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대인 간 외상 경험자의

외상 경험 개방 후 사회적 반응과 반추가

외상 후 성장(PTG)과 외상 후 저하(PTD)에 미치는 영향*
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본 연구는 대인 간 외상 경험이 있는 성인이 외상 경험 개방 후 사회적 반응과 반추가 외상 후 성장(PTG)

과 외상 후 저하(PTD)에 미치는 영향을 확인하고자 하였다. 이를 위해 대인 간 외상 경험이 있는 성인 남

녀 315명을 대상으로 온라인 설문조사를 실시하였으며, 구조방정식 분석을 통해 각 변인 간의 상관관계와 

사회적 반응과 외상 후 성장, 외상 후 저하의 관계에서 반추의 매개효과를 살펴보았다. 본 연구의 주요 결

과는 다음과 같다. 긍정적 사회적 반응이 의도적 반추를 매개하여 외상 후 성장에 영향을 주었고, 부정적 

사회적 반응이 침습적 반추를 매개하여 외상 후 저하에 영향을 주는 것으로 나타났다. 부정적 사회적 반응

은 의도적 반추를 매개하여 외상 후 성장에 영향을 주었고, 침습적 반추와 의도적 반추를 순차적으로 매개

하여 외상 후 성장에 간접적으로 영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구의 결과를 통해 대인 간 외상 경

험자의 외상 후 성장을 촉진시키기 위한 개입전략에서 사회적 반응과 반추의 중요함을 확인하였다. 마지막

으로 본 연구의 의의, 한계점과 후속 연구를 위한 제언을 논하였다.
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이 세상에 고통이나 위기가 없는 삶은 없을 

것이다. 우리는 살면서 일생 동안 적어도 한 

가지 이상의 폭력적이거나 생명을 위협하는 

등 심리적 고통을 유발하는 상황에 노출되거

나 사건을 경험한다(Ozer et al., 2003). 외상이

란 주관적으로 지각한 삶의 위기로, 개인의 

부적응을 불러일으킬 만큼 충격적인 사건으로 

정의된다(Tedeschi & Calhoun, 2004). 사람은 외

상으로 인해 강렬한 두려움과 무력감, 공포를 

경험하기도 하는데(Herman, 1992, 2015), 대부

분의 경우 시간이 지나면서 증상이 점차 완화

되지만 일부는 개인에게 심각한 영향을 미쳐 

사건과 관련된 감정과 기억이 의식에 침투하

여 외상 사건이 재경험되거나 그와 관련된 자

극을 회피하고, 인지와 감정의 부정적 변화가 

나타나는 외상 후 스트레스 장애를 경험하기

도 한다(이동훈 등, 2017). 이처럼 외상 경험은 

외상 후 스트레스 장애뿐만 아니라 자살, 우

울, 불안 등에 영향을 미치는 위험 요인이라

고 할 수 있다(윤명숙, 김서현, 2012; Afifi et 

al., 2008; Borges et al., 2008; Romito & Grassi, 

2007).

Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders Fifth Edition Text Revision (DSM-5-TR; 

First, 2024)에 따르면, 외상 사건의 범위는 

실제적이거나 위협적인 죽음, 심각한 부상, 

성폭력에의 노출 등으로 정의되며, 이러한 

외상 사건을 개인이 직접 경험하거나 다른 

사람에게 일어난 것을 생생하게 목격하게 

되는 것, 가족, 친척 또는 가까운 친구에게 

일어난 것을 알게 된 것까지 포괄한다. 한

편 외상은 대인관계 관여도에 따라 대인 간 

외상(interpersonal trauma)과 비대인 간 외상

(impersonal trauma)으로 다시 구분할 수 있는데

(Allen, 2005), 이중 대인 간 외상은 사람에 의

해 고의적으로 일어난 외상을 의미하는 것으

로 이별, 배신, 폭력, 학대, 방임 등에 의한 외

상(장진이, 2010)이며, 친밀한 관계에서 배신, 

무시, 욕설, 무관심, 따돌림 등과 같은 정서적 

폭력을 대인 외상 경험으로 볼 수 있다(김지

애, 2013). 자연재해, 사고 등과 같이 일생 동

안 경험하는 빈도가 낮고 우연적인 단순 외상

과는 달리 대인 간 외상은 장기적이고 반복적

으로 외상에 노출되는 경향이 있어 성격적인 

변화와 자기조절 기능의 어려움을 일으킬 수 

있다(Van der Kolk et al., 2005). 

Allen(2005)은 자연에 의한 외상과 우연에 의

한 외상보다 고의성이 개입된 외상, 사람에 

의한 외상이 더 견디기 어렵다고 보고했다. 

대인관계 외상을 경험한 개인은 대인관계가 

무너져 외상 이후 새로운 대인관계를 맺거나 

지속하기 어려울 수 있다(Allen, 2008). 또한 대

인 간 외상은 자살 시도의 증가, 외상 후 스

트레스 장애(Posttraumatic stress disorder [PTSD])

증상의 발현, 대인관계 신뢰감의 손상 등의 

원인이 될 수 있는 위험 요인으로 나타나고 

있다(안현의, 주혜선, 2011; DePrince & Freyd, 

2002; Ford et al., 2006; Friedman et al., 2007; 

Luthra et al., 2009). 이와 같이, 대인 간 외상을 

경험한 개인은 부정적인 변화나 증상을 경험

하게 될 가능성이 높다. 그러나 상담장면에서 

교통사고나 자연재해 등 단순 외상은 차별된 

치료적 개입이 행해지고 있는 반면, 대인 간 

외상은 개인적 경험으로 인식되어 상대적으로 

주목을 덜 받는 경향이 있다(장진이, 2010).

외상 경험의 부정적 영향 때문에 외상 연

구자들은 오랫동안 외상 후 스트레스 장애

(PTSD)에 관심을 가져왔다. 하지만 최근 긍정

심리와 건강심리에 대한 외상 연구자들의 관

심이 커지면서 외상 경험 이후 개인의 고통을 
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제거하는 것에 초점을 맞춘 연구보다는 외상 

경험 이후 경험할 수 있는 긍정적인 변화에 

초점을 맞춘 연구의 중요성이 증가하고 있다

(안지혜, 2019). 특히 외상 사건 이후의 불안 

혹은 우울과 같은 부정적인 변화를 감소시키

는 데 초점을 맞추었던 과거와 달리, 최근에

는 고통스러운 삶의 사건을 겪은 이후 개인이 

경험할 수 있는 긍정적인 심리적 변화와 관련

하여 다양한 연구들이 폭넓게 이루어지고 있

다(Antoni et al., 2001; Clay et al., 2009; Joseph 

& Linley, 2004). 개인은 심리적 충격과 상처가 

깊음에도 불구하고 외상을 겪은 후 그 상황에 

대처하는 능력뿐 아니라 외상 전의 적응 단계

를 능가하는 변화가 일어나는데, 이러한 변화

를 외상 후 성장(Posttraumatic growth [PTG])이

라고 한다(Tedeschi & Calhoun, 1995, 2004). 외

상 후 성장은 자기 지각과 대인관계, 인생관 

영역의 변화를 가져옴으로써 개인의 외상 이

전의 적응 수준을 넘어서는 변형(transformation)

과 질적인 긍정적 변화를 가져온다(Tedeschi & 

Calhoun, 1995, 2004). 외상 후 성장 이론이 

등장한 후 현재까지 이에 대한 많은 연구가 

진행되었는데, 최근 외상 연구자들의 관심사

는 ‘무엇이 외상 후 성장에 기여하는지’, ‘외

상 후 성장 경험이 개인마다 다른 이유는 

무엇인지’를 살펴보는 것으로 옮겨지고 있다

((Lindstrom et al., 2013). 그러나 외상을 겪은 

모든 사람이 외상 후 성장을 경험할 수 있는 

것은 아니며 정서적 고통으로 인해 부적응적 

변화들도 함께 경험할 수 있다. 외상 후 저하

(Posttraumatic depreciation [PTD]; Cann et al., 

2010)는 외상 후 성장(PTG)과 상반되는 변화를 

말하며 삶의 위기에서 투쟁의 결과로 나타

나는 부정적인 변화로 정의된다(Platte et al., 

2023). 외상 후 저하의 개념은 Baker 등(2008)

에 의해 처음 제안되었고 최근 Taku 등(2021)

에 의해 외상 후 성장-외상 후 저하(PTG-PTD) 

모델로 확장되어 연구가 진행되고 있다. 외상 

후 저하에 관한 선행연구를 살펴보면, 외상 

후 저하는 삶의 질과 삶의 의미와 부적 상관

이 있고(Cann et al., 2010), 삶의 만족도, 심리

적 번영과 부적 상관, 심리적 고통, 부정적

인 경험과는 정적 상관을 보인다(Barrington & 

Shakespeare-Finch, 2013). 이는 외상 후 저하를 

많이 경험할수록 삶의 질이 떨어지고 삶의 의

미를 찾는 데 어려움이 있으며 전반적인 삶의 

만족도가 떨어짐을 의미한다.

