효과

적이었다. 반면, 저관여 서비스인 감기치료 서비

스에 있어서는 서비스 태도에서만 효과의 차이를 

나타냈으며, 내원의도에서는 통계적으로 유의한 

차이를 나타내지 못했다. 선행연구의 검토에 의해 

일반적인 제품군에서는 고관여 상황에서 부정적 
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프레이밍이 더 효과적일 것이라는 예측이 더 강하

게 나타났지만, 본 연구에서는 대체로 긍정적 프

레이밍이 더 효과적인 것으로 나타나 대조를 이루

었다. 

이상의 연구 결과를 토대로 몇 가지 기여점 및 

시사점을 제시하고자 한다. 첫째, 선행연구의 의

료기관 속성에 따른 메시지 프레이밍의 효과를 기

반하여 더 구체적으로 의료서비스 속성에 따른 메

시지 프레이밍의 효과를 검증하였다. 김예은과 박

재진(2009)의 연구에서는 의료기관 속성에 따른 

메시지 프레이밍 효과만을 나타내고 의료기관의 

진료 종목에 따라 그 효과가 제한될 수도 있다는 

것을 보여준다. 물론 선행연구에서 밝혀진 의료기

관 선택요인을 기초로 하였다고 하더라도 그 외 

서비스 측면을 고려하지 못한 한계점을 조금이나

마 보완하였다고 판단한다. 본 연구의 의료서비스

를 실용적-쾌락적 서비스, 저관여-고관여 서비스 

등으로 구분함으로써 의료서비스의 측면에서 서비

스 유형 뿐만 아니라 서비스 관여도에 따른 메시

지 프레이밍의 효과에 대한 연구 결과를 제시할 

수 있었다. 따라서 단순히 의료광고의 메시지 프

레이밍 효과 여부를 판단하기 보다는 소비자의 개

인적인 구매동기나 서비스 유형 및 관여도 등을 

조절변인으로 고려할 필요가 있음을 시사해준다. 

둘째, 본 연구는 기존 건강 이슈 관련 연구들에 

기여하여 서비스 관여도를 도입해서 메시지 프레

이밍 효과를 검증하였다. 질병예방행위 및 질병검

진행위와 같은 건강 이슈의 프레이밍 효과 연구에

서는 이들에 대한 관여도 요인을 고려할 필요가 

있으며, 특히 의료광고연구에서 관여도를 도입하

는 것이 의의가 있다는 주장이 있었다(Donovan & 

Jalleh, 1999). 이러한 맥락에서 의료서비스의 유

형과 관여도를 함께 고려하여 메시지 프레이밍의 

효과를 보고자 했다는 점에서 의의를 찾을 수 있

을 것이다. 향후에 건강 이슈에 관한 메시지 프레

이밍 효과를 살펴보는데 유용한 기준이 될 수 있

을 것으로 판단된다. 

셋째, 본 연구 결과에 의하면 의료서비스 유형과 

의료서비스 관여도의 특성을 복합적으로 고려해야 

한다는 점에 주목해 볼 필요가 있다. 본 연구에서

는 서비스 유형과 관여도를 각각 독립적으로 검증

하고자 하는 목적으로 해당 변인의 활성화를 위해 

최고-최저 수치를 보인 서비스를 각각 선택하는 

방식을 취했다. 그러나, 실용적-쾌락적 서비스로 

선택된 것들도 내재적으로 관여도의 차이를 갖고 

있을 수 있으며, 고관여-저관여 서비스로 선택된 

것들 또한 내재적으로 실용적-쾌락적 특성의 차이

를 갖게 된다. 이 두 변인 간의 상호 연계성에 대

한 검토가 후속 연구에서 이루어져야 할 필요가 

있다. 상호 통제를 하는 것은 연구의 한계로 남겨

두고 각 변인의 프레이밍 효과에 대한 검증에 집

중하는 것을 선택한 까닭이다. 여드름 치료가 관

여도는 가장 높게 나타나 고관여 서비스로 선택되

었지만, 실용적-쾌락적 사전 점검에서 비교적 쾌

락적 속성을 높게 갖고 있는 것으로 나타난 점을 

고려하면, 실용적-쾌락적 요소가 영향을 미쳤을 

가능성도 있다고 판단된다. 또한 실용적 서비스에 

해당하는 허리디스크수술과 저관여 서비스로 선택

되었지만, 감기치료가 비교적 실용적 서비스에 가

깝다는 사전조사의 결과를 고려하면, 이 둘의 프

레이밍 효과가 상반되게 나타난 점 또한 주목할 

만하다. 허리디스크 수술의 경우에는 부정적 프레

이밍이, 감기치료의 경우에는 긍정적 프레이밍이 

더 높은 효과를 나타내, 이 둘이 모두 실용적 서

비스에 해당한다는 가정을 한다면 실용적-쾌락적 

특성의 효과 또한 제한적이라고 볼 수 있기 때문
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이다. 고관여 상황이 수반되고 실용적 속성을 갖

