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대학생의 침습적 반추가 PTSD 증상에

미치는 영향:

포커싱적 태도의 병렬매개효과†
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본 연구는 심리적 외상을 경험한 대학생의 침습적 반추가 PTSD 증상에 미치는 영향에서 포커싱

적 태도의 하위요인의 병렬매개효과를 검증하였다. 이를 위해 수도권에 소재한 대학교에 재학 또

는 휴학 중인 심리적 외상 경험이 있는 대학생 138명을 대상으로 ‘외상사건 질문지’, ‘침습적 반추

척도’, ‘포커싱적 태도 척도’, ‘PTSD 체크리스트(PCL-5)’를 사용하여 자료를 수집하였다. 수집된

자료는 SPSS 25.0 통계프로그램과 Hayes(2013)의 PROCESS macro Model 4 분석법을 활용하였

고, 매개효과의 통계적 유의성을 검증하기 위해 부트스트랩(Bootstrap)을 실시하였다. 연구결과를

요약하면 다음과 같다. 첫째, 대학생의 침습적 반추와 PTSD 증상은 포커싱적 태도 하위요인 중

알아차리기와 되새겨보기와 정적 상관관계가 유의하였다. 둘째, 대학생의 포커싱적 태도의 하위요

인 중 알아차리기를 매개로 침습적 반추가 PTSD 증상에 유의한 영향을 미쳤다. 이러한 결과를

토대로 심리적 외상을 경험한 대학생의 PTSD 증상에 개입할 때 인지적 측면과 더불어 신체 관

련 변인에 대한 개입 가능성을 제안함과 더불어 외상의 치료적 개입에서 신체를 통한 접근을 고

려해야 하는 중요성을 규명하였다.

주요어: 대학생, 심리적 외상, 침습적 반추, 포커싱적 태도의 하위요인, PTSD 증상
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대부분 사람은 살아가면서 자신의 의지와는 상

관없이 다양한 사건을 경험한다. 이때, 흔히 경험

할 수 있는 일반적인 사건이 아닌 개인의 삶을

뒤흔드는 위협적인 사건을 심리적 외상(trauma)이

라고 한다(Tedeschi & Calhoun, 2004).

DSM-5(Diagnostic and Statistical Manual of

Mental Disorders, 5th edition)에서는 외상 사건을

‘죽음의 위협, 심각한 상해, 성폭력 등이 실제로

발생했거나 위협한 사건’으로 정의하고, 개인이 직

접적으로 외상 사건을 경험하는 것뿐만 아니라

타인에게 발생한 사건을 목격하는 대리 외상까지

포함한다(American Psychiatric Association

[APA], 2013). 또한, DSM의 진단적 외상 사건은

아니지만 심각한 경제적 어려움, 대인관계 문제

등과 같은 생활스트레스를 포함하는 비진단적 사

건도 높은 수준의 PTSD 증상을 유발할 수 있다

(김지윤 외, 2018; Mol et al., 2005). 즉, 심리적

외상의 개념은 외상 사건의 객관적인 특성이나

영향과 더불어 개인에게 미치는 주관적인 지각과

영향도 중요하다(Sawyer et al., 2010). 따라서 본

연구에서는 ‘심리적 외상 사건’을 넓은 개념에서

DSM의 진단기준과 비진단기준을 함께 고려하여

주관적으로 지각한 삶의 기반을 뒤흔들고 부정적

인 심리적 결과를 유발하는 매우 높은 수준의 스

트레스 사건으로 정의하였다.

심리적 외상 사건은 예측 불가능하며 누구나

겪을 수 있다. 특히, 후기 청소년기인 ‘근접 성인

기(emerging adulthood)’에 해당하는 대학생

(Arnett, 2007)은 청소년기와는 양과 질적으로 다

른 여러 심리·환경적 변화에 적응하는 과정에서

다양한 스트레스와 외상 사건에 노출될 수 있다

(이은주, 전혜성, 2021). 또한, 대학생이 되기 전

아동기와 청소년기에 심리적 외상으로 인한 스트

레스가 해결되지 않고 청년기까지 잠재적으로 남

아있을 경우 성인기의 우울, 불안 등의 정서적 문

제를 초래하는 등 개인의 발달에 있어서 장기적

으로 치명적인 영향을 미치게 된다(Spertus et al.,

2003). 청년기부터는 개인이 정체감을 형성하고

삶의 주도권을 확보하는 것이 주된 과제임을 고

려할 때(기채영, 2007; 김동임, 조인주, 2017;

Erikson, 1963), 이 시기의 심리적 외상이 치료되

지 않고 그대로 남아있을 경우 이후 성인기의 다

양한 정서 및 행동 문제로 이어질 가능성이 크다

(기채영, 2007; Joiner et al., 2007; Mazza, 2000;

McCormink et al., 2010). 따라서 본 연구에서는

대학생을 대상으로 심리적 외상 사건과 이에 따

라 초래되는 부정적 영향에 주목하고자 한다.

심리적 외상을 경험한 사람 대부분은 시간이

지날수록 점차 고통에서 벗어나서 회복과정으로

나아가지만 10∼30%는 외상과 관련된 심리적인

문제를 경험한다(Cusack et al., 2006). 이처럼 외

상 사건에 대한 직접 경험 또는 타인에게 일어난

것을 목격한 후 외상과 관련된 자극에 대한 지속

적인 회피, 외상 사건과 관련된 침습증상, 인지와

감정의 부정적인 변화, 외상 사건과 관련된 각성

과 반응성의 뚜렷한 변화 등이 한 달 이상 지속

되어 나타나는 경우 외상 후 스트레스 장애

(Posttraumatic Stress Disorder [PTSD])로 진단

한다(APA, 2013).

PTSD 증상은 삶의 질을 저하시키고(Morrill et

al., 2008), 가족 및 사회적 관계, 학업에서의 어려

움을 가져오며(McFarlane et al., 2001; Ray &

Vanstone, 2009), 다양한 영역의 심리적 고통을

의미하는 심리적 디스트레스에 영향을 미쳤다
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(Galea & Resnick, 2005; Marshall et al., 2010;

Neria et al., 2008). 즉, PTSD 증상은 개인에게

다양한 심리적 어려움과 문제를 초래하며 일상생

활 전반에서의 적응 및 기능을 매우 어렵게 만든

다. 따라서 PTSD 증상이 발생하거나 악화되는

데 영향을 미치는 요인을 탐색할 필요성이 대두

된다.

선행연구에 따르면 PTSD 증상에 영향을 미치

는 대표적인 인지적 변인으로 반추를 제안한다.