그런데 외상 후 성장과 외상 후 저하는 한 

차원의 양극단으로서 상반되는 경험이 아니라 

공존할 수 있다(Barrington & Shakespeare-Finch, 

2013). Baker 등(2008)에 의하면 외상 후 성장

의 영역인 자기 지각, 대인관계 및 인생관에

서 나타나는 부정적인 변화를 함께 검토한 결

과 표본의 약 27%가 외상 후 성장과 외상 후 

저하가 동시에 나타났다고 보고하였으며, 외

상 후 성장과 외상 후 저하는 통계적으로 독

립적인 두 개의 차원이라는 것이 검증되었다.

외상 후 저하는 외상 후 스트레스 장애

와 밀접한 관련이 있는데, Barrington과 

Shakespeare-Finch(2013)의 연구에서 외상 후 저

하와 외상 후 스트레스 장애(PTSD)는 정적 상

관을 보였다. 그럼에도 불구하고 외상 후 저

하와 외상 후 스트레스 장애는 구분되는 서로 

다른 개념이다. 외상 후 스트레스는 외상을 

경험한 후 나타나는 재경험, 정서적 무감각 

또는 과각성과 같은 부적응적인 증상을 말하

지만, 외상 후 저하는 외상을 경험한 후 나타

나는 부정적인 변화이다(Taku et al., 2021). 즉 

외상 후 저하는 부정적인 방향으로 자신이 가

지고 있는 삶에 대한 가치관이나 신념, 도식 
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등이 완전하게 뒤바뀌는 것을 의미한다(조희

준, 2022). 

외상 후 성장이 미치는 긍정적 결과와 외상 

후 저하의 부정적 결과를 고려할 때, 외상을 

겪은 후 외상 후 성장과 저하에 영향을 주는 

요인들과 그 요인들 간의 관계를 구분하는 것

은 중요하다. 외상 후 성장-저하(PTG-PTD) 이

론에 따르면 외상 경험의 극복에 가장 중요한 

것은 피해 경험을 드러내는 것, 즉 외상 경험

에 대한 자기 개방과 반추이다. 선행연구에 

따르면 외상을 겪은 사람의 65%에서 92%가 

적어도 한 사람에게는 자신의 외상 경험을 개

방한다고 한다(Ahrens et al., 2007; Fisher et al., 

2003). 외상 경험에 대하여 다른 사람에게 이

야기하는 것은 심리적인 고통을 줄이고 주관

적인 안녕감을 향상시키는 효과가 있다(김교

헌, 1992; Bolton et al., 2003). 지지적인 타인은 

새로운 도식 제공과 도식변화로 통합될 수 있

는 관점을 제공함으로써 외상 후 성장을 도울 

수 있다(Tedeschi & Calhoun, 2004). 따라서 외상 

경험에 관한 자기 개방은 다양한 공개 방법에 

관계없이 외상 후 성장을 촉진하는 것으로 알

려져 있다(Slavin - Spenny et al., 2011). 그러나 

외상 경험에 대해 개방하였을 때 다른 사람들

이 보이는 반응은 다양하며, 어떤 사회적 반

응을 경험하느냐에 따라 심리적 적응에 미치

는 영향이 달라질 수 있다는 주장이 제기되었

다. Ullman(2000)은 이를 외상 경험에 대한 사

회적 반응(social reactions)이라고 정의하고 긍정

적 반응과 부정적 반응으로 분류하였다. 

자기 개방의 긍정적인 효과에 영향을 미칠 

수 있는 변인이 바로 긍정적인 사회적 반응이

다. Taku와 Cann 등(2009)의 연구에서 외상 경

험에 대해 자기 개방을 했을 때, 상대방의 긍

정적 반응을 지각한 사람들은 다른 사람과의 

관계와 개인적 강점에서 더 높은 성장을 보고

하였다(Taku, Cann, et al., 2009). 반대로 부정

적인 반응은 심리적 적응에 나쁜 영향을 미

칠 수 있는데, 외상 경험에 대한 사람들의 부

정적인 반응은 심리적인 스트레스(Ullman & 

Peter-Hagene, 2014), 외상 극복에 있어서의 낮

은 통제감(Frazier et al., 2005), 외상 경험에 대

한 수치심을 강화시키는 등의 부정적인 결과

를 초래할 수 있다(DeCou et al., 2017). 외상 

사건에 관한 자신의 개방이 다른 사람들에게 

잘 받아들여지지 않았다고 인식되면, 자기 

개방에 대해 후회하게 되고 다른 사람들과의 

유대감이 낮아지게 되며 이는 외상 후 저하

(PTD)로 이어진다(Taku et al., 2021). 가정폭력 

피해 여성을 대상으로 한 연구에서 긍정적 사

회적 반응과 자기 개방, 외상 후 성장이 유의

한 정적 상관을 보였고(한선미, 2021), 고등학

생을 대상으로 한 연구에서 긍정적 반응과 외

상 후 성장 간 정적인 상관이 확인되었다(유

희선, 2019). 이와 같이 자신의 외상 경험을 

개방한 후 타인으로부터 받는 사회적 반응은 

외상으로부터의 회복에 중요한 영향을 미치므

로 본 연구에서는 사회적 반응을 두 가지로 

나누어 외상 후 성장과 외상 후 저하에 어떠

한 영향이 있는지 확인하고자 한다.

외상 후 성장에 이르기 위해서는 인지적 과

정이 중요한데, Tedeschi와 Calhoun(2004)은 외

상 사건을 끊임없이 반복하여 생각하는 반추

를 통해 외상 후 성장이 이루어진다고 주장했

다. 침습적 반추는 사건에 대해 불수의적으로 

반복해서 떠올리는 것으로 외상 직후 활발해

진 침습적 반추는 심리적 고통을 증가시키지

만 이는 역설적으로 의도적 반추를 불러일으

킨다(Calhoun & Tedeschi, 2008). 의도적 반추는 

자신이 경험한 외상 사건을 이해하기 위한 자
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발적인 인지적 과정으로, 외상으로부터 긍정

적 의미를 발견하고 기존의 신념이나 가치관

을 되돌아보는 성찰적 사고 과정이다. 의도

적 반추는 고통스러운 정서 경험을 완화시키

고 긍정 정서 경험을 증가시킴으로써(임선영, 

2013), 외상 후 성장에 기여하는 핵심적인 인

지적 변인이다. 

외상 후 성장에 이르는 과정에서 의도적 반

추의 중요성 때문에, 의도적 반추와 외상 후 

성장 간의 관계에 관한 연구들이 다수 수행되

었으며, 두 변인은 정적인 관련성이 있는 것

으로 나타났다. 한편 확장된 외상후 성장-저하 

이론에 기반하여 침습적 반추, 의도적 반추와 

외상 후 성장, 외상 후 저하와의 관계를 확인

한 연구들도 있는데, Romeo 등(2022)의 연구에

서, 외상 후 성장은 의도적 반추와는 정적으

로 연관되어 있는 반면, 침습적 반추와 우울 

증상과는 부적으로 연관되어 있었으며, 외상 

후 저하는 침습적 반추, 우울 증상과 긍정적

으로 연관되어 있는 것으로 나타났다. 비슷한 

결과로 Cann 등(2010)의 연구에서는 의도적 반

추만이 외상 후 성장을 긍정적으로 예측한 반

면, 침습적 반추와 유사한 자동적이거나 반사

적이고 음울한 반추는 모두 외상 후 저하를 

예측한 것으로 나타났다. 그러나 외상 후 저

하와 의도적 반추 사이에는 연관성이 발견되

지 않았다. 한편 Taku 등(2021)의 연구에서는 

침습적 반추, 의도적 반추와 자기 개방의 긍

정적인 측면이 외상 후 성장을 예측하였고, 

침습적 반추, 자기 개방의 부정적인 측면은 

외상 후 저하를 예측하는 변인이었다.

외상 후의 변화를 긍정적 혹은 부정적으로 

평가할 수 있다는 것을 이해하는 것은 이 분

야의 최근 발전된 것 중 하나라고 할 수 있다

(Joseph, 2021; Joseph et al., 2012). 그러나 아직 

국내에서 외상 후 저하에 관한 연구는 거의 

진행되지 않았으며, 연구자가 알기로는 현재

까지 외상 후 저하와 관련된 논문은 “외상 후 

저하 척도 타당화(조희준, 2022)”뿐이다. 또한 

선행연구를 통해 긍정적 사회적 반응과 외상 

후 성장, 부정적 사회적 반응과 외상 후 저하, 

의도적 반추와 외상 후 성장, 침습적 반추와 

외상 후 저하의 관계는 확인하였지만, 긍정적 

사회적 반응과 부정적 사회적 반응이 침습적 

반추와 의도적 반추에 미치는 영향과 긍정적 

사회적 반응과 부정적 사회적 반응이 외상 후 

성장과 외상 후 저하에 미치는 다른 결과가 

존재한다는 증거 및 연구가 충분하지 않음을 

확인하였다. 따라서 본 연구에서는 Taku 등

(2021)의 외상 후 성장-저하 이론에 기반하여 

이 변인들의 모든 관련성을 가정하고 포화모

형으로 설계하여 결과가 수렴되는지 확인하고

자 한다. 구체적으로 사회적 반응이 반추를 

매개로 외상 후 성장과 외상 후 저하에 어떠

한 영향을 미치는지 알아보고자 한다. 본 연

구가 대인 간 외상을 경험한 개인이 어떤 과

정을 거쳐 외상 후 성장과 저하를 경험하는지

에 대한 심층적 이해를 돕고, 국내에서는 비

교적 새로운 변인인 ‘외상 후 저하’에 관한 연

구를 촉진시키는 데 기여할 것으로 기대한다. 

