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본 연구에서는 집착, 역기능적 문제해결, 마음챙김, 자살생각 간의 관계를 알아보았다. 역기능

적 문제해결이 직접적으로 자살생각에 영향을 미친다기보다는 역기능적 문제해결과 자살생각

간의 사이에서 집착이 매개변수로서의 역할을 한다는 가설을 설정하였다. 또한 마음챙김과

자살생각 간의 사이에서도 집착이 매개변수로서의 역할을 한다는 가설을 설정하였다. 연구결

과 역기능적 문제해결과 자살생각 간 관계에서 그리고 마음챙김과 자살생각 간 관계에서 집

착이 매개역할을 하는 것으로 나타났다. 두 경우 모두 부분매개모형이 아닌 완전매개모형이

선택되었다. 이러한 결과는 집착이 자살과 밀접한 관련이 있는 중요 변수일 가능성을 지지하

는 것으로 해석할 수 있다.
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심리학 내에서 자살 행동(suicidal behaviour)

에 대한 초기 인지적 설명은 우울증에 대한

인지 이론으로부터 발달되었다(Willians, Crane,

Barnhofer, & Duggan, 2005). 인지적인 접근에서

는 인지, 행동, 정서의 영역 중에서 자살과 관

련된 인지적인 왜곡이나 역기능을 강조하였고

(Ellis & Ratliff, 1986), Beck(1963, 1967)은 특정

한 인지적 요인들(예를 들면 미래에 대한 절

망감과 비관주의)이 자살 의도(suicidal intent)와

매우 밀접한 관련이 있음을 주장하였다. 특히

절망감(hopelessness)은 자살에 대한 강력한 예언

변인으로, 그리고 우울의 심각성과 자살성

(suicidality)을 연결하는 주요 매개변수로 언급

되고 있다(Leenaare, 1996; O’Connor, Sheely, &

O’Connor, 1999).

자살이나 우울을 비롯한 정서 관련 장애들

에 대한 구조화된 심리치료들은 세 가지 국면

으로 설명된다(Willama & Swales, 2004). 첫째

국면은 학습이론에 근거한 체계적인 행동치료

이고(Eysenck & Martin, 1987), 둘째 국면은 인

지 모델을 중심으로 한 접근으로 대표적인 것

이 Beck의 인지치료이다. 이는 장애를 유발한

사건에 대한 개인의 사고내용에 초점을 두는

것으로 인지적 왜곡이나 비합리적 신념 등

사고 내용의 변화와 함께 행동치료의 다양한

기법들을 적용한 것을 말한다(Beck, Rush, &

Shaw, 1979; Williams, 1992). 셋째 국면은 인지

의 변화에 초점을 두고 행동치료의 기법들을

활용하는 인지행동치료의 본래 구조를 유지

하면서 변증법적 철학, 마음챙김(mindfulness),

수용, 영성 등의 요소들을 포함하는 것을 말

한다. 특히 제 3국면의 중요한 특징은 ‘마음

챙김’과 같은 불교 명상과 요가 등 동양적

접근들을 기존의 치료에 활발히 도입하여 적

용한다는 점이다(Borkovec, 2002; Hayes, 2002;

Roemer & Orsillo, 2002; Hayes & Wilson, 2003;

Baer, 2006). 이러한 인지행동치료의 흐름은 자

살연구에 대해서도 변화를 불러일으키고 있다.

이는 자살 행동에 대한 초기 인지적 설명이

우울증에 대한 인지 이론으로부터 발달되었고,

그 동안 인지행동치료가 자살 환자들을 위한

주요 치료 접근법 중 하나였으므로 자연스러

운 결과라고 볼 수 있다.

기억 및 인지와 자살

자살은 우울증의 핵심 증상이면서 동시에

가장 치명적인 결과를 가져오는 행동이므로,

우울증 연구 결과와 매우 밀접한 관계가 있

고, 우울증에 대한 연구 결과는 자살에 대한

이해와 처치에 적용되어 왔다. 주요 우울증과

유사하게 자살행동은 우울한 기분의 맥락에

서 발생하고, 자살행동을 보이는 사람들 중

80%가 우울증을 겪고 있는 것으로 밝혀졌다

(Beautrais, Joyce, Mulde, Fergusson, Deavoll &

Nightingale, 1996). 이런 맥락에서 우울증에 대

한 최근 인지행동치료의 제 3국면의 내용은

자살연구에도 유용하게 적용되고 있다(Linehan,

1993; Segal, Willians & Teasdale, 2002).

우울증의 대표적인 특징 중 하나는 과잉일

반화된 기억(overgeneral memory)인데, 이는 자

살환자들에게도 그대로 나타난다(Williams &

Broadbent, 1986; Williams & Dritschel, 1988). 우

리가 과거의 특정한 사건을 기억하려고 할 때

우리는 우선 기억의 위계 중 상위에 속하는 보

다 전반적인 정보로부터 출발해서 점차 세부적

인 내용들을 기억하는 하위의 위계로 이동하게

된다. 이처럼 기억의 위계를 유연하게 이동하

면서 한 사건에 대한 자세한 여러 정보들을 이

끌어내는 것이다(Reiser, Black, & Abelson, 1985).
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그러나 우울환자들과 자살환자들은 특정 사

건에 대한 기억 인출에 있어 단지 그 사건에

대한 전반적인 내용만을 기억할 뿐 세부적인

많은 내용들을 기억해내지 못한다. 즉, 언제

어디서 무슨 일이 어떻게 발생하여 진행되었

는지 등의 세세한 정보들을 인출해내지 못하

는 것이다. 이는 기억의 위계들을 자연스럽게

이동할 수 있는 유연성이 결여되어 있기 때문

이다(Willams, 1996). 이처럼 기억 회상의 중간

단계에 갇힌 사람들은 단지 전반적인 기억들

만 회상할 수 있을 뿐 세부적인 기억들은 회

상해내지 못한다(Williams, 1997; Williams &

Broadbent, 1986).