특정 외상과 관련된 반복적인 생각을 의미하는

사건 관련 반추 중 외상 직후 나타나는 침습적

반추(Intrusive Rumination)는 개인의 인지적 세계

에 자동적이며 불수의적으로 나타나는 반복적인

사고이며 또한, 이러한 외상에 대한 반복적인 사

고로 인해 이와 관련된 이미지 및 사건의 경험을

되살려서 겪게 되는 것을 포함한다(Cann et al.,

2011). 이렇듯 침습적 반추는 자신의 경험에 대한

원치 않는 부정적이고 우울한 생각을 의미하고

(Hill & Watkins, 2017), 이는 외상의 부정적인 측

면을 재경험하도록 하여 심리적 고통을 증가시킬

수 있다(Ehring et al., 2008).

또한 개인이 침습적 반추를 겪는 동안 수치심,

분노, 무력감, 죄책감 등의 부정적인 감정이 증가

했으며 그러한 감정 변화의 정도는 PTSD 증상의

심각도와 관련이 있다고 보고된다(Birrer &

Michael, 2011; Michael et al., 2007; Speckens et

al., 2007). 특히 침습적 반추는 외상성 사건 자체

와 부정적인 결과에 집중하게 하므로 개인의 회

복과 발달을 방해하고(Schmaling et al., 2002), 사

건을 재경험하는 과정을 통해 지속적인 위협과

두려움을 느끼도록 함으로써 PTSD 증상을 지속

시킬 수 있다는 측면에서(박애실, 2016; Ehlers &

Clark, 2000), 심리적 외상을 경험한 개인에게 심

리적 고통을 일으키는 부정적인 사고이다(Joseph,

2000).

침습적 반추와 PTSD 증상의 관계를 검증한 연

구를 살펴보면, 높은 수준의 침습적 반추를 겪는

사람은 높은 수준의 PTSD 증상을 보고한다(김시

형 외, 2019; Allbaugh et al., 2016; Ehring et al.,

2008; Michael et al., 2007; Taku et al., 2008;

Wozniak et al., 2020). 또한, 침습적 반추는

PTSD 증상을 발달시키거나 지속시키는 위험요인

임이 규명되었다(김예슬, 이종선, 2017; 이동훈 외,

2017; Blackburn & Owens, 2016; Ehring et al.,

2008; Markham & Mason, 2016; Spasojevi &

Alloy, 2001).

한편, 최근 심리적 외상 치료에서는 신경생리학

자인 Porges에 의해 제안된 다미주 신경이론

(Polyvagal Theory)을 바탕으로 신체적 접근의

중요성이 강조된다. 다미주 신경이론에서는 신체

의 생리적 상태와 정서적 경험 및 행동을 연결하

는 자율신경계의 역할에 초점을 둔다(Porges,

2007, 2011). 인간의 신경계는 외부 환경 및 신체

내부로부터 안전, 위험, 위협의 요소를 감지하여

서로 다른 적응적 행동을 이끌어낸다(Porges,

2007, 2011). 그러나 개인이 심리적 외상을 남긴

사건을 겪고 나면 위험과 안전에 관한 인식이 바

뀌고(Van der Kolk, 2014), 자극에 대한 반응성이

증가하며 자율신경계가 항진되는 정신-생물학적

인 과정의 악순환을 경험하게 되는데 이는 변연

계의 조절을 어렵게 한다(Ezra et al., 2019). 이처

럼, 심리적 외상을 경험한 개인은 신체를 통해 자

동적으로 나타나는 신경생물학적인 반응으로 인

해 현실에서 위협이 되지 않는 상황임에도 그 외
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상 사건을 현재 지속되는 위협으로 인지적 처리

를 함으로써 PTSD 증상이 발현될 수 있다

(Ehlers & Clark, 2000; Van der Kolk, 2014).

따라서 본 연구에서는 PTSD 증상에 영향을 미

칠 수 있는 몸의 느낌 또는 신체반응에 대한 자

각으로써의 포커싱적 태도에 주목하고자 한다. 포

커싱적 태도는 Gendlin(1978)의 포커싱 체험심리

치료(Focusing-Oriented Psychotherapy)에서 기원

하였다. 이는 자기-인식(self-awareness)과 정서적

치유(emotional healing)를 위해 몸에 집중하는 과

정이며, 인간의 내면에 존재하고 있는 특정한 문

제나 감각느낌(felt sense)에 초점을 맞춰서 집중

하는 과정을 통해 특별한 느낌의 신체 자각과 접

촉하도록 한다. 이때 Gendlin은 ‘감각느낌’은 특별

한 느낌의 신체자각이며 특정문제나 상황에 대해

몸이 느끼는 감각으로 그냥 존재하는 것이 아니

라 형성되어야 한다고 설명하였다(주은선, 최선우,

2013). 즉, 포커싱적 태도(Focusing Manner)란 감

각느낌에 집중하는 과정에서 신체의 모호한 느낌

을 판단하거나 분석하는 것이 아니라 일정한 거

리를 유지하며, 있는 그대로 바라봐 주는 태도이

다(Gendlin, 1978). 따라서 포커싱적 태도는 신체

에 주의를 기울이고 느껴지는 것을 경청하는 과

정에서 평소에 개인이 의식하지 못하던 내면의

메시지를 감각느낌을 통해 자각하며 억압하거나

회피하던 정서 경험을 인식하는 데 도움이 될 수

있다(김주영, 주은선, 2017). 또한, 자신의 신체감

각에 주의를 집중하고 관찰하는 것은 시시각각

변화하는 감정을 인지하고, 감정을 조절하는 능력

을 향상시키면서 고통스러운 외상 기억을 처리하

고 통합하는 데 영향을 미칠 수 있다(Van der

Kolk, 2014). 이러한 감각은 신체에 주의를 집중하

여 찾을 수 있는 것으로 일반적으로 주어지는 느

낌이나 감정과는 구별된다(김주영, 2017).

포커싱 체험 심리치료를 활성화하기 위해 포커

싱적 태도를 측정할 수 있는 척도를 일본에서

Fukumori와 Morikawa(2003)가 개발하였다. 포커

싱적 태도 척도(Focusing Manner Scale [FMS])

는 체험 과정에 주의를 기울이려는 태도, 문제와

거리를 두는 태도, 체험과정을 수용하고 행동하는

태도의 3가지 하위요인과 요인으로 묶이지 않는

4개의 문항으로 구성된다. 그리고 포커싱적 태도

개정판(Focusing Manner Scale Revised

[FMS-R])에서는 감각느낌의 지각을 측정할 수

있는 척도가 추가되며 체험과정의 수용과 행동,

체험과정의 음미, 체험의 지각, 거리두기의 4개의

하위요인을 포함한다. 국내에서는 FMS와 FMS-R

을 참조하여 원척도와 동일한 연구 대상인 대학

생을 대상으로 4개의 하위요인을 바탕으로 문화

적 차이가 발생하는 문항들과 표현이 모호한 문

항들을 수정하고 하위요인들을 명확히 측정할 수

있는 문항들을 추가하여 문항을 개발하였다(주은

선 외, 2011).