이러한 연구목적을 달성하기 위해 연구모형

을 그림 1과 같이 설정하였으며, 연구문제는 

다음과 같다.

연구문제 1. 침습적 반추, 의도적 반추는 긍

정적 사회적 반응, 부정적 사회적 반응과 외

상 후 성장, 외상 후 저하의 관계를 매개하는

가?

연구문제 2. 사회적 반응과 외상 후 성장, 

외상 후 저하의 관계를 침습적 반추와 의도적 

반추가 순차적으로 매개하는가?
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그림 1. 연구모형

방  법

연구참여자

본 연구는 대인 간 외상 경험이 있는 성인

을 대상으로 진행하였다. 연구자가 속한 기관

의 생명윤리심의 위원회(IRB)의 승인(23-1-R-02)

을 받은 후 리서치 기관을 통해 온라인으로 

설문을 실시하였으며 온라인 패널 대상에게 

무작위로 이메일을 발송하여 대인 간 외상 경

험이 있는 성인만 응답받는 방식으로 진행하

였다. 설문지는 총 315부 회수되었고 불성실

한 응답이 없어 총 315명의 데이터를 본 연구

의 분석 자료로 사용하였다.

측정 도구

대인 간 외상경험 척도

본 연구에서는 대인 간 외상과 관련된 경험

을 포괄적으로 보고자 송승훈(2007)의 ‘대학생

용 생활스트레스 하위요인’, Norris(1990)의 ‘일

반 모집단을 위한 외상 스트레스 사건 목록과 

미국판 PGTI 개발연구에서 사용된 사건 목록

(Tedeschi & Calhoun, 1996)들을 참고하여 송승

훈(2007)이 제작한 외상 사건 12목록 중 대인 

간 외상에 들어가는 8개의 목록을 제시하였다. 

박태임과 정은정(2023)의 연구와 마찬가지로 

체크리스트의 8개 목록 중 가장 고통스럽고 

힘든 사건 한 가지를 선택하도록 하였고, 표

시한 사건을 ‘외상 사건’으로 정의하였다. 이

때 이 사건이 언제 발생했는지, 당시의 고통

은 어느 정도인지, 최근에 그 사건으로 인해 

느껴지는 고통의 수준은 얼마나 되는지 체크

하도록 하였다. 

사회적 반응 척도(K-SRQ)

외상 경험자가 자신이 경험한 외상 사건을 

타인에게 이야기하였을 때 받을 수 있는 긍정

적, 부정적 사회적 반응을 포괄적으로 측정하

고자 성폭력 피해자를 대상으로 하여 

Ullman(2000)이 개발한 사회적 반응척도(Social 

Reactions Questionaire [SRQ])를 심기선과 안현의

(2014)가 번안하고 타당화한 한국판 외상경험 

개방에 대한 사회적 반응 척도(K-SRQ)를 사용

하였다. 이 척도는 총 44문항으로, 5점 Likert 

척도로 구성되어 있다. 본 척도는 정서적 지

지, 낙인찍기, 방해하기, 통제하기, 실질적 도

움, 피해자 비난, 자기중심적 반응의 7가지 요

인이 있다. 그중 긍정적 사회적 반응은 정서

적 지지와 실질적 도움 2가지 요인이고, 부정

적 사회적 반응은 낙인찍기, 방해하기, 통제하

기, 피해자 비난, 자기중심적 반응 5가지 요인

이다. 심기선과 안현의(2014)의 연구에서의 내

적 합치도(Cronbach’s α)는 .76 - .96이었고, 본 

연구에서는 긍정적 사회적 반응이 .95, 부정적 

사회적 반응이 .97이었다. 
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PTGDI-X(외상 후 성장 및 저하 척도)

Taku 등(2021)이 개발한 PTGDI-X 척도는 10

개국에서 번안 및 타당화되었는데, 국내에서

는 조희준(2022)이 번안 및 타당화하였다. 이 

척도는 외상 후 성장과 외상 후 저하를 동시

에 측정하는 50문항으로 구성되어 있다. 응답

자들은 외상 이후 나타나는 특정한 변화를 경

험한 정도를 6점 Likert 척도로 보고하도록 하

였다. 본 척도는 대인관계의 깊이, 새로운 가

능성의 변화, 자기 지각의 변화, 영적 및 실존

적 변화, 삶에 대한 감사의 5가지 하위요인으

로 이루어져 있다. Taku 등(2021)의 연구에서

의 내적 합치도(Cronbach’s α)는 .93이었고, 조

희준(2022)의 연구에서는 외상 후 성장이 .92, 

외상 후 저하가 .94였으며, 본 연구에서는 외

상 후 성장이 .97, 외상 후 저하가 .93이었다.

사건 관련 반추 척도(ERRI)

침습적 반추와 의도적 반추를 측정하기 위

해 Cann 등(2011)이 개발하고 안현의 등(2013)

이 번안하고 타당화한 사건 관련 반추 척도를 

사용하였다. 본 척도는 외상과 관련 있는 침

습적 반추와 의도적 반추를 측정하며 각각 10

문항으로 4점 Likert 척도로 구성되었다. 점수

가 높을수록 해당 반추를 많이 하는 것을 의

미하며 안현의 등(2013)의 연구에서의 내적 합

치도(Cronbach’s α)는 침습적 반추는 .96, 의도

적 반추는 .95였고, 본 연구에서는 침습적 반

추는 .96, 의도적 반추는 .93이었다.

분석 방법

연구 자료 분석을 위해 통계프로그램인 

SPSS 21.0과 AMOS 22.0을 사용하여 분석을 실

시하였다. 구체적으로, 본 연구의 참여자에 대

한 인구통계학적 특징을 파악하기 위해 빈도

분석을 실시하였다. 기초 통계 분석을 위해 

긍정적 사회적 반응, 부정적 사회적 반응, 의

도적 반추, 침습적 반추, 외상 후 성장, 외상 

후 저하의 기술통계 분석을 실시하였고, 변수

들 간의 관련성을 확인하기 위하여 Pearson의 

상관분석을 실시하였다. 측정도구의 신뢰도를 

확인하기 위하여 내적합치도 계수(Cronbach’s 

α)를 추정해 신뢰도 분석을 실시하였다. AMOS 

22.0을 사용하여 측정모형을 분석하였으며 적

합도를 평가하기 위해 χ2, TLI, CFI, RMSEA를 

사용하였다. 경로분석을 위해 구조방정식 모

형(Structural Equation Modeling [SEM]) 분석을 

실시하였다. 이때 매개효과 검증을 위해 Taylor 

등(2008)이 제안한 부트스트랩(Bootstrap) 절차

를 실시하여 통계적 유의성을 검증하였으며, 

각각의 매개변수와 관련된 개별 간접효과를 

확인하기 위해 팬텀변수를 활용하여 부트스트

래핑 검증을 실시하였다.

결  과

인구통계학적 특성

본 연구의 연구대상자의 인구통계학적 특성

은 표 1과 같다. 성별의 경우 남자는 95명

(30.2%), 여자는 220명(69.8%)으로 남자보다 여

자가 더 많았다. 연령은 만 30~39세가 97명

(30.8%)으로 가장 많았고, 만 40~49세가 74명

(23.5%), 만 20~29세가 64명(20.3%), 만 50~59

세가 58명(18.4%), 만 60~69세가 22명(7%) 순

으로 나타났으며, 참여자의 평균 연령은 약 

40.6세(SD=11.56)였다. 종교는 ‘있다’라고 응답

한 대상자가 116명(36.8%), ‘없다’라고 응답한 
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구분 분류
빈도

(명)

비율

(%)

성별
남자 95 30.2

여자 220 69.8

연령

만20-29세 64 20.3

만30-39세 97 30.8

만40-49세 74 23.5

만50-59세 58 18.4

만60-69세 22 7

종교
유 116 36.8

무 199 63.2

직업

직장인 214 67.9

사업 19 6

대학/대학원생 15 4.8

주부 37 11.7

취업준비생 5 1.6

무직 17 5.4

기타 8 2.5

지각된 

경제수준

매우 좋지 않다 12 3.8

좋지 않은 편이다 77 24.4

보통이다 172 54.6

좋은 편이다 50 15.9

매우 좋다 4 1.3

지각된 

건강수준

매우 좋지 않다 6 1.9

좋지 않은 편이다 59 18.7

보통이다 150 47.6

좋은 편이다 91 28.9

매우 좋다 9 2.9

합계 315 100

표 1. 연구대상의 인구통계학적 특성 (N=315) 대상자가 199명(63.2%)이었고, 직종은 직장인

이 214명(67.9%)으로 가장 많았다. 지각된 경

제수준으로 ‘보통이다’라고 응답한 수가 172명

(54.6%)으로 가장 많았고, 지각된 건강수준으

로 ‘보통이다’라고 응답한 수가 150명(47.6%)

으로 가장 많았다.