Kuyken과 Brewin(1995)은 우울한 여성들을

대상으로 한 연구를 통해 기억의 과잉일반화

가 이전의 빈번한 자살 시도와 관련이 있음을

밝혔다. 우울하거나 자살 위험이 있는 사람들

은 자신이 겪는 여러 가지 일들에 대해 세부

적이고 다양한 측면들을 지각하고 기억하는

것이 아니라, 단지 전반적인 인상에 기초한

편파된 지각 및 기억을 하는 것이다. 즉, 이들

은 여러 다양한 자극이 아닌 부정적이고 우울

한 방향으로 자신을 이끌만한 자극들에만 민

감하게 반응하여 이것들을 전부인 양 일반화

시키는 경향이 있다. 이러한 경향성으로 인해

부정적인 기분을 느끼거나 사건을 경험할 때,

‘나는 가족의 골칫덩이다’, ‘내가 저지른 실수

는 절대로 용서받을 수 없다’, ‘자살은 내 문

제를 해결할 단 하나의 선택이다’ 등과 같은

자살 관련 사고들을 많이 하게 된다(Rudd,

Joiner, & Rajab, 2001).

Williams(1996)는 기억의 과잉일반화 인지 양

식이 발달의 초기에 형성된다고 주장했다. 사

건에 대한 정서적인 과잉민감성(hypersensitivity)

이 존재하는데, 이는 기질적인 양식일 수도

있고 부정적인 경험으로부터 형성된 것일 수

도 있다. 어떤 경우든 일단 형성된 부정적인

혹은 긍정적인 정서적 과잉민감성은 주변 환

경으로부터 그것에 합당한 측면들을 수집하게

하고, 이것이 반복됨으로써 습관적인 정보 습

득 및 대처 전략 방식들이 고정된다. 따라서

경험 세계 내에 존재하는 다양한 측면에 주의

를 기울이지 못하게 되고, 자신에게 익숙한

특정 방식 이외의 다른 대안적인 방략들을 생

각하지 못하게 된다. 즉, 우울한 사람들이 모

든 상황을 대체로 비관적이고 절망적으로 지

각하는 이유가 바로 이러한 이유 때문이라는

것이다.

어떤 경로를 통해서든 일단 형성된 부정적

인 인지 양식, 즉 경직된 사고 양식은 변화되

지 않고 계속 그러한 방식으로 생각하도록 함

으로써 더 큰 고통을 야기하는데, 가장 치명

적인 예가 반추(rumination)이다. 우울한 환자

혹은 자살 위험에 있는 환자들은 문제를 해

결하려는 시도로써 혹은 그 문제의 원인을

밝혀보려는 수단으로써 반추를 한다. 그러나

이들의 인지 양식은 이미 부정적이고 절망적

인 방향으로 생각하도록 고정되어 있으므로,

반추가 문제를 해결하는 방향으로가 아닌 문

제를 더욱 악화시키는 방향으로 작용한다

(Segal, Williams, & Teasdale, 2002; Williams, Crane,

Barnhofer, & Duggan, 2005).

이와 같은 인지적 경직성(cognitive rigidity)은

자살환자들에게 매우 공통적으로 드러나는 것

으로, 자살에 대한 중요한 심리학적 변인으로

계속 강조되어 왔다(Neuringer, 1964; Levenson

and Neuringer, 1971; Levenson, 1974; Patsiokas,

Clum, & Luscomb, 1979; Willams & Pollock,

2000, Sheehy & O'Connor, 2000). Baumeister

(1990)가 자살을 일으키는 상태로 제시한 인지
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적 몰락(cognitive deconstruction) 역시 정신기능

이 협소화되는 상태로 이는 다시 말해 인지적

으로 매우 경직된 상태를 의미한다고 볼 수

있다.

마음챙김, 문제해결, 그리고 자살

Willams와 Swales(2004)는 탈출구가 없는 것

처럼 느껴지는 무력감과 절망감 상태에 있는

사람들, 즉 고통의 호소(cry of pain)로써 자살

을 선택하는 사람들이 해결의 한 방법으로 자

살을 실행하게 되는데, 이 때 가장 큰 문제는

비자각(nonawareness)과 반추라고 하였다(Williams,

1997). 이런 상태일 때 자살시도자들은 도움이

되지 않는 오래되고 습관적인 방식으로 계속

생각하는 패턴, 즉 인지적 경직성 상태에 빠

지게 된다.

고통스런 상황으로부터 벗어나기 위해 반

추 등의 사고방식을 사용하나 이와 같은 방

식은 점점 더 인지적으로 경직되게 한다. 따

라서 자살이 아닌 다른 대안들을 확인할 가

능성을 오히려 감소시킴으로써 결국은 자살

이라는 치명적 선택을 하게 만든다고 설명하

고 있다. 이는 자살행동이 외적인 스트레스

사건 그 자체보다는 그 스트레스 상황에서의

인지적 경직성 혹은 반추와 같은 자동적 반

응 패턴의 결과임을 나타내는 것이고, 이러한

내용은 연구를 통해서도 검증되었다(Joiner &

Rudd, 2000).

우울환자들을 대상으로 한 치료에 마음챙김

명상을 도입하는 이유, 즉 마음챙김에 기초한

인지치료(MBCT; Teasdale, Segal, & Williams,

1995)를 실시하는 이유 중 하나가 바로 이러

한 인지적 경직성을 유발하는 과잉일반화된

기억을 변화시키고자 하는 것이다. 마음챙김

은 환자들로 하여금 호흡이나 신체 감각에 집

중하게 하여 과거에 대한 걱정이나 미래에 대

한 불안 등을 향해 자각 없이 떠도는 주의를

지금 여기로 되돌려, 현재 이 순간순간의 경

험을 자각하게 한다(Williams, Teasdale, Segal, &

Soulsby, 2000). 그러한 자각의 증대는 이전의

자동 조종 상태(automatic pilot) 즉, 자동적이고

습관적인 반응 모드에서 벗어나 다양한 여러

생각들을 할 수 있게 만든다(Segal, Williams, &

Teasdale, 2002).

다시 말해, 자각 능력이 향상된 상태에서의

인지적 과정은 더 이상 자동적인 것이 아니다.