한편 한국판 포커싱적 태도 척도(Korean

Focusing Manner Scale Revised [KFMS])는 다

양한 연령층을 대상으로 적용하기에 다소 어려움

이 있었고, 사회적 변화를 반영한 문항 자체의 수

정과 채점 기준의 변경 등 주기적인 수정·보완이

필요함을 고려하여 포커싱적 태도 개정판(Korean

Focusing Manner Scale Revised [KFMS-R])을

개발하였다(주은선 외, 2016).

KFMS-R의 하위요인은 ‘알아차리기’, ‘여유갖

기’, ‘표현하기’, ‘되새겨보기’, ‘받아들이기’의 5가지

로 구분된다. 각 하위요인의 개념을 살펴보면, ‘알
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아차리기’는 자신의 신체에 주의를 기울이면서 감

각을 알아차리고 그 느낌에 주의를 기울이는 태도

이다. 문항의 예는, “고민이 있으면 가슴, 등 또는

배 부분이 개운하지 못하는 느낌이 든다.”와 같이

자신의 신체감각을 알아차리는 내용으로 구성된

다. ‘여유갖기’는 문제나 고민에 대해 여유를 가지

고 바라볼 수 있는 태도로 문항의 예로는 “걱정되

는 일이 생기면 잠시 미루어두고 여유를 가진다.”

등의 걱정거리나 문제들로부터 일정한 거리를 두

고 보려는 것을 포함한다. ‘표현하기’는 알아차리

고 느낀 감각이나 감정 기분 등을 언어적으로 표

현하려는 태도이며, 문항은 “나의 감정을 정확하

게 표현할 수 있는 낱말을 적절히 사용하면서 상

대방과 대화한다.” 등으로 구성된다. ‘되새겨보기’

는 신체감각에 주의를 기울이고 그 느낌에 집중하

여 의미를 되새겨보는 태도로 문항으로는 “몸속에

서 오는 느낌이 무엇을 뜻하는지 깊이 생각해 본

적이 있다.” 등이 있다. ‘받아들이기’는 포커싱 과

정에서 느껴지는 감각이나 감정, 느낌 등을 있는

그대로 받아들이려는 태도로 “몸에서 느껴지는 감

각은 사실이라고 믿는다.” 등의 문항이다.

이러한 포커싱적 태도의 하위요인은 각 단계가

순서대로 이어지는 논리적인 흐름이 나타나지만

(주은선 외, 2016), 각 단계는 고정되어 있지 않으

며 순서가 유동적으로 바뀔 수 있다(신설애,

2018). 즉, 포커싱적 태도라는 하나의 구성개념을

이루는 다섯 가지 하위요인은 각각이 구별되는

서로 다른 특성을 가지며 단계가 고정되거나 시

간적 위계로는 존재하지 않는다.

포커싱적 태도와 PTSD 증상의 관계에 대한 연

구를 살펴보면, 심리적 외상 경험자들의 포커싱적

태도가 높으면 참여자들의 PTSD 증상의 정도가

낮았다(Zwiercan & Joseph, 2018). 또한, 포커싱

프로그램을 진행한 선행연구에서 PTSD 증상 감

소가 보고되었다(박혜미, 2014; 이민정, 2014). 이

는 포커싱적 태도가 정서조절과 정서인식 능력에

있어서 유의한 영향을 미치기 때문으로 볼 수 있

다(김주영, 주은선, 2017; 윤빛나, 2017). 이와 유사

하게 새터민 여아들은 자신의 외상 경험과 관련

되어 모호하게 느껴지는 감각 느낌을 마주하고

그 느낌을 구체적이고 선명하게 표현하는 과정을

통해 이완과 해소가 일어나며 부정적 정서가 긍

정적 정서로 전환되는 체험을 하였다(이민정,

2014). 또한, 포커싱적 태도가 높을수록 스트레스

감소 또는 조절에 긍정적인 영향을 미쳤다(이선

화, 주은선, 2015). 이처럼 포커싱적 태도와 이를

토대로 한 치료적 접근은 PTSD 증상에 긍정적인

영향을 미친다.

현재 좀 더 구체적으로 포커싱적 태도의 각 하

위요인과 PTSD 증상의 관계를 검증한 연구는 전

무하나, 신체화와 포커싱적 태도의 하위요인간 관

계를 검증한 연구는 수행되었다. 신체증상은

PTSD에서 흔하게 동반되며, PTSD 환자는 정상

군에 비해 신체증상 보고가 3∼4배가 많았고, 다

른 정신질환군에 비해서도 유의하게 높은 것으로

나타났다(Andreski et al., 1998). 이처럼 신체 증

상과 PTSD 증상은 밀접한 관련성이 있고(Tull et

al., 2007), 신체에 주의를 기울이는 포커싱적 태도

의 특성을 고려하였을 때 포커싱적 태도의 하위

요인과 신체화 증상의 관계를 검증한 연구는 포

커싱적 태도의 하위요인과 PTSD 증상 간의 관계

를 이해하는 데 도움이 될 것이다. 이에 유관연구

를 개관해 보면, 다음과 같다.

포커싱적 태도의 하위요인과 신체화 증상 간의



한국심리학회지:건강

- 284 -

관련성을 검증한 결과, 하위요인별로 다른 결과가

나타났다. 여대생의 포커싱적 태도 중 알아차리기

와 되새겨보기 수준이 높으면 신체화 증상이 높았

지만, 여유갖기, 표현하기, 받아들이기는 신체화 증

상과유의한상관관계가나타나지않았다. 또한, 포

커싱적 태도 중 알아차리기만 신체화 증상을 정적

으로 유의하게 설명하였다(인다현, 주은선, 2018).

그리고 사이버폭력을 경험한 청소년의 포커싱적

태도 중 알아차리기와 되새겨보기 수준이 높으면

신체화 증상이 높았고, 표현하기 수준이 높으면 신

체화 증상은 낮았다(주은선 외, 2019). 이처럼 포커

싱적 태도의 하위요인별로 신체화 증상과의 관련

성이상이하다. 또한, 대상의특성과정서적문제의

심각성의 정도에 따라 포커싱적 태도 각 하위요인

이 가지는 단계적 흐름이 달라질 수 있으며 이에

따라 포커싱 치료에서 중점을 두는 단계와 임상적

개입방식에 차이가 있다(인다현, 주은선, 2018). 따

라서 본 연구에서도 대학생의 PTSD 증상을 이해

하기 위해 신체적 자각인 포커싱적 태도를 하위요

인별로 구체적으로 탐색하였다.