외상 사건의 유형

연구대상자가 경험한 가장 고통스러운 대인 

간 외상 사건 유형은 표 2와 같다. 가장 고

통스러웠던 사건으로는 사랑하는 사람의 사

망(30.2%)이었으며 다음으로는 대인관계 파탄

(21%), 배신의 충격(18.4%), 사랑하는 사람의 

질병(11.1%), 관계에서 적응의 어려움(10.5%) 

순으로 나타났다. 

주요 변인들의 기술통계량 및 상관관계

본 연구의 주요 변인인 긍정적 사회적 반

응, 부정적 사회적 반응, 의도적 반추, 침습적 

반추, 외상 후 성장(PTG), 외상 후 저하(PTD)

의 기술통계치와 상관 결과는 표 3에 제시하

였다. 변인들 간의 상관관계를 살펴보면 긍정

적 사회적 반응은 의도적 반추(r=.145, p<.05), 

외상 후 성장(r=.443, p<.001)과 통계적으로 유

의한 정적상관을 보였고 외상 후 저하(r=-.174, 

p<.01)와는 통계적으로 유의한 부적 상관을 

보였다. 부정적 사회적 반응은 의도적 반추

(r=.256, p<.001), 침습적 반추(r=.160, p<.01), 

외상 후 성장(r=.297, p<.001), 외상 후 저하

(r=.592, p<.001)와 통계적으로 유의한 정적 상

관을 나타냈었고, 의도적 반추는 침습적 반추

(r=.292, p<.001), 외상 후 성장(r=.517, p<.001), 

외상 후 저하(r=.149, p<.01)와 통계적으로 유
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NO 사건종류 빈도 퍼센트

1 사랑하는 사람의 질병 35 11.1

2 사랑하는 사람의 사망 95 30.2

3 대인관계 파탄 (이별, 실연, 절교 등) 66 21

4
관계에서 적응의 어려움 

(학교, 사회, 집단에서 소외, 따돌림 등)
33 10.5

5 이혼 및 별거 (본인 및 부모) 16 5.1

6 배신의 충격 (거짓말, 외도, 속임, 사기 등) 58 18.4

7 어린 시절의 학대 8 2.5

8 지인으로부터의 성추행 및 성폭행 4 1.3

표 2. 가장 고통스러웠던 외상 사건 유형 (N=315)

변수 1 2 3 4 5 6

1. 긍정적 사회적 반응

2. 부정적 사회적 반응 -0.053

3. 의도적 반추 .145* .256***

4. 침습적 반추 -0.019 .160** .292***

5. 외상 후 성장 .443*** .297*** .517*** -0.009

6. 외상 후 저하 -.174** .592*** .149** .384*** 0.039 1

평균 3.544 1.961 2.366 2.472 3.385 2.574

표준편차 0.692 0.743 0.707 0.808 1.023 1.036

왜도 -0.475 0.999 0.035 0.071 0.011 0.623

첨도 0.470 0.783 -0.438 -0.643 -0.582 -0.205

주. *p<.05, **p<.01, ***p<.001

표 3. 각 변인의 상관관계 및 기술통계 (N=315)

의한 정적 상관을 나타냈었으며 침습적 반추

는 외상 후 저하(r=.384, p<.001)와 통계적으로 

유의한 정적 상관을 나타냈었다. 또한 변인들

의 왜도 값 범위는 –0.475에서 0.999, 첨도 –

0.643에서 0.783으로 Curran 외(1996)가 제안한 

정규분포의 기준(절댓값 기준 왜도 <2, 첨도 

<7)을 만족시키는 것으로 확인되었다.

측정모형검증

본 연구에서는 요인분석을 통한 문항묶음

(item parceling)을 실시하고 측정 변인을 새로 
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잠재변수 측정변수
Estimate

S.E. C.R.
B β

긍정적 사회적 

반응

긍정반응1 1.042 0.935 0.035 29.74***

긍정반응2 1.15 0.948 0.037 30.895***

긍정반응3 1 0.922

의도적 반추

의도적반추1 0.971 0.907 0.037 26.222***

의도적반추2 0.903 0.888 0.036 24.923***

의도적반추3 1 0.93

외상 후

성장(PTG)

외상후성장1 0.933 0.938 0.029 31.898***

외상후성장2 1.115 0.95 0.033 33.392***

외상후성장3 0.946 0.931 0.031 30.961***

외상후성장4 1 0.93

부정적 사회적 

반응

부정반응1 0.982 0.943 0.028 35.56***

부정반응2 0.902 0.937 0.026 34.544***

부정반응3 1.037 0.96 0.027 38.88***

부정반응4 1 0.949

침습적 반추

침습적반추1 0.995 0.936 0.033 30.017***

침습적반추2 1.053 0.979 0.031 34.365***

침습적반추3 1 0.916

외상 후

저하(PTD)

외상후저하1 1.192 0.951 0.054 21.875***

외상후저하2 0.962 0.846 0.053 18.27***

외상후저하3 1.14 0.89 0.058 19.778***

외상후저하4 1 0.821

주. ***p<.001

표 4. 측정모형의 요인부하량

생성하여 분석에 이용하였다. 잠재 변인인 긍

정적 사회적 반응, 의도적 반추, 침습적 반추

를 각각 3개의 문항묶음으로 만들고, 부정적 

사회적 반응, 외상 후 성장, 외상 후 저하를 

각각 4개의 문항묶음으로 만들어 측정모형을 

검증하였다. 이때 각 문항의 요인계수를 확인

하여 각 문항 별로 순위를 매겨 가장 큰 요인

부하량을 지닌 문항과 가장 적은 요인부하량

을 지는 문항을 짝으로 묶어 순서대로 각 묶

음에 연속적으로 할당하였다(이해서, 신효정, 

2021).

측정모형의 적합도 χ2=291.475(df=174, 

p<.000), TLI=.982, CFI=.985, RMSEA=.046으로 

나타나 측정모형을 수용하기 위한 기준을 충
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그림 2. 구조모형 분석 결과 그림 3. 최종 구조모형

족시켰다. 표 4에 제시된 요인부하량은 모두 

p<.001 수준에서 유의미하였으며 표준화 계수

를 기준으로 했을 때 .82에서 .98의 크기로 모

두 유의하게 나타나 전반적으로 관측변수들이 

잠재변수를 잘 설명하고 있으며, 이에 따라 

본 측정모형을 사용하여 구조모형을 검증하는 

데 문제가 없는 것으로 판단하였다.

구조모형 검증χ2

측정모형이 수용 가능하여 다음으로 구조모

형 검증을 시행하였다. 구조모형은 잠재변인 

간 관계를 설정한 모형으로 본 연구의 연구모

형에 해당되며 분석 결과는 그림 2에 제시하

였다. 연구모형의 적합도 지수는 모형을 수용

하는데 만족할 만한 수준으로 나타났다(χ2= 

312.479[df=177, p<.000], TLI=.979, CFI=.983, 

RMSEA=.049). 연구모형의 잠재변인들 간 경로

계수를 살펴보면, 긍정적 사회적 반응이 의도

적 반추(β=.176, p<.01)와 외상 후 성장(β= 

.420, p<.001)으로 가는 경로가 통계적으로 유

의미했으며, 외상 후 저하(β=-.144, p<.01)에 

이르는 경로도 유의하게 나타났지만, 침습적 

반추(β=-.028, p=.624)로 가는 경로는 통계적

으로 유의하지 않았다. 부정적 사회적 반응에

서 침습적 반추(β=.158, p<.01)로 가는 경로와 

외상 후 성장(β=.214, p<.001)과 외상 후 저하

(β=.558, p<.001), 의도적 반추(β=.237, p<.001)

로 가는 경로 모두 유의하게 나타났다. 의도

적 반추에서 외상 후 성장(β=.420, p<.001)으

로 가는 경로와 침습적 반추에서 외상 후 저

하(β=.296, p<.001)와 의도적 반추(β=.261, 

p<.001)로 가는 경로 또한 유의하게 나타났다. 