이러한 상태에서는 ‘지금 여기에서 무슨 일이

벌어지고 있지?’, ‘이게 뭐지?’, ‘나는 이것을

인식하고 있나?’, ‘나의 오래된 테잎이 작동하

고 있나?’, ‘내가 이것에 관여할 필요가 있나?’,

‘그것이 무엇이든, 지나가고 사라지는 것을 바

라보면서 그것과 함께 단지 머물 수 있는가?’

등의 여러 사고들을 할 수 있게 된다(Williams,

Duggan, Crane, & Fennell, 2006).

자살을 하고자 할 만큼 큰 고통 속에 있는

사람들은 위에 설명한 것처럼 생각의 폭이 제

한되고 협소화되면서 이분법적이고 극단적인

생각을 하게 되며 문제해결 능력이 낮은 상태

에 있다(Minkoff, Bergman, & Beck, 1973). 그러

나 본래 문제해결 능력이 낮은 사람들이 자살

을 선택하는 것인지, 자살을 할 만큼의 고통

스런 상황에서 인지적 경직성으로 인해 문제

해결 능력이 떨어지는 것인지의 인과관계는

분명하지 않다. 이러한 맥락에서 인지적 경직

성은 대인관계 문제해결 능력의 결함과 관련

하여 연구되기 시작했고(Schotte and Clum, 1982;

Arffa, 1983; Linehan, Chiles, Devine, & Egan,

1986), 다시 전반적인 문제해결 능력의 결함과

관련하여 연구되었으며(Nezu, 1986; Linehan,
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Camper, Chiles, Strohsahl, & Shearin, 1987;

Orbach, Bar-Joseph, & Dror, 1990), 최근 연구자

들은 문제해결 능력과 자살행동과의 연관성에

대해 관심을 기울이기 시작했다. Goddard(1996)

등은 인지적 결함(cognitive deficit)이 우울한 사

람들에게 새롭거나 대안적인 문제해결 방법을

생각하지 못하게 한다고 주장했고, Schotte와

Clum(1987)은 부정적인 사건들이 문제해결 능

력의 결함과 결합되었을 때 자살 행동의 위험

성이 높음을 주장했다.

역기능적 문제해결 방식은 오랫동안 자살의

위험 요인으로 주목되어 왔다. 자살환자들은

협소한 시각(tunnel vision)을 가진 인지적 경직

성 상태에 있으므로, 이들은 자신이 직면한

문제에 대한 대안적인 해결방법이나 대처방식

을 고려하지 못한 채 자살이라는 선택을 하게

될 가능성이 많다는 것이다(O,Connor & Sheehy,

2001).

사람들이 경직된 인지 양식을 바꿈으로써

문제에 대한 효율적인 많은 대안들을 생각해

낼 수 있게 되고, 대인관계 문제 등을 효과적

으로 해결하게 된다는 연구들이 존재한다

(Evans, Williams, O'Loughlin, et al., 1992; Coddard,

Dritschel, & Burton, 1996; Sidley, Whitaker, Calam,

& Wells, 1997). 사회적 문제해결 능력의 결함

은 우울증의 두드러진 특징이고 이는 자살환

자들에게도 마찬가지이다(Nezu & Zezu, 1989).

자살환자들을 대상으로 마음챙김을 활용한 다

이어렉티컬 행동치료(DBT; dialectical behavioral

therapy)를 해오고 있는 Marsha Linehan 역시 자

살행동의 원인인 낮은 스트레스 역치와 제한

된 대처 능력을 다룸으로써 자살환자들의 빈

약한 문제해결 능력을 향상시키는 데 노력하

고 있다. 이처럼 빈약하고 역기능적인 문제해

결 능력은 자살환자들에게 큰 영향을 미친다.

집착과 자살

위에 기술한 것처럼 인지적 경직성(cognitive

rigidity)은 자살행동에 큰 영향을 미치는 것으

로 볼 수 있다. 여기에서 인지적 경직성은 윤

호균(2001, 2005)의 ‘경험의 구성과정 모형’ 및

‘온마음상담’과 관련하여 생각해볼 수 있다.

윤호균은 여러 유형의 심리적 고통의 주요한

원인을 사고의(인지적) 경직성 즉 ‘집착’으로

설명하였다. 내담자들이 심리적 고통을 겪는

이유는 문제와 현실이 각자의 경험의 구성 과

정을 통해 형성된 공상임을 내담자 스스로 자

각하지 못하기 때문이라는 것이다. 따라서 심

리적 고통으로부터 벗어나기 위해서는 문제와

현실이 실체로서 존재하는 것이 아닌 집착의

결과로서 형성된 공상임을 자각함으로써 집착

으로부터 탈피해야 함을 언급하였다. 이러한

맥락에서 집착의 의미는 바로 사고(인지)의 경

직성 상태를 말한다. 김은희(2006)는 집착을

‘현재성과 유연성, 초연성이 결여된 심리상태’

라고 정의했다. 현재성 결여는 과거의 기억․

관념․감정, 그리고 미래에 대한 불안․걱정

이 현재 의식을 점유하고 있어서 현재 자신이

하고자 하는 혹은 해야 할 일 등 당면한 상황

에 충분히 몰두하지 못하는 것을 의미한다.

유연성의 결여는 경직된 지각․생각․감정․

의도가 의식을 점유하여 고정된 생각이 변함

없이 지속됨으로써 당면한 상황과 맥락에 따

른 개방적이고 융통성 있는 태도나 행동을 취

하지 못하는 것을 말한다. 초연성의 결여는

자신이 바라고 원하는 대로 일이 진행되고 성

취되어야만 한다는 협소하고 고정된 시각이나

태도를 의미한다.

요약하자면 집착으로부터 벗어난다는 것은

결국 고정되고 경직된 심리상태 즉, 사고(인
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지)의 경직성으로부터 벗어나 유연해지는 것

을 의미하므로 집착은 자살과 밀접한 관련이

있을 수 있다. 최근 자살과 관련하여 마음챙

김을 중요하게 생각하는 이유 중 하나가 바로

이러한 인지적 경직성 상태를 벗어나게 함으

로써 반복적인 자살시도를 완화시킬 수 있기

때문이다.