이러한 포커싱적 태도는 침습적 반추와도 관련

이 있을 것으로 예상된다. 침습적 반추는 개인으

로 하여금 외상 사건을 재경험하게 함으로써 현

재에 위협감을 느끼도록 한다. 이에 따라 심리적

외상을 경험한 개인은 사소한 자극에도 신체적

감각과 정서에 대해 높은 반응성을 보인다

(Gallegos et al., 2015). 이는 심리적 외상이 환경

에 대한 과장된 반응, 자극에 과민한 반응, 생리적

각성 등을 동반하기 때문이다(이수정, 서진환,

2005). 그러므로 침습적 반추는 외상에 대한 부적

응적 인지적 측면으로써 외상 경험을 재유발하고

몸의 느낌이나 신체적 반응에 대한 자각인 포커

싱적 태도에도 부정적 영향을 미칠 수 있다.

특히, 포커싱적 태도는 심리적 외상의 치료적

개입에서 과거에 미해결된 감정들이 인식되지 않

았거나 해소되지 않으면 이것이 신체적인 반응으

로 나타날 수 있다고 가정한다(Levine, 1997). 따

라서 심리적 외상에 대한 사고의 실질적인 변화

를 유도하기 위해서는 위험 요소가 지나갔다는

사실을 우선 신체를 통해 깨닫는 것이 필요하다.

심리적 외상을 경험한 개인의 신경생리학적 반응,

사고, 행동, 정서를 포괄적으로 탐색하기 위해서는

PTSD 증상이 발현할 때 우선적으로 나타나는 개

인의 신체적 증상 및 변화를 통해 이러한 증상들

이 어떻게 PTSD를 유지시키는지 혹은 약화시키

는지에 대해서도 탐색할 필요가 있다. 그러나 이

러한 관계성과 필요성에도 불구하고 지금까지의

선행연구는 침습적 반추와 PTSD 증상을 단편적

으로만 검증하였고, 포커싱적 태도와 PTSD 증상

의 경우 포커싱 프로그램의 효과성을 검증하기

위한 목적으로만 관계성을 설명하였다는 한계가

있다. 이에 본 연구에서는 대학생의 침습적 반추

가 PTSD 증상에 미치는 영향에서 포커싱적 태도

의 하위요인의 병렬매개효과를 검증함으로써 대

학생이 심리적 외상으로 침습적 반추를 겪을 때

개인의 신체를 통한 자각이 PTSD 증상 발현에

영향을 미치는지를 통합적으로 규명하고자 한다.

이를 위한 연구 문제는 다음과 같다. 첫째, 대학

생의 침습적 반추와 포커싱적 태도(알아차리기, 여

유갖기, 표현하기, 되새겨보기, 받아들이기), PTSD

증상의 관계는 어떠한가? 둘째, 대학생의 침습적

반추와 PTSD 증상의 관계에서 포커싱적 태도(알

아차리기, 여유갖기, 표현하기, 되새겨보기, 받아들

이기)의 병렬매개효과는 어떠한가?
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방 법

연구 참여자

본 연구에서 수집한 자료는 숙명여자대학교 생

명윤리심의위원회(IRB)로부터 승인을 받은 후 진

행하였다(승인번호: SMWU-2211-HR-091-02). 표

본크기는 G-power 3.1.9.7 프로그램을 사용하여

유의수준(⍺) .05, 검정력(1-β) 90%, 효과크기
(Effect Size) .15로 산출하였고 본 연구에 부합하

는 적정 표본크기는 최소 116명에서 최대 123명이

었다. 자료수집은 수도권에 소재한 대학교에 재학

영역 구분 빈도 백분율(%)

비대인외상

가족, 가까운 친척 중에 건강이 나빠짐 28 20.3

가족이나 친구가 사고나 자살로 목숨을 잃음 14 10.1

경제적 파산 혹은 심각한 경제적 위기 11 8.0

본인의 생명을 위태롭게 하는 질환이나 질병 8 5.8

화재/폭발 사고, 건물/다리 붕괴, 교통사고 5 3.6

홍수, 지진 등으로 인한 직접적인 피해 4 2.9

소계 70 50.7

대인외상

가정 내 반복적인 심각한 싸움 목격 17 12.3

매우 믿었던 친구 혹은 주변 사람의 배신 16 11.6

학창시절 또래에 의한 심각한 괴롭힘 9 6.5

부모의 이혼, 장기간 별거 및 가출 8 5.8

부모에 의한 심한 욕설, 협박, 무시, 무관심 7 5.1

가정 내 심각한 신체적 폭행 3 2.2

모르는 사람에 의한 성폭행 3 2.2

친척이나 아는 사람에 의한 성폭행 2 1.4

데이트 중인 애인에 의한 심각한 신체적 폭행 1 0.7

소계 66 47.8

기타 기타 2 1.4

합계 138 100

외상 후

경과기간

한 달 이내 2 1.4

6개월 이내 7 5.1

7∼12개월 6 4.3

1∼2년 7 5.1

2∼3년 16 11.6

3∼5년 18 13.0

5∼7년 26 18.8

7∼10년 16 11.6

10∼20년 39 28.3

무응답 1 0.7

합계 138 100

표 1. 심리적 외상사건 유형 및 경과 기간(N=138)
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또는 휴학 중인 외상 경험이 있는 대학생을 대상

으로 온라인 설문을 실시하였다. 수집된 185부의

설문지 중 외상 사건 경험이 없는 38부와 중복으

로 응답한 9부를 제외한 138부를 분석에 사용하였

다. 구체적으로 여성 101부 및 남성 37부의 표집

이 이루어졌고, 성별에 따라 표집수가 현저히 차

이가 있어 성별 간 PTSD 증상 수준의 차이가 존

재하는지 알아보기 위해 독립표본 t검증을 실시하

였다. 그 결과 성별 간 PTSD 증상 평균(t=-2.65,

p<.01)에서 유의미한 차이가 나타났다. 이와 같은

집단 간 차이가 본 연구의 분석 결과를 타당하게

도출하는 데 영향을 줄 것으로 판단되어 본 연구

에서는 가설 검증 시 성별을 더미 변수화하여 통

제변인으로 투입하고 분석을 실시하였다. 연구대

상자의 연령은 평균이 22.24, 표준편차가 2.56이었

다.

연구대상자들이 경험하였던 외상 사건 중 가장

고통스러웠다고 응답한 심리적 외상 사건의 결과

를 표 1에 제시하였다.

측정도구

외상사건 질문지. 대학생의 외상 경험을 측정

하기 위하여 Foa 등(1997)이 개발한 The Post

Traumatic Diagnostic Scale에서 외상 사건을 묻

는 질문지를 장진이(2010)가 수정한 후 김진수

(2011)가 수정 및 보완한 도구를 사용하였다. 본

도구에 기술된 외상 사건 유형은 크게 비대인 외

상 사건과 대인 외상 사건으로 구분된다(Allen,

2008). 본 질문지는 총 22문항으로 비대인 외상

사건은 자연재해 1문항, 사건 사고 1문항, 경제적

손실 1문항, 질병 및 죽음 3문항으로 구성되어 있

으며, 대인 외상 사건은 신체적 폭력 5문항, 성적

폭력 4문항, 정서적 폭력 6문항으로 구성되어 있

다. 또, 목록에 없는 외상 사건을 기록할 수 있도

록 개방형 질문으로 제시된 기타 1문항이 포함되

어 있다. 본 연구에서는 심리적 외상 사건을 연구

참여자가 경험한 여러 외상 목록 중 가장 고통스

러웠던 외상 사건을 하나만 선택하도록 하였고

이를 토대로 분석에 활용하였다.