구조모형 검증을 통해 연구모형 분석을 진행

하였고, 최종적으로 통계적으로 유의하지 않

게 나타난 경로, 즉 긍정적 사회적 반응에서 

침습적 반추로 가는 경로를 제외한 수정모형

을 본 연구의 최종모형으로 정했으며 분석 결

과를 그림 3에 제시하였다. 연구모형과 수정

모형의 적합도를 비교해 보면, 두 모형 모두 

GFI와 CFI가 .90 이상이고, RMSEA도 .049로 

수용가능한 것으로 나타났다. 그러나 χ2 차이 

검증을 실시한 결과, 연구모형에 비해 최종 

구조모형의 χ2 가 0.238이 증가하여, 자유도 

차이가 1일 때 유의확률 .05수준의 분포 임계

치인 3.84보다 작았다. 따라서 본 연구에서는 
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모형 χ2 df χ2/df GFI CFI TLI RMSEA

연구모형 312.479 177 1.765 .913 .983 .979 .049

구조모형(최종) 312.717 178 1.757 .913 .983 .980 .049

표 5. 모형 적합도 지수 비교

경로
Estimate

S.E. C.R.
B β

긍정적사회적반응 → 의도적반추 0.167 0.176 0.053 3.177**

긍정적사회적반응 → 외상후성장 0.534 0.411 0.059 8.984***

긍정적사회적반응 → 외상후저하 -0.217 -0.145 0.066 -3.266**

부정적사회적반응 → 침습적반추 0.168 0.158 0.061 2.753**

부정적사회적반응 → 외상후성장 0.276 0.214 0.059 4.688***

부정적사회적반응 → 외상후저하 0.829 0.558 0.069 12.079***

부정적사회적반응 → 의도적반추 0.223 0.236 0.053 4.245***

의도적반추 → 외상후성장 0.573 0.420 0.066 8.667***

침습적반추 → 외상후저하 0.413 0.296 0.063 6.561***

침습적반추 → 의도적반추 0.231 0.260 0.050 4.663***

주. **p<.01, ***p<.001

표 6. 구조모형의 경로계수

보다 간명한 모형인 수정모형을 최종모형으로 

선택하였다. 연구모형과 수정된 최종모형의 

적합도 지수는 표 5에 제시하였다.

최종 구조모형의 적합도 지수는 모형을 

수용하는데 만족할 만한 수준으로 나타났

으며(χ2=312.717[df=178, p<.000], TLI=.980, 

CFI=.983, RMSEA=.049), 구조모형의 경로계수

는 표 6에 제시하였다. 제시된 연구모형의 잠

재변인들 간 경로계수를 살펴보면, 긍정적 사

회적 반응이 의도적 반추(β=.176, p<.01)와 외

상 후 성장(β=.411, p<.001)으로 가는 경로가 

통계적으로 유의미했으며, 외상 후 저하(β= 

-.145, p<.01)에 이르는 경로 모두 유의한 것으

로 나타났다. 부정적 사회적 반응에서 침습적 

반추(β=.158, p<.01)로 가는 경로와 외상 후 

성장(β=.214, p<.001)과 외상 후 저하(β=.558, 

p<.001), 의도적 반추(β=.236, p<.001)로 가는 

경로 모두 유의하게 나타났다. 의도적 반추에

서 외상 후 성장(β=.420, p<.001)으로 가는 경

로와 침습적 반추에서 외상 후 저하(β=.296, 

p<.001)와 의도적 반추(β=.260, p<.001)로 가는 

경로 또한 유의하게 나타났다.

매개효과 검증

마지막으로, 긍정적 사회적 반응과 부정적 
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총 효과 직접효과 간접효과
간접효과

95% 신뢰구간

긍정적 사회적 반응 →  외상 후 성장 .485** .411** .074** .020 ~ .139

긍정적 사회적 반응 →  외상 후 저하 -.145** -.145** - -

부정적 사회적 반응 → 외상 후 성장 .331** .214** .117** .068 ~ .166

부정적 사회적 반응 → 외상 후 저하 .605** .558** .047** .015 ~ .079

주. **p<.01

표 7. 효과분해 결과정리표

경로 B S.E. 95% 신뢰구간

긍정적 사회적 반응 → 의도적 반추 → 외상 후 성장 .096** .041 .027 ~ .188

부정적 사회적 반응 → 침습적 반추 → 외상 후 저하 .070** .025 .021 ~.119

부정적 사회적 반응 → 의도적 반추 → 외상 후 성장 .128** .032 .069 ~ .198

부정적 사회적 반응 → 침습적 반추 → 의도적 반추 → 외상 후 성장 .027** .010 .008 ~ .051

주. **p<.01

표 8. 팬텀변수를 이용한 매개효과 검증 결과

사회적 반응이 어떤 경로를 통하여 외상 후 

성장과 외상 후 저하에 영향을 미치는지 확인

하기 위하여 연구모형의 매개효과를 검증하였

다. 선행연구에 의하면 매개변수가 2개 이상

인 다중 매개효과를 분석하기 위해 간접효과

와 신뢰구간을 추정하여 유의성을 확인하는 

부트스트래핑(Bias Corrected Bootstrapping) 분석 

방식이 요구되므로 본 연구에서는 측정변인 

간의 매개효과 검증을 위해 Taylor 등(2008)이 

제안한 부트스트랩 기법을 사용하였다. 부트

스트랩 절차에 따라 1000개의 표본을 원자료

로부터 생성하여 신뢰구간 95%에서 간접효과 

및 직접효과의 유의도를 검증하여 그 결과를 

표 7에 제시하였다. 결과를 살펴보면, 긍정적 

사회적 반응이 외상 후 성장으로 가는 경로

의 총 효과는 β=.485(p<.01), 직접효과는 β= 

.411(p<.01), 간접효과는 β=.074(p<.01)로 정적

방향으로 유의하였고, 외상 후 저하로 가는 

경로의 총 효과와 직접효과는 β=-.145(p<.01)

로 부적방향으로 유의하였다. 다음으로는 부

정적 사회적 반응이 외상 후 성장으로 가는 

경로의 총 효과는 β=.331(p<.01), 직접효과는 

β=.214(p<.01), 간접효과는 β=.117(p<.01)로 

정적방향으로 유의하게 나타났으며, 외상 

후 저하로 가는 경로에서 총 효과는 β= 

.605(p<.01), 직접효과는 β=.558(p<.01), 간접효

과는 β=.047(p<.01)로 정적방향으로 유의하게 

나타났다.

한편, 부트스트랩 기법을 통해서는 전체에 

대한 간접효과만 확인할 수 있어 각각의 매개

변수와 관련된 개별 간접효과는 확인하는 것

이 어려워 팬텀변수를 활용하여 부트스트랩 

검증을 실시하였으며, 매개효과 추정치, 표준

오차, 부트스트랩 95% 신뢰구간 값을 분석해
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서 그 결과를 표 8에 제시하였다. 결과를 살

펴보면, 긍정적 사회적 반응에서 의도적 반추

를 거쳐 외상 후 성장으로 향하는 간접효과의 

크기는 Β=.096(p<.01)이였으며, 이 값의 95% 

신뢰구간은 .027 ~ .188로 나타났으며, 부정적 

사회적 반응에서 침습적 반추를 거쳐 외상 후 

저하로 향하는 간접효과의 크기는 Β=.070 

(p<.01)으로 95% 신뢰구간은 .021 ~ .119로 

나타났다. 다음으로는 부정적 사회적 반응에

서 의도적 반추를 거쳐 외상 후 성장으로 향

하는 간접효과의 크기는 Β=.128(p<.01)이었으

며, 95% 신뢰구간은 .069 ~ .198로 나타났으

며, 마지막으로 부정적 사회적 반응에서 침습

적 반추와 의도적 반추를 거쳐 외상 후 성장

으로 향하는 간접효과의 크기는 Β=.027(p<.01)

로 95% 신뢰구간은 .008 ~ .051로 나타났다. 

이 네 가지 경로에서는 신뢰구간에 0을 포함

하지 않기 때문에 매개효과는 통계적으로 유

의하다고 볼 수 있다. 

팬텀변수를 사용하여 개별경로 간의 4개의 

매개효과를 분석하였다. 그 결과 긍정적 사회

적 반응이 외상 후 성장에 영향을 미칠 때 의

도적 반추의 간접효과를 확인하였다. 즉 긍정

적 사회적 반응은 의도적 반추를 매개하여 외

상 후 성장에 간접적으로 영향을 미치는 것으

로 나타났다. 다음으로 부정적 사회적 반응이 

외상 후 저하에 영향을 미칠 때 침습적 반추

의 간접효과를 확인하였고, 그 결과 부정적 

사회적 반응은 침습적 반추를 매개하여 외상 

후 저하에 간접적으로 영향을 미치는 것으로 

나타났다. 부정적 사회적 반응이 외상 후 성

장에 영향을 미칠 때 의도적 반추의 간접효과

와 침습적 반추와 의도적 반추를 거쳐 외상 

후 성장에 영향을 미칠 때의 간접효과를 확인

하였다. 그 결과 부정적 사회적 반응은 의도

적 반추를 매개하여 외상 후 성장에 간접적으

로 영향을 미쳤고, 마지막으로 부정적 사회적 

반응은 침습적 반추와 의도적 반추를 거쳐 외

상 후 성장에 간접적으로 영향을 미치는 것으

로 나타났다.

논  의

본 연구의 목적은 외상 후 성장-저하 이론

에 근거하여 대인 간 외상 경험자를 대상으로 

외상 경험 개방에 대한 사회적 반응과 반추가 

외상 후 성장, 외상 후 저하에 어떤 영향을 

미치는지 살펴보는 것이었다. 외상 경험 개방

에 다른 사람들이 어떻게 반응하느냐에 따라 

외상 경험자의 자기 경험에 대한 평가와 반응

이 달라지는 것으로 알려져 있는데(Ullman & 

Filipas, 2001), 부정적 사회적 반응이 적을수록 

새로운 인지 체계를 만들어 가는 의도적 반추

가 촉진될 수 있고(이하나, 2016), 사회적 지지

와 같이 타인으로부터 긍정적인 반응을 받는 

것은 외상 후 적응에 도움을 주는 것으로 알

려져 있다(심기선, 안현의, 2014). 따라서 본 

연구에서 사회적 반응을 두 가지로 나누고, 

긍정적 사회적 반응과 부정적 사회적 반응이 

의도적 반추와 침습적 반추를 매개로 외상 후 

성장과 외상 후 저하에 미치는 영향을 확인하

였다. 본 연구의 주요 결과를 요약하면 다음

과 같다.