집착과 부정적인 정신건강 지표들과의 유의

미한 정적 상관과 긍정적인 정신건강 지표들

과의 유의미한 부적 상관을 보여준 김은희

(2008)의 연구결과는 집착이 심리적․정신적

건강과 밀접한 관련이 있는 변수임을 보여주

었다. 또한 박성현(2006)은 모형검증을 통해

마음챙김이 심리적 증상(신체화, 불안, 강박,

우울 등)에 영향을 미치는데 있어 집착이 유

의미한 매개역할을 함을 보여주었다. 박성현

은 이 연구에서 불교 심리치료 이론에서 고통

의 원인으로 제시된 집착, 고통으로부터 벗어

날 수 있는 방법으로 제시된 마음챙김, 심리

적 증상이라는 고통 간의 관계를 살펴보았다.

그 결과 마음챙김은 심리적 증상에 직접적인

영향을 미치기보다는 집착을 매개변수로 하여

심리적 증상에 영향을 미치는 것으로 밝혀졌

다. 다시 말해, 자살은 일종의 심리적 증상 혹

은 문제로 볼 수 있고 마음챙김이 이러한 심

리적 증상 혹은 문제에 영향을 미치는데 있어

인지적 경직성이라고 할 수 있는 집착이라는

변수가 중요한 역할을 하고 있는 것이다.

연구 모형과 연구의 필요성

위에 기술한 내용들을 요약해보면 자살에

영향을 미치는 변수로 마음챙김과 역기능적

문제해결을 들 수 있고, 이 두 변수와 일종의

심리적 증상이라고 볼 수 있는 자살 간의 사

이에서 집착 즉, 인지적 경직성이 매개역할을

할 것이라는 가설을 설정해 볼 수 있다.

최근 자살환자들을 돕기 위해서 마음챙김

명상이 유용하게 적용되고 있다. 특히 Marsha

Linehan(1993)은 만성적인 자살환자들을 대상

으로 한 치료에 마음챙김을 핵심 기술의 하

나로 적극적으로 활용하고 있고, Williams와

Swales(2004) 역시 마음챙김이 자살시도자들의

치료에 유용함을 밝히고 있다. 이처럼 자살환

자들을 돕기 위해 활발히 적용되고 있는 마

음챙김 명상이 어떻게 효과를 가져오는가, 그

리고 자살과 관련하여 중요한 변수로 강조되

어온 문제해결 능력이 어떻게 자살과 관련되

는가 등에 대한 설명을 위해 인지적 경직성

즉, 집착이라는 개념의 도입이 유용할 것으로

보인다. 특히 집착과 마음챙김은 불교 심리치

료 이론에서 매우 밀접한 관련이 있는 개념

들이므로 더욱 의미가 있는 것으로 생각한다.

위에 기술된 대로 마음챙김 명상은 자살환

자들의 반복적인 자살시도 완화에 영향을 미

치는 것으로 보인다. 그러나 이는 마음챙김

명상 그 자체의 효과보다도 마음챙김 명상이

인지적 경직성을 완화시킴으로써 자살환자들

이 괴로움을 지속시키는 자동적인 상태로부터

벗어날 수 있게 되는 것으로 설명할 수 있다.

즉, 마음챙김과 자살 간의 관계에서 집착(인지

적 경직성)이 매개변수로서의 역할을 한다고

가정할 수 있다. 따라서 본 연구에서는 마음

챙김과 자살생각 간의 관계에서 집착이 매개

변수로서 작용하는지의 여부를 검증하였다.

또한 자살환자들의 주 특징으로 알려진 역

기능적인 문제해결 방식의 관점에서 생각해볼

때, 유용하지 못한 역기능적 문제해결 방식을

지닌 사람들이 자살이라는 해결방식을 선택하

는 것으로 설명되어 왔다. 그러나 문제해결
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능력이 낮거나 역기능적 문제해결 방식을 보

이는 모든 사람들이 자살이라는 극단적인 선

택을 하게 되는 것은 아니며, 그들의 사고가

매우 협소하고 경직된 상태일 때 자살이라는

선택을 하게 되는 것으로 설명할 수 있다.

즉, 역기능적 문제해결 방식 그 자체가 자살

에 영향을 미친다기보다는 역기능적 문제해결

과 자살생각 간의 관계에서 집착(인지적 경직

성)이 매개변수로서의 역할을 한다고 가정할

수 있다. 따라서 본 연구에서는 역기능적 문

제해결과 자살생각 간의 관계에서 집착이 매

개변수로서 작용하는지의 여부를 검증하였다.

요약하자면, 연구자는 마음챙김과 역기능적

문제해결이 그 자체로써 자살에 영향을 미친

다기보다는 집착 즉, 인지적 경직성이 매개변

수로 작용하여 자살과 관련될 것으로 가정하

였다. 다시 말해 마음챙김을 못하는 사람 그

리고 역기능적 문제해결 방식을 사용하는 사

람이 그렇지 않은 사람보다 자살을 선택할 가

능성이 더 많을 것으로 예측되는데, 그러한

경로에서 집착이 중요한 매개역할을 할 것이

라고 가정하였다.

본 연구는 이처럼 집착, 역기능적 문제해결,

마음챙김, 자살생각 간의 관련성을 알아보는

탐색적인 연구라고 할 수 있다. 그러나 불교

적 관점에서 볼 때 집착을 없애기 위한 대표

적인 명상 중 하나인 마음챙김이 자살과 관련

하여 연구․적용되고 있는 시점에서, 집착을

포함시켜 연구를 실시하는 것은 이론적인 측

면이나 실제적인 측면 모두에서 의미 있는 접

근일 수 있다고 생각한다.

방 법

참여자

경기도에 소재한 한 대학의 대학생들에게

집착척도, 사회적 문제해결 질문지, 마음챙김

척도, 자살생각척도로 구성된 설문지를 2008년

5월에 실시하였다. 설문에 참여한 대학생들은

총 322명[남자: 181명, 여자: 133명, 무기명: 8

명, 평균연령: 20세]이었다.