침습적 반추 척도. 대학생의 침습적 반추를

측정하기 위하여 Cann 등(2011)이 개발하고 유란

경(2012)이 번안 및 타당화한 한국판 사건 관련

반추 척도(Korean Event Related Rumination

Inventory [K-ERRI])를 사용하였다. 이 척도는 침

습적 반추와 의도적 반추로 구성되어 있으며 총

20문항으로 이루어져 있다. 본 연구에서는 침습적

반추를 측정하는 10문항만을 사용하였고 각 문항

은 ‘전혀 하지 않았다(0점)’에서 ‘자주했다(3점)’의

Likert 4점 척도로 평정된다. 점수가 높을수록 침

습적 반추를 자주 사용함을 의미하며, 본 연구에

서는 10문항의 총점을 사용하였다. 본 연구에서

산출된 내적 합치도(Cronbach’s α)는 .96이었다.

포커싱적 태도 척도. 대학생의 포커싱적 태도

를 측정하기 위해서 Fukumori와 Morikawa(2003)

가 개발한 포커싱적 태도 척도를 국내에서 주은

선 등(2016)이 개발하고 타당화한 한국판 포커싱

적 태도 척도 개정판(Korean Focusing Manner

Scale Revised [KFMS-R])을 사용하였다. 본 척

도는 31문항으로 하위요인은 ‘알아차리기(9문항)’,

‘여유갖기(6문항)’, ‘표현하기(5문항)’, ‘되새겨보기(8

문항)’, ‘받아들이기(3문항)’로 구성되어 있다. 각
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문항은 ‘전혀 그렇지 않다(1점)’에서 ‘매우 그렇다

(3점)’의 Likert 3점 척도로 평정하며, 점수가 높을

수록 포커싱적 태도가 높음을 의미한다. 본 연구

에서는 각 하위요인의 점수를 분석에 활용하였다.

본 연구에서 하위요인별로 산출된 내적 합치도

(Cronbach’s α)는 알아차리기는 .86, 여유갖기는

.72, 표현하기는 .78, 되새겨보기는 .86, 받아들이기

는 .50이었다.

PTSD 체크리스트(PCL-5). 대학생의 외상

후 스트레스 증상 수준을 측정하기 위해

Weathers 등(1993)이 개발하고 Weathers 등

(2013)이 DSM-5의 진단기준을 적용하여 개정한

PTSD 체크리스트(PCL-5)를 이동훈 등(2020)이

타당화한 척도를 사용하였다. PCL-5는 최근 한

달 동안 스트레스 사건으로 인해 겪은 증상의 심

각도를 묻는 ‘침습’, ‘회피’, ‘인지와 감정의 부정적

변화’, ‘과각성’ 4개의 하위요인으로 총 20문항으로

구성되어 있다. 각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다(0점)’

에서 ‘매우 그렇다(4점)’의 Likert 5점 척도로 평정

한다. 본 연구에서는 전체 문항의 총점을 사용했

으며, 높은 점수일수록 PTSD 증상 수준이 높음

을 의미한다. 본 연구에서 산출된 내적 합치도

(Cronbach’s α)는 .96이었다.

결 과

기술통계 및 상관분석

본 연구에서 심리적 외상을 경험한 대학생의

침습적 반추, 포커싱적 태도의 하위요인인 알아차

리기, 여유갖기, 표현하기, 되새겨보기, 받아들이기

와 PTSD 증상의 상관관계를 확인하고자 Pearson

의 상관관계분석을 실시하였으며, 이에 대한 결과

와 각 변인의 평균 및 표준편차를 표 2에 제시하

였다. 종속변인인 대학생의 PTSD 증상은 독립변

인인 대학생의 침습적 반추(r=.48, p<.01), 그리고

매개변인인 포커싱적 태도의 하위요인 중 알아차

리기(r=.58, p<.01), 되새겨보기(r=.31, p<.01)와 유

의한 정적 상관을 나타냈다. 이는 대학생의 침습

적 반추 수준과 대학생의 알아차리기, 되새겨보기

수준이 높으면 PTSD 증상 수준이 높다는 것을

의미한다.

그리고 독립변인인 침습적 반추는 매개변인인

변인 1 2-1 2-2 2-3 2-4 2-5 3

1. 침습적 반추 1

2-1. 알아차리기 .34 ** 1

2-2. 여유갖기 -.04 -.02 1

2-3. 표현하기 -.06 -.02 .11 1

2-4. 되새겨보기 .26 ** .59 ** .07 .32 ** 1

2-5. 받아들이기 -.04 .15 .26 ** .55 ** .39 ** 1

3. PTSD 증상 .48 ** .58 ** -.00 -.15 .31 ** -.02 1

평균 16.97 18.46 11.57 11.28 16.34 6.99 22.56

표준편차 8.66 5.01 2.90 2.50 4.52 1.39 19.89

*p<.05, **p<.01, ***p<.001.

표 2. 연구변인의 기술통계 및 상관분석(N=138)



한국심리학회지:건강

- 288 -

포커싱적 태도의 하위요인 중 알아차리기(r=.34,

p<.01), 되새겨보기(r=.26, p<.01)와 유의한 정적

상관을 나타냈다. 이는 침습적 반추 수준이 높은

대학생일수록 알아차리기 수준과 되새겨보기 수

준이 높다는 것을 의미한다.

침습적 반추와 PTSD 증상의 관계에서 포커싱

적 태도 하위요인의 병렬매개효과

연구모형을 검증하기 위해 Hayes(2013)의

PROCESS macro 프로그램 Model 4를 활용하여

매개효과분석을 실시하였다. 이때, 성별 더미변수

를 공변량으로, 침습적 반추를 독립변인으로, 포커

싱적 태도의 하위요인인 알아차리기, 여유갖기, 표

현하기, 되새겨보기, 받아들이기를 매개변인으로,

PTSD 증상을 종속변인으로 설정하여 병렬매개효

과 분석을 실시한 결과를 표 3에 제시하였다. 표

3에 제시된 바와 같이 각 경로별 효과를 살펴보

면 침습적 반추는 포커싱적 태도 하위요인 중

알아차리기(=.30, p<.001)와 되새겨보기(=.25,
p<.01)에 정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다.