는 서비스일 경우에 소비자들이 긍정적 메시지 프

레이밍에 이점을 기대하기 보다는 전문성과 신뢰

감을 주는 부정적 메시지 프레이밍에서 이점을 느

낄 가능성이 높은 것을 알 수 있다(이동우, 황병

덕, 박재우, 2016). 전체적으로는 서비스의 유형

(실용적-쾌락적)이 갖는 영향력이 서비스 관여도

의 영향력보다 더 강한 것으로 추론할 수 있다. 

이는 관여도의 영향력을 검증한 가설 2의 결과에

서 일부 효과가 유의미한 차이를 나타내지 않았다

는 점에서도 뒷받침될 수 있다. 따라서 향후 의료

광고를 제작하고자 할 때 의료서비스의 유형을 먼

저 고려한 후에 서비스 관여도를 살피는 것이 메

시지 프레이밍의 효과를 더 극대화하는 데에 적합

할 것으로 판단된다. 이러한 관점에서 실무적으로 

의료전문 서비스업의 광고를 계획하고 시행하는데 

실용적인 기준을 제시해줄 수 있을 것이다.

이와 같은 사항들을 고려할 때, 후속 연구에서는 

관여도와 서비스 유형의 역할을 복합적으로 살펴

볼 수 있는 노력이 필요할 것으로 판단된다. 또한 

더 다양한 의료서비스의 특성들을 추출하여, 검증

의 대상이 될 수 있도록 연구의 범위를 확정하는 

노력이 필요할 것이다. 본 연구에서는 메시지의 

효과를 서비스태도와 내원의도라는 가장 대표적인 

변인들을 중심으로 검증하였는데, 이러한 효과에

는 메시지 이외에도 다양한 요인들이 영향을 미칠 

수 있을 것으로 판단된다. 때문에, 후속 연구에서

는 메시지 외의 변인들과 메시지 간의 상호작용 

효과 등을 검증하는 것이 중요한 과제로 다루어져

야 할 것이다. 

덧붙여, 본 연구에서는 가장 보편적인 의료광고

라 할 수 있는 전통적인 병원 서비스의 예들을 중

점적으로 다루었으며, 이들은 대체로 문제의 발생 

이후 또는 의심 단계에서 의료서비스의 선택을 하

게 되는 경우라 하겠다. 하지만, 일반적인 헬스커

뮤니케이션 영역에서 주로 다루어 온 예방 목적이 

적용되는 의료 서비스에 대한 검증 또한 점차 그 

가치가 증대되고 있는 만큼 이에 대한 추가 연구

가 필요하다고 판단된다. 대표적으로 건강검진 영

역은 많은 병원에서 제공하고 있는 서비스이며, 

가장 전형적인 예방 목적의 의료 서비스라 하겠

다. 이에 대한 광고 또한 최근 증가하고 있는 만

큼 이에 대한 메시지 효과 연구가 필요한 시점이

라 하겠다. 의료광고, 그 중에서도 병원 및 의료

서비스 광고의 경우에 근래에 OOH 매체에 비교적 

많이 집행되고 있다는 점과 그러한 옥외 노출 상

황에 따른 효과를 검증하는 것이 필요한 시점이라

는 점을 고려할 때, 향후 OOH광고 분야에 있어서

도 매우 중요한 영역으로 자리매김할 것으로 판단

된다. 
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Abstracts

The Message Framing Effect of Medical Advertising: Role of the Service Type 

and the Service Involvement

Li, Yuanshan

M.A., Department of Advertising and Public Relations, Chung-Ang University

Hwang, Jang-Sun

Professor, Department of Advertising and Public Relations, Chung-Ang University

Message framing is an effective method and a critical construct in the health communication research field. 

The current study focused on the message framing effect of medical advertising and the role of service type and 

service involvement. The study aimed to explore whether the effectiveness of message framing could be varied 

by types of medical services (utilitarian and hedonic attributes). In addition, it was examined whether the serv-

ice involvement could make any critical role. The effectiveness of medical advertising was measured with the 

attitude toward the service and the intention to visit the hospital. 

The result showed that 1) negative framing message is more effective on utilitarian medical service while pos-

itive framing message is more effective on hedonic medical service. 2) Although the positive framing in low in-

volvement service was statistically meaningful only on the consumers’ service attitude, the positive message 

framing showed more effective pattern in both low and high involvement service. 

3)

Key words: Message framing, Medical advertising, Service type, Involvement
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