첫째, 본 연구에서 긍정적 사회적 반응이 

외상 후 성장으로 가는 직접효과는 정적방향

으로 유의하였다. 즉 대인 간 외상 경험자가 

외상 경험 개방 후 타인으로부터 긍정적 사회

적 반응을 받으면 외상 후 성장에 이를 수 있

음을 의미한다. 이는 Freedle과 Oliveira(2022)의 
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유산 경험 공개 후 사회적 반응과 반추, 외상 

후 성장 사이의 관계를 살펴본 연구에서 긍정

적 사회적 반응이 외상 후 성장을 예측하는 

것으로 나타난 결과와 일치한다. 또한 부정적 

사회적 반응이 외상 후 저하로 가는 직접효과

도 정적방향으로 유의하게 나타났다. 이는 외

상 후 성장-저하 이론적 모델 검증에서 샘플

의 특성과 상관없이 부정적 공개는 모두 외

상 후 저하로 이어진 것으로 나타난 Taku 등

(2021)의 연구와 일치하는 결과이며, 개인이 

경험한 외상에 대해 사회적 지지를 받지 못하

거나, 타인으로부터 부정적인 반응을 받으면 

그것이 외상의 부정적인 영향을 더욱 심화시

킬 수 있는 것으로 나타난 Ullman(2010)의 연

구와 비슷한 맥락이다. 즉 부정적인 사회적 

반응이 외상 경험을 보다 부정적으로 해석하

고, 그 결과로 외상 후 저하와 같은 부정적인 

변화를 더욱 강화시킬 수 있음을 의미한다. 

또한 본 연구 결과에서 긍정적 사회적 반응이 

외상 후 저하를 보호하는 효과보다 부정적 사

회적 반응이 외상 후 성장에 미치는 영향력의 

크기가 더 크며, 긍정적 사회적 반응이 외상 

후 성장에 미치는 효과보다 부정적 사회적 

반응이 외상 후 저하에 미치는 부정적 영향

이 더 크게 나타났다. 이러한 연구 결과는 

Dworkin 등(2019)의 연구에서 자기 개방 후 

긍정적 사회적 반응을 지각하는 것은 정신병

리를 예방하는 데 큰 효과가 없었으며, 긍정

적인 반응의 잠재적 이득이 부정적인 반응의 

잠재적인 위험보다 작다는 결과로 해석 가능

하다.

둘째, 긍정적 사회적 반응이 의도적 반추를 

매개하여 외상 후 성장에 영향을 주는 것으로 

확인되었다. 이는 긍정적 사회적 반응이 의도

적 반추를 매개로 외상 후 성장에 이른다는 

선행연구(Freedle & Oliveira, 2022)의 결과와도 

일치한다. 긍정적 사회적 반응에는 구체적으

로 외상 경험자의 말을 경청하고 믿어주며 위

로해주는 ‘정서적 지지’와 필요한 정보나 도움

을 제공하는 ‘실질적 도움’이 포함되는데, 이

런 긍정적인 반응이 제공되었을 때 외상 경험

자는 심리적 위안을 느끼고 고통을 완화할 수 

있으며 자기 비난을 최소화할 수 있을 것이다. 

또한 외상 경험을 개방한 대상으로부터 사회

적인 지지를 받게 되면 위안을 얻고, 나아가 

의도적 반추 등의 여러 인지적 과정을 통해 

외상 후 성장에도 영향을 미칠 수 있다(전유

진, 배정규, 2013; 정민선, 2014). 윤소희와 장

재홍(2022)의 연구에서 지각된 사회적 지지와 

의도적 반추는 정적으로 유의한 상관을 보였

는데 연구자들은 이를 사회적 지지를 충분히 

받고 있다고 지각하는 사람일수록 외상 사건

을 능동적으로 재평가하는 의도적 반추가 높

은 것으로 해석했다. 이와 같이 대인 간 외상 

경험자가 외상을 개방했을 때 타인의 반응이 

긍정적이고 수용적일 때, 외상 사건에 대한 

긍정적인 의도적 반추의 가능성을 증가시켜 

외상 후 성장에 이를 수 있을 것이다.

셋째, 부정적 사회적 반응은 침습적 반추를 

매개하여 외상 후 저하에 영향을 주는 것으로 

나타났다. 외상 경험 개방 후 타인의 부정적

인 사회적 반응은 외상 후 저하의 예측 변인 

중 하나이다(Taku et al., 2021). 또한 침습적 반

추는 외상 후 저하와 밀접한 관련이 있는데

(Cann et al., 2010), 이러한 결과들을 고려해 볼 

때 외상 개방 후 ‘낙인찍기’, ‘통제하기’, ‘피해

자 비난’ 등과 같은 부정적 사회적 반응은 외

상 경험을 지속적으로 상기시켜 강한 감정과 

함께 침습적 반추를 불러일으키고, 그 결과 

외상 후 저하와 같은 부정적인 변화와 심리적 
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문제를 유발할 수 있다.

하지만 동시에 부정적 사회적 반응도 의도

적 반추를 매개하여 외상 후 성장에도 영향을 

주는 것으로 나타났다. 이러한 결과를 논의하

기 위해서는 외상을 경험한 후 자기 개방의 

역할에 대해 자세하게 살펴볼 필요가 있다. 

Tedeschi와 Calhoun(1996, 2004)은 외상을 경험

한 후 외상 후 성장을 이루기 위해서는 자기 

개방이 매우 중요하다고 보았다. Taku 등(2009)

의 외상 경험이 있는 일본 대학생을 대상으로 

한 연구에서는 자기 개방에 대한 상대방의 반

응이 외상 후 성장 수준에 영향을 미치는 중

요한 요인으로 나타났다(Taku, Tedeschi, et al., 

2009). 긍정적 사회적 반응이나 부정적 사회적 

반응의 종류에 관계없이 외상에 대한 자기 개

방이 의도적 반추와 외상 후 성장에 긍정적 

영향을 미칠 수 있다. 본 연구의 설계와는 다

르지만 자기 개방이 침습적 반추를 의도적 반

추로 바꾸도록 돕는다는 Tedeschi 등(2018)의 

연구 결과는 부정적 사회적 반응을 경험하더

라도 자기 개방을 하는 것 자체가 의도적 반

추와 외상 후 성장에 도움을 줄 가능성을 시

사한다.

선행연구에서는 부정적인 반응을 지각하는 

것이 자기 비난과 회피적 대처 사용을 증가시

키고(Hassija & Gray, 2012), 외상 경험에 대한 

사람들의 부정적인 반응은 심리적인 스트레스

(Ullman & Peter-Hagene, 2014), 외상 극복에 있

어서의 낮은 통제감(Frazier et al., 2005), 외상 

경험에 대한 수치심을 강화시키는 등의 부정

적인 결과를 초래할 수 있다고 보았다. 그러

나 본 연구의 결과는 이러한 선행연구들을 토

대로 예상한 것과는 다르게 나타났으며, 부정

적 사회적 반응이 의도적 반추와 외상 후 성

장에 부정적이라는 선행연구 결과들과 상반된

다. 하지만 또 다른 연구에 의하면 부정적 사

회적 반응이 반드시 부정적이지는 않은데, 

Taku와 Cann 등(2009)의 연구에서는 긍정적, 

부정적 사회적 반응 모두 외상 후 성장에 긍

정적으로 영향을 주지만 단지 긍정적 사회적 

반응이 더 효과적이었음을 보여주었다(Taku, 

Cann, et al., 2009). 그럼에도 불구하고 본 연구

의 상관관계와 구조경로 계수를 보면 의도적 

반추의 경우 부정적 사회적 반응의 영향력이 

긍정적 사회적 반응보다 더 크게 나타났다. 

본 연구의 결과와 유사하게 최근 선행연구에

서도 부정적 반응과 의도적 반추가 정적으로 

유의한 상관을 보였는데(김연주, 박기환, 2024), 

연구자들은 대인 외상 경험자가 외상 후 성장

으로 나아가는 인지적 과정에서 자기 개방과 

부정적 사회적 반응의 상호작용이 중요함을 

강조하였다. 또한 외상 후 성장에 이르기 위

해서는 어떤 사회적 반응을 경험하였는지도 

중요하지만 자기 개방의 정도나 그 대상 등이 

중요할 수 있다. 이러한 자기 개방의 특성들

이 사회문화적 요인과의 상호작용을 통해 의

도적 반추와 연결되며 결과적으로 외상 후 성

장을 촉진할 수 있다(김지애, 이동귀, 2012). 