또한, 알아차리기(=.48, p<.001)가 PTSD 증상에
유의한 정적 영향을 미쳤으나, 되새겨보기는

PTSD 증상에 유의한 영향을 미치지 않았다. 그

리고 간접효과의 유의성을 확인하기 위해 부트스

트랩을 실시하여 표본 수 5,000개를 재추출하고

95% 신뢰구간에서 검증하였다. 이를 분석한 결과

는 표 4와 그림 1에 제시하였다. 표 4에 제시한

바와 같이, 심리적 외상을 경험한 대학생의 침습

적 반추가 PTSD 증상에 미치는 영향에서 포커싱

적 태도 하위요인의 매개효과를 살펴보면, 부트스

트랩을 통한 간접효과 검증에서 알아차리기

(=.328, 95% CI=0.128, 0.567)의 효과가 신뢰구간
에 0이 포함되지 않음으로 매개효과가 통계적으

로 유의하였다.

변인  SE t R F

침습적 반추 → PTSD 증상 0.31 0.18 5.88*** .24 21.70***

침습적 반추 → 알아차리기 0.30 0.05 3.68*** .16 12.71***

침습적 반추 → 여유갖기 -0.04 0.03 -0.44 .00 0.15

침습적 반추 → 표현하기 -0.03 0.03 -0.33 .02 1.31

침습적 반추 → 되새겨보기 0.25 0.04 2.90** .07 4.94**

침습적 반추 → 받아들이기 -0.04 0.01 -0.47 .00 0.12

알아차리기 → PTSD 증상 0.48 0.35 5.44***

.44 14.70***

여유갖기 → PTSD 증상 0.04 0.47 0.56

표현하기 → PTSD 증상 -0.11 0.65 -1.37

되새겨보기 → PTSD 증상 -0.01 0.40 -0.16

받아들이기 → PTSD 증상 -0.02 1.21 -0.21

주. 더미변수: 성별(0=여자, 1=남자)
*p<.05, **p<.01, ***p<.001.

표 3. 침습적 반추와 PTSD 증상의 관계에서 포커싱적 태도의 하위요인의 병렬매개효과
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그림 1. 병렬매개모형 분석 결과

주. c= 매개변인이 없는 모형에서 침습적 반추가 PTSD 증상에 미치는 효과 크기.

c'= 매개변인이 있는 모형에서 침습적 반추가 PTSD 증상에 미치는 효과 크기.

**p<.01, ***p<.001.

경로  SE
95% 신뢰구간

하한값 상한값

침습적 반추(X)→알아차리기(M1)

→PTSD 증상(Y)
0.328 0.112 0.128 0.567

침습적 반추(X)→여유갖기(M2)

→PTSD 증상)
-0.003 0.021 -0.060 0.027

침습적 반추(X)→표현하기(M3)

→PTSD 증상(Y)
0.007 0.028 -0.052 0.071

침습적 반추(X)→되새겨보기(M4)

→PTSD 증상(Y)
-0.008 0.050 -0.111 0.093

침습적 반추(X)→받아들이기(M5)

→PTSD 증상(Y)
0.002 0.018 -0.033 0.043

주. Bootstrap 표본 수=5,000.

표 4. 연구모형의 간접효과 유의성
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논 의

본 연구의 목적은 심리적 외상 경험이 있는 대

학생의 침습적 반추가 PTSD 증상에 미치는 영향

에서 포커싱적 태도의 하위요인의 병렬매개효과

를 검증하는 것이었다. 주요 연구결과와 이에 따

른 제언은 다음과 같다.

첫째, 본 연구 변인들의 상관관계를 분석한 결

과, 대학생의 침습적 반추 및 포커싱적 태도 하위

요인 중 알아차리기와 되새겨보기는 PTSD 증상

과 유의한 정적 상관관계가 있는 것으로 나타났

다. 즉, 대학생의 침습적 반추 수준이 높으면

PTSD 증상 수준이 높고, 알아차리기와 되새겨보

기 수준이 높으면 PTSD 증상 수준이 높음을 의

미한다. 이러한 연구 결과는 대학생의 침습적 반

추와 PTSD 증상의 정적 상관관계를 규명한 선행

연구를 지지한다(김민정, 장혜인, 2022; 김예슬, 이

종선, 2017; 김주은 외, 2019). 그리고 알아차리기

와 되새겨보기가 스트레스 반응의 하위요인과 정

적인 상관을 보였다는 결과와 맥락을 같이한다(주

은선 외, 2016). 또한, 외상 사건으로 인한 심리적

고통이 큰 집단일수록 신체화 증상이 더 높게 나

타난다는 연구 결과와 유사한 맥락이다(Golder et

al., 2015).

한편, 포커싱적 태도의 하위요인 중 여유갖기,

표현하기, 받아들이기는 PTSD 증상과 유의한 상

관관계가 나타나지 않았다. 이는 여유갖기, 표현하

기, 받아들이기의 하위요인이 공통적으로 알아차

리기와 되새겨보기에 비해서 스트레스에 대해 능

동적으로 대처하는 특성이 있기 때문이라 유추할

수 있다. 개인이 정서 자극을 효율적으로 처리하

기 위해서는 자극에 대한 인식과 자각이 우선하

며 그러한 인식과 자각은 고통을 직면하는 특성

을 가지므로 일시적으로 정서적 고통의 수준이

증가할 수 있다. 그러나 신체적인 자각과 함께 적

극적으로 고통스러운 정서에 머무르면서 이를 자

신의 것으로 있는 그대로 받아들이게 되는 정서

적 수용이 반복될 때, 새로운 정서 상태로의 변화

가 일어난다(Greenberg & Safran, 1987). 즉, 몸의

느낌이나 신체의 변화에 대한 분명한 인식을 바

탕으로 정서적 수용이나 표현과 같은 적응적 정

서조절방략을 선택하고 실행에 옮김으로써 정서

자극에 대한 처리가 가능하게 된다(주은선 외,

2011). 이는 사이버폭력을 경험한 청소년의 알아

차리기와 되새겨보기 수준이 높으면 신체화 증상

이 높았고 표현하기 수준이 높으면 신체화 증상

이 낮았다는 연구결과를 부분적으로 지지한다(주

은선 외, 2019).