도구

집착척도

김은희(2006)가 기존의 집착척도(Clinging Scale,

김은희, 2002)를 수정․보완하여 개정한 척도

이다. 본 척도는 과거중심성, 현재성결여, 미

래중심성, 시각고정성, 상황경직성, 욕구집착

성의 총 6요인 각 6문항씩 모두 36문항으로

구성되어 있다. 집착척도는 각 문항 진술문에

동의하는 정도를 5점 리커트 척도 상에 응답

하여, 한 개인의 집착의 정도를 양적으로 측

정할 수 있게 되어 있으며, 점수가 높을수록

집착의 정도가 심한 것을 의미한다. 집착척도

의 신뢰도는 .94, 검사-재검사 신뢰도는 .79였

다.

사회적 문제해결 질문지

D'Zurilla와 Nezu(1990)가 개발하고(Social Problem

Solving Inventory: SPSI), Maydeu-Olivares와

D'Zurilla(1996)가 개정한 사회적 문제해결 질문

지(SPSI-R)를 최이순(2002)이 번안한 것을 사용

하였다. 사회적 문제해결 질문지는 총 52문항

으로 구성되어 있고, 각 진술문에 동의하는

정도를 5점 리커트 척도 상에 응답하도록 되

어있으며, 총 5개 하위 척도로 구성되어 있다.

본 연구에서는 자살과 관련이 있는 것으로 여
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겨지는 역기능적 차원의 3요인(부정적 문제지

향과 충동-부주의 양식, 회피적 양식)을 사용

하였다. 본 척도의 신뢰도는 .79, 검사-재검사

신뢰도는 .90이었다.

마음챙김 척도

박성현(2006)이 개발한 마음챙김 척도(Mind

fulness Scale)는 탈중심적 주의, 비판단적 수용,

현재자각, 주의집중의 총 4요인 각 5문항씩

모두 20문항으로 구성되어 있다. 마음챙김 척

도는 각 문항 진술문에 동의하는 정도를 5점

리커트 척도 상에 응답하게 되어 있으며, 점

수가 높을수록 마음챙김을 잘 하는 것을 의미

한다. 본 척도의 신뢰도는 .88, 검사-재검사

신뢰도는 .73이었다.

자살생각 척도

본 척도는 Reynolds(1987)가 개발한 자살생각

척도(Suicidal Ideation Questionnaire)를 신민섭

(1993)이 번안하여 타당화한 것으로, 총 30문

항으로 구성되어 있다. 자살생각 척도는 각

진술문에 동의하는 정도를 전혀 생각한 적 없

다(1)부터 거의 매일(7)까지 중 응답하게 되어

있으며, 점수가 높을수록 자살생각이 많은 것

을 의미한다. 본 척도의 신뢰도는 .96이었다.

자료 분석

역기능적 문제해결과 자살생각 간의 관계에

서 그리고 마음챙김과 자살생각 간의 관계에

서 집착이 매개변수로서의 역할을 하는지를

알아보기 위해 SPSS 13.0을 이용하여 상관분석

(Correlation)을 실시하였다. 다음 자살생각에 대

한 집착, 역기능적 문제해결, 마음챙김의 설명

력을 알아보기 위해 단계적(stepwise) 중다선형

회귀분석(Multiple Linear Regression)을 실시한 후

LISREl(Linear Structural Relations) 8.52를 이용하

여 모형검증을 실시하였다.

결 과

집착, 역기능적 문제해결, 마음챙김, 자살생각

간의 상관관계

집착, 역기능적 문제해결, 마음챙김, 자살생

각 간의 상관관계를 알아보기 위해 상관분석

을 실시한 결과가 표 1에 제시되어 있다. 분

석 결과, 집착과 자살생각 간에 유의미한 정

적상관이 나타났고(r=.38, p<.01), 역기능적 문

제해결과 자살생각 간에도 유의미한 정적상관

이 나타났다(r=.23, p<.01). 그러나 마음챙김과

자살생각 간에는 유의미한 부적상관이 나타났

고(r=-.20, p<.01), 집착과 마음챙김(r=-.33, p<

.01) 그리고 역기능적 문제해결과 마음챙김

(r=-.27, p<.01) 간에도 유의미한 부적상관이

나타났다. 즉 집착, 역기능적 문제해결, 마음

챙김, 자살생각 간 모두 유의미한 정적 혹은

부적상관이 나타난 것이다.

역기능적 문제해결, 마음챙김에 대한 측정모형

의 검증

역기능적 문제해결과 마음챙김이 복수의 요

인들로 구성된 이론적 구성개념이므로 이들의

관계에 대한 모형검증을 하기에 앞서 각각의

구성개념에 대하여 측정모형을 검증하였다.

먼저 역기능적 문제해결은 세 개의 요인으

로 구성된 개념이다. 따라서 세 개의 측정변

수(부정적 문제지향, 충동-부주의 양식, 회피
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적 반응)와 한 개의 잠재변수로 구성된 측정

모형을 검증하였다. 측정모형에 포함된 계수

들의 파악(identification)을 위하여 잠재변수에

대한 부정적 문제지향에 부하값이 1, 잠재변

수의 변량이 1 이라는 두 가지 제약이 사용되

었다. 이 두 가지 제약을 포함하는 측정모형

의 적합도는 거의 완벽한 것으로 나타났다(χ2

=0.00, df=1, p=0.96).

다음 마음챙김은 네 개의 요인으로 구성된

개념이다. 따라서 네 개의 측정변수(탈중심적

주의, 비판단적 주의, 현재자각, 주의집중)와

한 개의 잠재변수로 구성된 측정모형을 검증

하였다. 여기서는 한 개의 제약이 사용되었는

데, 잠재변수에 대한 탈중심적 주의의 부하값

이 1이라는 제약이었다. 이 모형의 적합도를

반영하는 χ2 지수는 유의미하였다(χ2=7.62, df=

2, p=0.02). 그러나 모형의 적합도를 반영하는

다른 지수들은 양호하였다(RMSEA=0.094, NFI=

0.99, GFI=0.99, AGFI=0.94).