특히 본 연구의 이러한 결과는 대인 간 외

상이라는 특정 외상을 경험한 사람들을 대상

으로 자기 개방 후 긍정적 사회적 반응과 부

정적 사회적 반응이 침습적 반추와 의도적 반

추를 매개하여 외상 후 성장과 외상 후 저하

에 이르는 복잡한 경로를 하나의 모형에서 검

증하고자 한 것임을 고려할 필요가 있다. 반

면 대부분의 선행연구는 긍정적, 부정적 사회

적 반응과 외상 후 성장과의 관계만을 보거나 

부정적 혹은 긍정적 사회적 반응 중 하나가 

반추와 외상 후 성장에 미치는 영향을 본 것

들이다. 모형에 포함된 변수들 간 상관이 존
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재하고, 긍정적 사회적 반응과 부정적 사회적 

반응이 독립적이며, 외상 후 성장과 외상 후 

저하도 독립적이므로 선행연구들의 결과와 본 

연구의 결과는 차이가 있을 수 있다.

또한 외상 사건의 유형에 따라 외상 후 성

장 정도와 영향을 미치는 주요 요인에 차이가 

있을 수 있다(이수림, 2013). 대인 간 외상 경

험에 대한 연구에서 사회적 반응을 측정한 것

은 아니지만 학교에서 친구들과의 따돌림 외

상을 경험한 사람들이 느끼는 부정적인 감정

이 침습적 반추로 이어질 때는 외상 후 성장

에 부정적이지만, 의도적 반추로 이어질 때는 

외상 후 성장에 긍정적(Ravelo et al., 2024)이라

는 연구결과는 본 연구의 결과를 해석하는 데 

아이디어를 제공한다. 즉 부정적 사회적 반응

으로 인해 부정적 감정을 느끼더라도 의도적 

반추로 이어질 수 있으며, 이것은 다시 외상 

후 성장을 이끌 수 있음을 시사한다.

외상 후 자기 개방에 대한 사회적 반응 연

구들은 강간 피해자, 알코올로 인한 가정폭력 

피해자, 유산을 경험한 여성들 등 심각하며 

동질적인 외상 경험자들을 대상으로 수행된 

것이 대부분이다. 이러한 연구에서도 긍정적, 

부정적 사회적 반응은 구체적인 외상 유형에 

따라 달라지는데, 예를 들어 실질적 도움은 

전형적인 강간 피해자들이 많이 보고하는 긍

정적 사회적 반응이며, 알코올과 관련된 폭력

에서는 대부분의 부정적 사회적 반응들이 흔

하게 나타나며(Ullman, 1999), 더 심각한 성적 

학대를 경험한 피해자들일수록 더 많은 부

정적 반응을 경험한다는 결과들이 존재한다

(Siegel et al., 1989; Ullman & Siegel, 1995). 본 

연구가 대인 간 외상 경험자들을 대상으로 하

고 있으나 본 연구 참여자들이 경험한 외상은 

사랑하는 사람의 질병, 사망, 대인관계 파탄, 

관계에서 적응의 어려움, 이혼 및 별거, 배신

의 충격, 학대, 성추행(성폭행) 등이 포함된다. 

이중 연구 참여자가 경험한 가장 고통스러운 

대인 간 외상 사건으로는 사랑하는 사람의 사

망(30.2%)이었고, 다음으로는 대인관계 파탄

(21%), 배신의 충격(18.4%) 순으로 나타났다. 

이처럼 선행연구들은 성폭력이나 가정폭력 등 

심각한 대인 간 외상에 초점을 맞춘 반면 본 

연구는 그에 비해 심각도가 다소 낮은 대인 

간 외상 사건으로 연구 참여자가 자기 개방을 

하였을 때 부정적인 사회적 반응을 많이 경험

하지 않을 수 있다. 

마지막으로 부정적 사회적 반응의 하위 중 

자기중심적 반응은 여러 가지가 다소 혼재된 

것으로 부정적인 것으로만 보기가 어려우며

(Ullman, 2000), 방해하기와 자기중심적 반응을 

외상 경험자들이 부정적으로 여기지 않을 가

능성이 있다는 연구 결과들(Campbell et al., 

1999; Ullman & Filipas, 2001)이 존재한다. 따라

서 본 연구에서 측정한 부정적 사회적 반응 

중 일부에 대해서는 외상 경험자들이 부정적 

반응으로 인식하지 않았을 가능성도 있다.

넷째, 부정적 사회적 반응은 침습적 반추와 

의도적 반추를 거쳐 외상 후 성장에 간접적으

로 영향을 미치는 것으로 나타났다. 선행연구

에서는 외상 사건에 관한 자신의 개방이 다른 

사람들에게 잘 받아들여지지 않았다고 인식되

면 자기 개방을 후회하게 되고 다른 사람들과

의 유대감이 낮아져 이는 외상 후 저하로 이

어지며, 긍정적인 개방 경험은 모두 외상 후 

성장으로, 부정적인 개방 경험은 한 개국만 

제외하고 모두 외상 후 저하로 이어졌다(Taku 

et al., 2021). 이에 대해 Taku 등(2021)은 외상

을 경험한 사람들이 자신의 공개에 대해 깊게 

생각하여 더 나빠지거나 혼란스러워지면 외상 
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후 저하 경험으로 이어질 수 있다고 보았다. 

그러나 본 연구에 따르면 대인 간 외상 경험

자가 외상 경험을 개방한 후 부정적 사회적 

반응을 경험하였을 때 침습적 반추를 경험할 

수 있는데, 이런 과정에서 외상 사건 자체에 

대해서 다시 한 번 생각해 봄으로써 인지적으

로 재해석하여 의도적 반추를 촉진하게 되면 

외상 후 성장에 이를 수 있다. 즉 타인의 부

정적인 사회적 반응이나 자신의 개방이 다른 

사람에게 잘 받아들여지지 않았다고 해서 모

두 외상 후 저하로 이어진다고 볼 수 없으며 

많은 선행연구와 마찬가지로 외상 후 성장에 

이르려면 의도적 반추가 핵심적인 역할을 한

다는 것을 다시 한 번 증명하였다. 특히 본 

연구 결과에서 한 가지 주목할 만한 점은 긍

정적 사회적 반응보다 부정적 사회적 반응이 

의도적 반추와 더 높은 정적 상관을 나타냈고 

경로계수에서도 부정적 사회적 반응에서 의도

적 반추로 가는 경로계수가 더 크다는 점이다. 

이러한 결과에 대해 명확히 밝힌 선행연구는 

거의 없지만 이와 유사하게 성폭력 피해 경험

자를 대상으로 자기 개방이 외상 후 성장에 

미치는 영향을 조사한 이하나(2016)의 연구에

서 부정적 사회적 반응 중 ‘방해하기’와 ‘피해

자 비난’이 의도적 반추와 낮지만 정적 상관

을 보였다. 이러한 결과는 긍정적인 사회적 

반응보다 타인의 부정적인 사회적 반응이 외

상 경험자로 하여금 강한 감정을 유발하게 하

는데, 이러한 과정에서 외상 경험자는 외상에 

관해 다시 한 번 인지적, 감정적 처리 과정을 

거치면서 의도적 반추를 유발할 수 있음을 시

사한다.

마지막으로 본 연구에서는 외상 후 성장과 

외상 후 저하는 상관관계가 없는 것으로 나타

났는데, 이는 외상 후 성장과 외상 후 저하는 

서로 다른 심리 상태로 상관관계가 없는 것으

로 나타난 Cann 등(2010)의 선행연구 결과와 

일치하고, Baker 등(2008)의 연구에서 외상 후 

성장과 외상 후 저하는 서로 통계적으로 독립

적인 두 개의 차원이라는 연구 결과를 재확인

한 것이다. 또한 본 연구에서 긍정적 사회적 

반응과 부정적 사회적 반응의 상관이 유의하

지 않게 나타났는데, 이는 긍정적 사회적 반

응과 부정적 사회적 반응은 서로 독립적이라

는 것을 의미한다. 두 예측 변수가 서로 독립

적이라는 것은 두 변수가 하나의 차원의 양극

단이 아니며 따라서 긍정적 사회적 반응을 많

이 받는다고 해서 부정적 사회적 반응을 적게 

받는 것이 아님을 의미한다. 즉 외상 경험 개

방 후 긍정적 사회적 반응과 부정적 사회적 

반응 둘 다 경험할 수 있다는 것을 의미한다.