또한, 침습적 반추는 포커싱적 태도의 하위요인

중 알아차리기와 되새겨보기와 유의한 정적 상관

관계를 보였는데, 이는 침습적 반추 수준이 높으

면 알아차리기와 되새겨보기 수준이 높다는 것을

의미한다. 이러한 결과는 심리적 외상을 경험한

사람은 스트레스 반응 체계의 이상으로 내적인

불편감을 야기하는 자극을 심리적 외상 경험과

비슷한 자극으로 인식하여 신체 증상에 민감한

반응성을 보일 수 있다(허아름, 조성근, 2023). 즉,

대학생이 심리적 외상 사건에 대해 높은 수준의

침습적 반추를 겪는 경우 외상 사건을 되살려서

겪게 되고 자율신경계가 과각성 혹은 과소각성됨

에 따라 신체에 예민한 주의를 기울이면서 몸이

느끼는 감각을 지각하고 인식하는 태도와 이러한

몸의 느낌에 대한 의미를 되새겨보는 태도가 나

타날 수 있다.
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둘째, 대학생의 침습적 반추와 PTSD 증상의

관계에서 포커싱적 태도 각 하위요인의 병렬매개

모형을 검증하기 위해 매개분석을 실시한 결과,

알아차리기만 침습적 반추와 PTSD 증상의 관계

에서 유의한 매개효과를 보이는 것으로 나타났다.

이는 대학생의 침습적 반추 수준이 높으면 신체

를 통한 알아차리기가 증가하고, 알아차리기 수준

이 높으면 높은 수준의 PTSD 증상을 보인다는

것을 의미한다.

이와 같은 경로가 나타난 이유는 다음과 같이

탐색해 볼 수 있다. 우선 심리적 외상을 경험한

이후 일어난 생리 변화가 외상 이전으로 회복하

지 못할 때 주의감독체계(supervisory attentional

system)는 신체에 집중하게 되고 인지의 왜곡을

초래하게 된다(박주언 외, 2016). 또한 개인이 외

상 사건에 대한 부정적인 이미지나 기억, 생각들

이 자동적이고 침투적으로 떠오르는 침습적 반추

(Gold & Wegner, 1995)를 겪으면 외상 사건이 과

거의 일임에도 불구하고 그 기억에서 벗어나지

못하고 부정적인 과거의 순간에 매여 현재의 시

간을 살지 못하게 된다(Zimbardo et al., 2012). 따

라서 그 당시 사건을 반복적으로 떠올리며 당시

그 상황에 있는 것과 같은 경험을 하게 된다.

이때 우선적으로 나타나는 신체를 통한 감각느

낌을 알아차리는 것은 해소되지 않은 심리적 외

상이 신체로 재실현되는 것이라 할 수 있다. 그러

므로 개인은 신체감각을 강하고 고통스럽게 느끼

고 이로 인해 몸을 통한 자극을 오해석하게 된다.

즉, 침습적 반추로 인해 의도하지 않음에도 외상

사건에 대해 반복적으로 생각하고 이러한 생각들

때문에 외상의 경험을 되살려서 느끼게 된다. 이

때 나타나는 신체적 증상을 알아차릴 때 이를 위

협적으로 해석함으로써 높은 수준의 불안, 두려움

과 함께 외상 관련 자극에 대한 지나친 예민함이

나 주의집중의 어려움, 사건 관련 자극이나 대화

를 회피하려는 시도 등 PTSD 증상을 높이게 된

다고 유추할 수 있다. 즉, 개인이 외상 사건을 경

험한 직후 자동으로 떠오르는 침습적 반추를 많

이 하게 되고 고통의 크기가 클수록 신체를 통한

불편한 감각느낌을 더욱 예민하게 알아차리면서

이에 따라 심리적 고통을 겪게 될 수 있음을 의

미한다.

한편, 상관분석 결과에서 침습적 반추 및

PTSD 증상과 유의한 정적 상관이 있었던 되새겨

보기 하위요인은 대학생의 침습적 반추가 PTSD

증상에 미치는 영향을 통계적으로 유의하게 매개

하지 않았다. 특히, 침습적 반추와 되새겨보기의

경로는 유의하였으나, 되새겨보기에서 PTSD 증

상의 경로는 유의하지 않았다. 이는 침습적 반추

로 외상 사건을 반복적으로 떠올리고 생각하고

그때의 경험을 되살려서 겪으며 이를 이해하기

위한 노력을 하게 되면서 신체적 반응의 알아차

림이 일어나는 이유에 대해 숙고해 보는 되새겨

보기가 높게 나타날 수 있지만, PTSD 증상에는

영향을 미치지 않음을 의미한다.

이러한 결과는 되새겨보기는 신체를 통해 자신

이 느낀 것에 대한 의미를 되새겨보는 인지적 과

정(주은선 외, 2016)으로 알아차리기에 비해 스스

로 신체적 반응의 이유를 깊이 생각해 볼 수 있

고 통제할 수 있다고 인식하면서 PTSD 증상의

경로로 이어지지 않은 것으로 유추된다. 포커싱적

태도 하위요인이 단계적이나 위계적으로 발생하

는 것은 아니고 알아차리기와 되새겨보기가 신체

에 주의를 기울이면서 감각을 알아차린다는 공통
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적인 특성이 있기 때문에, 되새겨보기도 알아차리

기처럼 침습적 반추를 겪을 때 몸의 느낌을 인식

하는 과정을 포함하고 있다. 이처럼 되새겨보기와

알아차리기는 신체를 통한 자각으로 일어나지만

되새겨보기는 알아차리기에 비해 개인이 자신이

느끼는 몸의 감각과 기분 등에 대해 적극적으로

주의를 기울이고 그 의미에 대해 생각해 보는 인

지적인 시도이기 때문에 개인이 이러한 증상을

회복 과정의 정상적인 부분으로 인식할 수 있다

(Ehlers & Steil, 1995; Foa & Riggs, 1995). 따라

서 신체감각을 통해 느껴지는 내적 경험을 ‘알아

차리기’만 했을 때는 외상 사건으로 인한 심리적

고통을 재경험하게 함으로써 PTSD 증상을 높게

나타나게 할 수 있다. 그러나 신체감각 및 정서

등의 의미를 ‘되새겨보려’는 시도를 통해 몸에서의

모호한 감각이 더 분명해지고 현재에 초점을 두

면서 고통의 정도가 감소할 수 있다.

되새겨보기는 마음챙김 자극 중 신체에 초점을

맞추는 바디스캔 훈련과 각 신체 부위에 주의를

두면서 느껴지는 감각에 집중하여 통증과 함께

수반되는 부정적인 생각과 감정을 재구성한다는

점에서 유사한 특성을 가진다. 구체적으로 되새겨

보기의 문항은, ‘몸에서 느껴지는 느낌이 정확하게

무엇인지 알 수 없더라도 그것을 소중하게 여긴

다.’, ‘몸속에서 오는 느낌이 무엇을 뜻하는지 깊이

생각해 본 적이 있다.’ 등으로 바디스캔과 유사하

게 신체감각의 자발적이고 적극적인 특성을 나타

낸다. 대전 지역 대학교에 재학 중인 대학생을 대

상으로 정서적 외상 수준과 마음챙김 훈련(바디스

캔, 호흡)이 통증 경험에 미치는 영향을 검증한

결과 외상 수준이 높은 집단의 경우 바디스캔 훈

련 조건에서 주관적 통증 강도가 더 낮았다(허아

름, 조성근, 2023). 이는 바디스캔 훈련을 통해

신체감각을 기꺼이 경험하여 자극에 대한 반응

성을 감소시킬 수 있으며 이후 통증 경험의 변

화를 가져올 수 있다는 것을 의미한다(Marie &

Talebkhah, 2018). 이러한 연구결과를 포커싱적

태도에 적용하면 되새겨보기가 알아차리기에 비

해 자발적이고 숙고하는 태도의 특성을 가진다는

측면에서 PTSD 증상을 감소시킬 수 있다고 해석

할 수 있다. 이는 외상사건에 대한 모호하고 불편

한 몸의 느낌에 대한 이해가 높아지면서 심리적

고통이 감소하게 될 수 있기 때문이다. 이를 추후

에 실증적으로 검증할 필요가 있다.