자살생각에 대한 집착, 역기능적 문제해결, 마

음챙김의 설명력

자살생각에 대한 집착, 역기능적 문제해결,

마음챙김의 설명력을 알아보기 위해 실시한

단계적 중다선형 회귀분석 결과가 표 2에 제

집착
역기능적

문제해결

부정적

문제

지향

충동

부주의

양식

회피적

반응

마음

챙김

탈중심적

주의

비판단적

주의

현재

자각

주의

집중

자살

생각

집착 1

역기능적문제해결 .64** 1

부정적문제지향 .66** .88** 1

충동부주의양식 .52** .86** .67** 1

회피적반응 .50** .84** .70** .66** 1

마음챙김 -.33** -.27** -.29** -.21** -.23** 1

탈중심적주의 -.39** -.28** -.34** -.21** -.17** .85** 1

비판단적주의 -.29** -.24** -.24** -.20** -.18** .88** .68** 1

현재자각 -.19** -.16** -.16** -.11* -.17** .89** .64** .73** 1

주의집중 -.27** -.27** -.27** -.20** -.28** .86** .63** .66** .74** 1

자살생각 .38** .23** .28** .21** .15** -.20** -.19** -.19** -.12* -.19** 1

*P<.05 **P<.01

표 1. 집착, 역기능적 문제해결, 마음챙김, 자살생각 간의 상관관계 (N=322)

독립변인 b β t

집착
.383 .380 7.35***

상수=7.43 F=53.99*** R2 = .14

*** P<.001

표 2. 자살생각에 대한 집착, 역기능적 문제해결, 마

음챙김의 단계적 중다선형 회귀분석 결과 (N=322)
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시되어 있다. 분석결과, 집착은 자살생각의 변

량을 14.4%(p<.001) 설명해주는 것으로 나타났

고 이는 통계적으로 유의미한 수준이었다. 그

러나 역기능적 문제해결과 마음챙김 변수는

단계선택의 기준(입력할 F의 확률 <=.05, 제

거할 F의 확률 >=.10)에 의해 제외됨으로써,

자살생각에 대한 이 두 변수의 설명력이 유의

미하지 않은 것으로 나타났다. 이는 역기능적

문제해결 및 마음챙김과 자살생각 간의 관계

에서 집착이 매개역할을 할 가능성이 있음을

나타내는 결과라고 해석할 수 있다.

역기능적 문제해결, 집착, 자살생각에 대한 매

개모형 검증

역기능적 문제해결과 자살생각 간의 관계에

집착이 매개변수의 역할을 할 것이라는 가설

을 세우고 구조모형을 검증하였다. 본 연구에

서는 집착의 부분매개모형과 완전매개모형을

모두 검증하여 더 적합한 모형을 확인하였다.

부분매개모형은 그림 1에, 완전매개모형은 그

림 2에 제시되어 있고, 이 두 모형에 대한 검

증 결과는 표 3에 제시되어 있다.

위의 매개모형 검증 결과를 보면 역기능적

문제해결과 자살생각 간 관계에서 집착의

부분매개모형과 완전매개모형의 적합도 모

두 RMR, NFI, GFI, AGFI 지수를 고려했을 때

전반적으로 수용 가능한 수준인 것으로 나타

났다(배병렬, 2006). 부분매개모형과 완전매개

모형의 적합도 차이는 χ2차이=0.04로 df=1에서

통계적으로 유의미하지 않았다. 따라서 좀 더

간결한 모형인 완전매개 모형을 선택할 수 있

회피적 양식

부정적 문제지향
1.00

0.02

충동-부주의 양식
역기능적

문제해결
자살생각0.87**

0.90**

0.79** 집착 0.37**

그림 1. 역기능적 문제해결과 자살생각 간 집착의 부분매개효과 검증을 위한 모형

회피적 양식

역기능적

문제해결

부정적 문제지향
1.00

집착 자살생각
0.38**

0.87** 0.79**

충동-부주의 양식

0.90**

그림 2. 역기능적 문제해결과 자살생각 간 집착의 완전매개효과 검증을 위한 모형
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다. 이는 역기능적 문제해결이 자살생각에 직

접적으로 영향을 미친다기보다는 집착이 역기

능적 문제해결과 자살생각 사이에서 매개역할

을 한다는 가설을 지지하는 결과이다. 또한

역기능적 문제해결이 자살생각에 미치는 영향

에 대한 집착의 매개효과를 검증하기 위하여

그림 1의 모형에 대하여 Aroian test(Aroian,

1994/1995; Baron & Kenny, 1986; Mackinnon,

Warsi, & Dwyer, 1995)를 한 결과 매개효과가

유의하였다(Zab=4.35, p< .05).

마음챙김, 집착, 자살생각에 대한 매개모형

검증

마음챙김과 자살생각 간의 관계에 집착이

매개변수의 역할을 할 것이라는 가설을 세우

고 구조모형을 검증하였다. 본 연구에서는 집

착의 부분매개모형과 완전매개모형을 모두 검

증하여 더 적합한 모형을 확인하였다. 부분매

개모형은 그림 3에, 완전매개모형은 그림 4에

제시되어 있고, 이 두 모형에 대한 검증 결과

는 표 4에 제시되어 있다.

df χ2 RMR NFI GFI AGFI

부분매개모형 4 19.48 0.029 0.98 0.98 0.91

완전매개모형 5 19.44 0.029 0.98 0.98 0.93

표 3. 부분매개모형과 완전매개모형의 비교

탈중심적주의
1.00

비판단적수용

마음챙김
0.38**

1.08**

-0.42**
집착 자살생각1.12**

현재자각

주의집중

1.06**

그림 4. 마음챙김과 자살생각 간 집착의 완전매개효과 검증을 위한 모형

탈중심적주의
1.00

비판단적수용

마음챙김
-0.12

1.08**

자살생각1.12**

현재자각

집착

주의집중

1.06**
-0.42**

0.35**

그림 3. 마음챙김과 자살생각 간 집착의 부분매개효과 검증을 위한 모형
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위의 매개모형 검증 결과를 보면 마음챙김

과 자살생각 간 관계에서의 집착의 부분매개

모형과 완전매개모형의 적합도 모두 RMR,

NFI, GFI, AGFI 지수를 고려했을 때 전반적으

로 수용 가능한 수준인 것으로 나타났다. 부

분매개모형과 완전매개모형의 적합도 차이는

χ2차이=2.53으로 df=1에서 통계적으로 유의미

하지 않았다. χ2 차이 검증 결과가 유의미하면

부분매개모형을, 유의미하지 않으면 완전매개

모형을 선택하므로(홍세희, 2001) 본 연구에서

는 완전매개모형이 선택되었다. 또한 마음챙

김이 자살생각에 미치는 영향에 대한 집착의

매개효과를 검증하기 위하여 그림 3의 모형에

대하여 Aroian test를 한 결과 매개효과가 유의

하였다(Zab=-4.53, p<.05).