본 연구는 대인 간 외상 경험자를 대상으로 

외상 경험 개방 후 사회적 반응과 반추, 외상 

후 성장과 외상 후 저하의 관계를 살펴본 첫 

번째 연구로서 몇 가지 점에서 의의와 차별성

을 갖는다. 첫째, 본 연구는 국내에서 처음으

로 외상 후 성장-저하 이론을 적용하여 자기 

개방의 사회적 반응의 효과를 검증했다는 점

에서 학술적 의의가 있다. 외상을 경험한 후 

개인이 경험하는 부정적인 심리적 문제들이 

모두 외상 후 스트레스 장애로 이어지는 것이 

아니라는 점과 외상 후의 변화가 외상 후 성

장과 외상 후 저하의 두 가지 측면을 가질 수 

있다(Tedeschi et al., 2018)는 점을 고려할 때, 

본 연구는 외상을 경험한 개인이 겪는 부정적

인 변화를 이해하고 도움을 줄 수 있는 방법

을 찾기 위한 기초자료가 될 것이다. 둘째, 개

인이 외상 후 성장으로 이르는 과정에서 외상 

사건에 대한 자신의 감정과 위기에 대해 타인

에게 공개하는 정도와 다른 사람들이 그러한 
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자기 공개에 대해 어떻게 반응하는지에 대한 

중요성이 Tedeschi와 Calhoun(2004)에 의해 제기

되어왔다. 그러나 기존 연구들 대부분은 사회

적 반응보다 자기 노출과 사회적 지지에 초점

을 맞추어 외상 후 성장과의 관계를 조사한 

것이었다. 하지만 본 연구는 사회적 반응을 

긍정과 부정으로 나누고 반추를 매개로 개인

이 외상 후 성장과 외상 후 저하에 이르는 과

정에서의 영향을 각각 조사하였다는 점에서 

기존의 연구들과 차별화된다. 셋째, 본 연구에

서 사회적 반응과 외상 후 성장, 외상 후 저

하의 관계에서 반추의 매개효과를 확인함으로

써 외상 후 성장 이론의 이해를 확장하였다. 

즉 외상 경험자가 외상 경험을 개방한 후 타

인으로부터 받는 사회적 반응에 따라 반추를 

경험하고 이는 외상 후 성장 혹은 외상 후 저

하로 이어질 수 있음을 밝혀냄으로써 향후 외

상 경험자의 외상 후 성장에 대한 심리상담이

나 치료의 구체적 개입방법을 설계하는 데 도

움이 될 것이다.

본 연구의 결과에 기초한 외상 경험자의 

외상 후 성장을 증진시키기 위한 개입전략은 

다음과 같다. 첫째, Taku와 Cann 등(2009)의 연

구에 의하면 외상 개방을 많이 하는 사람이 

적게 하는 사람보다 외상 후 성장을 더 많이 

보고하는 것으로 나타났다(Taku, Cann, et al., 

2009). 이때 타인의 반응양상과 그 영향은 매

우 중요한데 외상 경험자가 상담 장면에서 외

상 경험에 대해 개방할 때 상담자는 ‘정서적 

지지’ 혹은 ‘실질적 도움’과 같은 긍정적인 사

회적 반응을 보이는 것이 내담자에게 도움이 

될 수 있다. 이 과정에서 내담자는 외상 사건

에 대한 생각을 보다 정교하고 긍정적으로 발

전시키고 성장시킬 수 있는 의도적 반추를 거

쳐 외상 후 성장에 이를 수 있을 것이다. 둘

째, 외상 경험자가 타인에게 외상 경험을 개

방했을 때 부정적 사회적 반응을 받을 수 있

는데 본 연구의 결과에 의하면 부정적 사회적 

반응이 항상 외상 후 저하로 이어지는 것은 

아니다. 부정적 사회적 반응이 침습적 반추로 

이어지더라도 충분한 인지적 처리과정을 거쳐 

의도적 반추로 발전하게 되면 외상 후 성장으

로 이를 수 있다. 그러므로 상담자는 이러한 

결과를 염두에 두고 내담자가 외상 경험을 공

개하였을 때 타인으로부터 부정적 사회적 반

응을 받더라도 내담자의 부정적인 반추가 의

도적이고 성장지향적인 반추로 바뀔 수 있도

록 효과적인 치료전략을 적용하여 내담자가 

외상 후 성장에 이를 수 있도록 도울 수 있을 

것이다. 셋째, 외상 후 저하와 외상 후 스트레

스는 서로 다른 개념으로 외상 경험자가 심리

적인 어려움을 보고할 때 이 두 개념을 구별

하여 개입하는 것이 필요하다. 외상 경험자가 

느끼는 어려움이 외상 재경험 또는 과각성과 

같은 부정적인 증상인지, 아니면 외상 사건을 

경험하고 난 후 나타나는 근원적인 부정적 변

화인지를 살펴보고 상담 목표를 정하는 것이 

필요할 것이다. 

본 연구의 한계점 및 추후 연구를 위한 제

언은 다음과 같다. 첫째, 본 연구에서 의도적 

반추와 외상 후 저하는 부적 상관을 가질 것

으로 예상했지만 정적으로 유의미하게 나타

났다. 이는 침습적 반추와 의도적 반추 모두 

외상 후 저하와 정적 상관이 있는 것으로 나

타난 Allbaugh 등(2016)의 결과와 일치하지만, 

외상 후 저하와 의도적 반추 사이에서 어떤 

연관성도 발견되지 않았다는 Cann 등(2010)과 

Romeo 등(2022)의 연구 결과와 상반된다. 이러

한 결과는 침습적이든 의도적이든 지속적인 

반추는 외상 후 저하의 증가로 이어질 수 있
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는 것으로 나타난 Platte 등(2023)의 연구로 해

석할 수 있지만 이를 뒷받침할 연구는 부족하

다. 또한 본 연구에서는 부정적 사회적 반응

이 의도적 반추와 상관이 없을 것으로 예상했

지만 유의미한 정적 상관을 보였고, 부정적 

사회적 반응이 의도적 반추를 매개로 외상 후 

성장에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 그러

나 이 변인들 간의 관계를 조사한 연구는 제

한적이므로 후속 연구에서는 어떤 기제를 통

해 부정적 사회적 반응이 의도적 반추와 외상 

후 성장으로 이어지는지 살펴볼 필요가 있다. 

또한 후속 연구에서는 이것이 외상 경험의 종

류에 따른 것인지를 확인하기 위해 다양한 외

상 경험자들을 대상으로 연구할 필요가 있으

며, 추가적으로 이러한 결과가 사회적 반응에 

선행하는 자기 개방의 정도에 따른 것인지를 

확인해 볼 필요가 있다. 둘째, 본 연구 결과에

서 외상 후 성장과 외상 후 저하가 서로 독립

된 개념임을 보여주고 있고, 의도적 반추가 

외상 후 성장에 미치는 영향이 외상 후 저하

에 미치는 영향보다 더 큰 것으로 나타났지만 

이 개념에 대한 추가적 타당화를 위한 반복 

연구들이 필요하다. 셋째, 부정적 사회적 반응

을 경험했다고 하더라도 긍정적 사회적 반응

을 동시에 경험한 사람들은 의도적 반추에 이

르는 것이 가능할 수 있다. 따라서 이후 연구

에서 긍정적 사회적 반응과 부정적 사회적 반

응의 경험의 수준에 따른 차별된 집단을 구분

하여, 집단에 따른 반추와 외상 후 성장, 외상 

후 저하를 살펴볼 필요가 있다. 넷째, 부정적 

사회적 반응의 평균값이 긍정적 사회적 반응

의 평균값에 비해 상대적으로 낮았는데, 이는 

외상에 대한 자기 개방 후 부정적 사회적 반

응을 전혀 경험하지 않았거나 약하게 경험한 

참여자가 많다는 것을 의미한다. 또한 긍정적 

사회적 반응과 부정적 사회적 반응이 독립적

이라는 것을 고려할 때, 부정적 사회적 반응

을 경험한 사람들이라도 동시에 긍정적 반응

을 경험하였을 때, 부정적 사회적 반응이 반

추에 미치는 영향이 다를 수 있다.

마지막으로, 타인의 반응양상과 그 영향은 

외상 경험자와의 관계나 반응의 의도에 따라 

다르게 나타날 수 있다(이하나, 2016). 같은 사

회적 반응이라 할지라도 공개하는 대상에 따

라 외상 경험자가 그 반응을 인식하는 것에 

차이가 있을 수 있고, 타인의 의도를 고려했

을 때 사회적 반응의 영향력은 달라진다. 예

를 들어 외상 경험자의 ‘행동에 대한 비난하

기’가 친구나 상담자에 의해 제공되었을 때, 

그 반응의 목적이 추후 외상 재발 방지를 위

한 것으로 외상 경험자의 행동이 잘못된 점을 

알려주는 것으로 여겨질 경우 긍정적인 효과

를 가질 수 있다(Ahrens et al., 2009). 따라서 

후속 연구에서는 외상 경험을 공개하는 대상

을 구분하여 사회적 반응이 외상 후 성장과 

외상 후 저하에 미치는 영향을 비교해 볼 필

요가 있다.
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The effects of social reactions and
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This study was to verify the effects of social reactions and rumination on posttraumatic growth (PTG) and 

posttraumatic depreciation (PTD) following disclosure of traumatic experiences in individuals with 

interpersonal trauma. An online survey was conducted on 315 adults with interpersonal trauma, structural 

equation analysis was performed. The main results were as follows: We found a mediating effect of 

deliberate rumination on the relationship between positive social reactions and PTG, a mediating effect of 

intrusive rumination on the relationship between negative social reactions and PTD, a mediating effect of 

deliberate rumination on the relationship between negative social reactions and PTG, and a sequential 

mediating effect of intrusive rumination and deliberate rumination on the relationship between negative 

social reactions and PTG. The findings of this study confirm the importance of social reactions and 

rumination in intervention strategies to promote PTG in individuals who have experienced interpersonal 

trauma.
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