이상의 논의를 종합하면, 본 연구는 대학생의

침습적 반추와 PTSD 증상의 관계에서 포커싱적

태도 하위요인 중 알아차리기가 매개변인으로 작

용한다는 것을 확인하였다. 구체적으로, 침습적 반

추, 포커싱적 태도의 하위요인별로 PTSD 증상에

영향을 미치는 과정을 살펴봄으로써 대학생의

PTSD 증상에 관여하는 심리적 기제를 통합적으

로 이해하는 데 기여하였다. 나아가 본 연구 결과

는 PTSD 증상을 겪고 있는 내담자를 위한 신체

를 통한 개입의 가능성을 다시 한번 강조하는 결

과라는 측면에서 의의가 있다. 특히, PTSD 증상

은 인지와 정서에 앞서서 몸이 먼저 반응하는 특

성이 있으므로 개인이 심리적 외상을 겪은 후 자

연스럽게 나타나는 신체의 느낌이나 몸의 반응에

초점을 두는 포커싱적 태도를 통해 PTSD 증상을

감소시키는 방안을 제시할 수 있을 것으로 기대

된다. 마지막으로, 포커싱적 태도의 하위요인별 탐

색 및 검증 필요성을 실증적으로 규명하였다는

데 의의가 있다.

본 연구의 제한점 및 후속연구를 위한 제언은
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다음과 같다. 첫째, 본 연구에서는 침습적 반추가

PTSD 증상으로 이어지는 경로에서 포커싱적 태

도라는 개인 내적 변인만을 고려하였다. PTSD에

관한 여러 연구에서는 동일한 사건을 경험하더라

도 개인의 성격적 특성이나 취약성, 환경적 요인

에 따라 PTSD 증상의 유형 및 심각도가 다르게

나타나는 것으로 보고 된다(김예원 외, 2020). 또

한, 심리적 외상의 치료적 개입에서 사회적 지지

가 강조된다(이동훈 외, 2018). 따라서 침습적 반

추가 PTSD로 이어지는 경로에서 다른 개인 내적

및 환경적 요인을 통합적으로 살펴볼 필요가 있

다. 둘째, 본 연구에서는 대학생의 침습적 반추,

포커싱적 태도, PTSD 증상을 횡단적으로 측정한

결과이므로 변인 간의 인과관계를 명확하게 파악

하는 데 한계가 있다. 특히, 외상에 관한 연구는

외상의 경과 기간에 따라 인지, 정서 등의 변화에

중요한 영향을 미칠 수 있으므로 후속 연구에서

는 종단연구를 통해 각 변인 간의 인과관계를 더

명백하게 파악할 필요가 있다. 셋째, 본 연구에서

는 심리적 외상 사건을 넓은 의미에서 정의하여

침습적 반추, 포커싱적 태도, PTSD 증상의 관련

성을 규명하였으나, 비대인 외상 집단과 대인외상

집단, 대인외상 집단 중 성폭력 피해 집단, DSM

진단기준과 비진단기준에 포함되는 외상 사건과

같이 외상 유형별로 포커싱적 태도의 하위요인에

다른 영향을 미칠 수 있다(심솔지, 주은선, 2022).

따라서 후속 연구에서는 외상 유형별로 나누어서

세부적으로 모형을 탐색하는 것을 제안하는 바이

다. 넷째, 본 연구에서는 임상군이 아닌 일반 대학

생을 대상으로 진행하여 연구 결과를 일반화하기

에는 어려움이 있다. 그러나 외상 사건과 관련하

여 생활에서의 높은 스트레스 수준이 지속되면

PTSD를 겪을 수 있다. 또한, 외상의 치료적 개입

에서 신체를 통한 접근이 강조됨을 고려해 볼 때

(공춘옥, 2021; 구자용 외, 2023; 김나영, 2012;

Levine, 1997; Van der Kolk, 2014), 본 연구의 결

과가 의의가 있다고 할 수 있다. 하지만 본 연구

대상자의 PTSD 증상을 측정하는 PCL-5의 평균

점수가 임상군의 평균인 31∼33점(Forkus et al.,

2023)보다 낮은 22.56점으로 임상군을 대상으로

모형을 검증할 시 상이한 결과가 나타날 수 있다.

따라서 추후에는 임상군에 대한 모형 검증이나

일반군과 임상군 간 결과의 차이를 비교하는 연

구를 제안한다. 다섯째, 본 연구에서의 상관분석

및 매개모형 분석에서 유의미한 결과가 나오지는

않았으나 포커싱적 태도 하위요인 중 받아들이기

의 신뢰도가 낮아 결과 해석에 주의가 요구된다.
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Parallel Mediating Effect of Focusing Manner
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The purpose of this study was to examined parallel mediating effects of sub-factors of a

focusing manner on the relationship between intrusive rumination and PTSD symptoms

among university students with experience of psychological trauma. A total of 138 university

students in the Seoul metropolitan area who had experienced psychological trauma were

surveyed using the ‘Trauma Event Questionnaire,’ ‘Intrusive Rumination Scale (K-ERRI),’

‘Focusing Manner Scale-Revised (KFMS-R),’ and the ‘PTSD Checklist (PCL-5).’ Collected

data were analyzed using SPSS 25.0 and Hayes's (2013) PROCESS macro Model 4, with

bootstrapping conducted to verify statistical significance of mediating effects. Research

findings are summarized as follows. Firstly, there was a significant positive correlation

between intrusive rumination and PTSD symptoms with sub-factors of focusing manner,

specifically aware and reflect. Secondly, aware, one of the sub-factors of focusing manner,

mediated the effect of intrusive rumination on PTSD symptoms. These results suggest that

when intervening in PTSD symptoms among university students with psychological trauma, it

is important to consider both cognitive aspects and interventions related to bodily factors.

Furthermore, this study highlights the importance of incorporating bodily approaches in

therapeutic interventions for trauma.

Keywords: College students, Psychological Trauma, Intrusive Rumination, Sub-factors of

Focusing Manner, PTSD Symptoms
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