매개모형 검증 결과를 요약하자면, 역기능

적 문제해결과 마음챙김 모두 이 두 변수들이

직접적으로 자살생각에 영향을 미친다기보다

는 집착이라는 매개변수를 통해서 자살생각에

영향을 미치는 것으로 볼 수 있으므로, 본 연

구에서의 가설이 지지되었다.

논 의

현재 우리나라는 OECD 국가 중 자살률 1위

를 차지하고 있고, 자살은 우리나라 국민 10

대 사망 원인 중 4위이며 이는 전 세계에서

가장 높은 순위이다. 또한 이러한 자살률의

증가는 비단 우리나라 뿐 아니라 전 세계적인

동향이다(한국자살예방협회, 2008; Hawton &

Heeringen, 2000). 본 연구에서는 이와 같이 심

각한 사회현상인 자살에 대한 심리학적 연구

들을 근거로 하여 집착, 문제해결, 마음챙김,

자살생각 간의 관계를 알아보았다.

문제해결과 마음챙김은 자살과 관련한 연구

및 상담 실제에서 최근 주의 깊게 탐구되고

있는 주제이고, 특히 마음챙김은 인지행동치료

의 제 3국면의 핵심 주제 중 하나이다(Marra,

2005; Williams et al, 2006; Williams et al, 2007).

본 연구자는 자살과 관련한 중요 변수인 문제

해결과 마음챙김 관련 연구들의 검토를 통해,

두 변수와 더불어 집착이라는 변수가 자살과

밀접한 관련이 있을 수 있음을 발견하고 이를

검증하기 위해 연구를 실시하였다.

본 연구에서는 빈약하고 역기능적인 문제해

결 자체가 자살에 직접적으로 영향을 미친다

기보다는 집착, 즉 인지적 경직성이 역기능적

인 문제해결과 자살생각 간의 관계에서 매개

변수의 역할을 할 것이라고 가정하였다. 또한

마음챙김 자체가 자살과 직접적으로 관련된다

기보다는 마음챙김과 자살생각 간의 관계에서

집착, 즉 인지적 경직성이 매개변수의 역할을

할 것이라고 가정하였다. 요약하자면, 본 연구

는 집착이라는 것이 자살문제와 관련한 중요

한 변수 중 하나일 수 있음을 가정하고 이를

검증하는 연구라고 볼 수 있다.

연구 결과를 살펴보면 역기능적 문제해결이

df χ2 RMR NFI GFI AGFI

부분매개모형 8 39.24 0.041 0.96 0.96 0.90

완전매개모형 9 41.77 0.052 0.96 0.96 0.90

표 4. 부분매개모형과 완전매개모형의 비교
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자살생각에 직접적으로 영향을 미친다기보다

는 집착이 역기능적 문제해결과 자살생각 사

이에서 매개역할을 한다는 가설이 지지되었다.

또한 마음챙김과 자살생각 간의 관계에서도

집착이 매개역할을 함이 검증됨으로써, 매개

모형 검증 결과 역기능적 문제해결과 마음챙

김 모두 이 두 변수들이 직접적으로 자살생각

에 영향을 미친다기보다는 집착이라는 매개변

수를 통해서 자살생각에 영향을 미치는 것으

로 검증되었다. 특히 두 경우 모두 부분매개

모형이 아닌 완전매개모형이 선택됨으로써 집

착이 자살생각과 밀접한 관련이 있는 변수임

이 지지되었다.

위의 결과들을 살펴보면, 이미 자살 여부에

큰 영향을 미치는 중요 변수로 자로잡고 있는

역기능적 문제해결과 마음챙김이 집착이라는

매개변수에 의해 영향을 받고 있음을 볼 수

있다. 집착은 역기능적 문제해결과 자살생각

간의 관계에서 완전매개변수의 역할을 하고

있고, 이러한 결과는 마음챙김과 자살생각 간

의 관계에서도 마찬가지로 드러났다. 이는 역

기능적 문제해결이나 마음챙김 자체가 자살과

직접적으로 관련된다기보다는 그 사이에 집착

이라는 현상이 개입할 때, 즉 인지적 경직성

상태일 때 극단적인 선택인 자살이라는 현상

이 벌어질 수 있음을 암시한다.

한 개인의 문제해결 능력이나 마음챙김 정

도가 물론 자살과 관련된 중요 변수일 것이다.

그러나 그러한 변수들이 최종 선택인 자살을

일으키는데 영향을 미치기 위해서는 집착이라

는 변수의 역할이 중요할 수 있다. 비록 역기

능적 문제해결 방식을 가지고 있고, 마음챙김

수준이 낮더라도 집착이 약하면 자살생각은

약해질 수 있을 것으로 생각된다. 집착은 그

러한 변수들이 극단적인 선택인 자살과 관련

되는데 중요한 역할을 하는 것으로 보인다.

이는 여러 심리적 문제의 핵심에 집착이 자

리하고 있고, 한 개인이 문제라고 생각하는

것이 사실은 고정된 실제의 문제가 아닌 집착

의 결과로 만들어진 개개인의 공상이므로, 문

제로부터 벗어난다는 것은 집착으로부터 탈피

하는 것이라는 윤호균(2001)의 이론과 맥을 함

께 하는 결과이다. 윤호균(2008)은 집착이 심리

적인 문제나 부적응을 초래한다고 하였다. 따

라서 면밀하게 현상을 있는 그대로 살피는 경

험을 통해 문제가 사실은 실제 문제가 아니었

고, 자신의 고정된 생각 즉 집착으로 인한 ‘헛

공상’임을 자각하게 만드는 데 중점을 둔다.

지금 내가 문제라고 여기고 있는 그것이 도

대체 무엇인가를 자세하고 면밀하게 살펴보고

그것이 꼭 그렇게 보아야 하는 것인가 하는

의문을 품게 만드는 것이다. 이는 집착 상태

에 있는 인지과정에 의문을 통해 공간을 형성

함으로써 다른 여러 가지 생각들을 하게 한다

는 의미에서 최근 인지행동치료와도 맥을 함

께 하는 것으로 생각할 수 있다. 결론적으로

말하자면, 집착이라는 것은 본 연구에서 다루

어진 자살 문제와 관련한 중요 변수임과 동시

에 다른 여러 심리적 문제와도 밀접하게 관련

될 수 있는 변수라고 생각된다.

특히 본 연구 결과와 관련하여 생각해본다

면, 이제까지 자살과 관련한 중요한 변수로

여겨진 역기능적 문제해결이나 마음챙김 등의

변수와 더불어 집착이라는 변수의 중요성이

본 연구 결과 드러났다고 생각한다. 따라서

앞으로 자살과 관련한 연구에 집착 개념을 도

입할 필요성이 있는 것으로 생각된다.

집착은 자살 위험성의 지표가 될 수 있고,

마음챙김을 도입한 치료적 접근들이 어떻게

효과를 불러일으키는가를 설명하기 위한 유용
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한 변수일 수 있으며, 앞으로 자살환자들을

돕기 위한 상담이나 치료 프로그램 개발을 위

한 중요 변수로 고려해볼 가치가 있는 것으로

보인다. 이러한 의미에서 자살과 관련한 연구

및 상담 실제에서 집착이 의미 있는 주제인

것으로 생각되고, 본 연구 결과는 이러한 생

각들을 지지하는 것으로 해석되며, 이것이 본

연구의 의의라고 생각한다.

본 연구의 제한점과 후속 연구에 대한 제안

은 다음과 같다. 첫째, 본 연구에서는 역기능

적 문제해결과 마음챙김을 각각 따로 모형검

증 하였다. 이는 역기능적 문제해결과 마음챙

김 간의 관계를 실증적으로 검증한 연구가 부

족하므로 둘 간의 관계를 명확히 설정하기에

제한점이 있다는 이유와 더불어, 역기능적 문

제해결과 마음챙김 간의 관계가 본 연구의 핵

심이 아니기 때문이었다. 그러나 후속 연구에

서는 역기능적 문제해결과 마음챙김 간의 관

계를 실증적 연구를 통해 검증할 필요가 있고,

궁극적으로는 이들과 자살생각 간의 관계에서

집착이 매개역할을 하는지의 여부를 통합적

모형을 통해 검증할 필요성이 있다고 생각한

다. 둘째, 본 연구의 종속변인인 자살생각이

실제로 자살행동을 대표하는 변수일 수 있는

가 하는 문제이다. 실제 자살시도자를 연구

대상으로 하는 것이 가장 바람직하겠으나 자

살시도자를 참여자로 모집하는데 어려움이 있

어 본 연구에서는 자살생각을 자살이라는 현

상을 반영하는 변수로 채택하였다. 그러나 후

속 연구에서는 참여자 수가 매우 제한될지라

도 실제 자살을 시도한 사람들을 대상으로 한

심층적인 연구가 이루어져야 할 것으로 생각

한다. 셋째, 참여자들이 모두 평균 연령 20대

인 대학생이었던 점이 연구의 제한점이 될 수

있는 것으로 생각한다. 2006년 통계청 자료에

의하면 사망 원인으로서는 20대와 30대에서

자살이 1위였으나, 실제 자살 사망자 수를 보

면 40대가 가장 많은 빈도를 보였고 다음 60,

30, 50대 순이었다(한국자살예방협회, 2008).

따라서 후속 연구에서는 참여자 연령대를 다

양하게 하여 연구 결과의 일반화를 좀 더 타

당화할 수 있는 연구를 실시할 필요성이 있는

것으로 생각한다. 넷째, 대규모 참여자들을 대

상으로 집단으로 설문지를 실시하여 자살 관

련 연구를 수행하는 것은, 자살이라는 현상의

특수성을 감안할 때 그 연구 시행 과정 자체

가 이미 제한점을 내포할 가능성이 있다고 생

각한다. 그러므로 후속 연구에서는 좀 더 솔

직한 참여자의 보고를 얻을 수 있는 연구방법

을 도입할 필요가 있고, 실제 자살시도자를

대상으로 한 심층적인 단일사례연구나 혹은

실험연구 등이 실시되어야 할 필요성이 있는

것으로 생각한다. 다섯째, 전 세계적으로 자살

문제가 매우 심각한 상태이고 특히 우리나라

의 경우 하루 평균 33명이 자살로 사망하고

있는 상황이지만(한국자살예방협회, 2008), 자

살관련 연구나 자살 관련 상담 서비스는 자살

실태에 비해 빈약한 것으로 보인다. 따라서

앞으로 자살과 관련한 다각도의 연구는 물론

다양한 자살 관련 프로그램 및 상담 접근의

개발과 적용이 지속적으로 이루어져야 할 필

요가 있다. 마지막으로, 집착이 자살과 관련이

있는 것으로 드러난 본 연구 결과를 확증하고

좀 더 확장시킬 수 있는 많은 다양한 연구들

이 앞으로 실시되어야 할 필요성이 있다.
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The Relationship Between Clinging, Dysfunctional Problem

Solving, Mindfulness and Suicidal Ideation

Eun-Hee Kim

Chungbuk National University

This study was undertaken to examine the relationship between clinging, dysfunctional problem solving,

mindfulness and suicidal ideation. This study hypothesized that clinging plays a role as a mediating

variable between dysfunctional problem solving and suicidal ideation, as opposed to dysfunctional problem

solving directly affecting suicidal ideation. It was also hypothesized that clinging plays a role as a

mediating variable between mindfulness and suicidal ideation. The result of this study showed that

clinging plays a role as a mediating variable not only between dysfunctional problem solving and suicidal

ideation but also between mindfulness and suicidal ideation. In both cases, a complete mediating model,

not a partial mediating model, was selected. The results support the hypothesis that clinging might be

an important variable closely related to suicide.

Key words : clinging, dysfunctional problem solving, mindfulness, suicidal ideation


