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대학생의 자기 자비와 생활 스트레스가 자살생각에 미치는 영향:

반추와 우울증상의 매개 역할*
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본 연구의 목적은 자기 자비와 생활 스트레스가 자살생각에 영향을 미치는 구체적인 기제를 밝히는 것이

다. 선행 연구와 문헌들을 바탕으로, 자기 자비가 자살생각에 영향을 미치는 과정에서 반추의 하위 유형인

수심과 우울증상이 매개할 것이라는 가설과, 자기 자비가 수심과 우울증상을 거쳐 자살생각에 미치는 영향

이 생활 스트레스의 수준에 따라 다를 것이라는 가설을 세웠으며, 이 가설들을 종합한 매개조절모형(수심)

을 상정하였다. 대안모형으로 매개조절모형(숙고)과 이중 매개모형(수심)을 각각 상정하였다. 대학생 340명

의 자기 자비, 생활 스트레스, 반추, 우울증상, 자살생각에 관한 자료를 바탕으로, 매개조절모형들의 적합

도, 그리고 반추와 우울증상의 매개효과를 검증하기 위해 경로분석과 bootstrapping을 사용하였다. 그 결과,

수심을 매개변인으로 하는 매개조절모형(수심)이 숙고를 매개변인으로 하는 매개조절모형(숙고)보다 적합도

가 더 우수하였고, 수심만이 자기 자비와 우울증상의 관계를 매개하였다. 하지만, 자기 자비와 생활 스트레

스의 상호작용은 유의하지 않았다. 자기 자비와 생활 스트레스가 서로 독립적으로 수심과 우울증상의 매개

를 거쳐 자살생각에 영향을 미치는 것으로 가정된 이중 매개모형(수심)은 수집한 자료에 아주 적합한 것으

로 밝혀졌다. 이러한 결과들은 자기 자비가 생활 스트레스의 수준과는 무관하게 자살생각에 대한 일종의

보호요인으로 기능하며, 그 과정에서 수심과 우울증상이 매개역할을 할 가능성을 시사한다.

주요어 : 자살생각, 자기 자비, 생활 스트레스, 반추, 우울, 매개
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우리나라 국민들의 자살률은 경제협력 개발

기구(OECD) 국가의 국민들 중 수년간 1위를

차지하고 있다(통계청, 2012). 2012년 기준, 전

체 자살률은 인구 10만명당 28.1명이며, 연령

별로 15-24세가 11.4명, 25-44세가 27.2명,

45-64세가 35.2명, 65세 이상이 69.8명이었다

(통계청, 2013). 이와 함께, 2030세대 성인들

1,837명 중 42.5%가 스트레스로 인해 자살을

생각한 적이 있으며, 자살시도를 보고한 비율

도 22.5%에 해당하였다(이승종, 2011). 이러한

사실에 비추어 볼 때, 우리나라 국민들의 자

살률을 줄이고 자살을 예방하기 위한 다각적

인 조치가 시급하다고 하겠다.

자살에 대한 예방적 개입을 위해서는 먼저,

자살과 관련된 위험요인과 보호요인을 살펴볼

필요가 있다. Wenzel, Brown과 Beck(2009/2012,

pp.45-66)은 자살과 관련된 위험요인으로 기분

장애와 같은 정신과적 병력, 에이즈, 암, 만성

통증과 같은 의학적 질병, 그리고 절망감, 자

살 관련 인지, 높은 충동성, 문제해결 능력의

부족과 완벽주의와 같은 심리학적 변인들을,

좀 더 근접하게 관련되어 있는 촉발 요인으로

는 직업 관련 문제, 가족 갈등과 같은 생활

스트레스를 들었다. 이와 달리, 보호요인으로

는 사회적 지지나 가족 간의 연결감과 살아야

하는 이유를 들었다. 살아야 하는 이유를

측정하는 도구인 자살하지 않는 이유 척도

(Reasons for Living Inventory)에서 네 가지 하위

척도 - 생존과 대처, 가족에 대한 책임, 자녀

에 대한 걱정, 도덕적 금기 - 점수들이 자살생

각 및 자살 가능성과 부적인 상관이 있는 것

으로 나타났다(Linehan, Goodstein, Nielsen, &

Chiles, 1983: Wenzel et al., 2009/2012에서 재인

용, p.65).

우리나라의 경우, 자살충동을 경험한 이유

를 조사한 결과, 대학생이 주로 속해있는

20-29세 연령에서, 경제적 어려움이 가장 높은

비율을 차지했고, 그 다음으로 직장문제, 외로

움/고독, 신체적·정신적 질환/장애, 가정불화,

기타, 이성문제, 학교성적/진학문제, 친구나 동

료들과의 불화 및 따돌림 순으로 나타났다(통

계청, 2013). 대학 입학 후 자살을 심각하게

고려한 18명의 대학생들의 보고에 의하면, 자

살과 관련된 생각과 행동의 원인은 ‘자신에

대한 실망과 헤어날 수 없다는 생각’, ‘존재가

받아들여지지 않는 느낌’, ‘대인관계에서의 고

립감과 좌절감’, ‘능력이 부족하다는 생각’,

‘감당하기 힘든 주변 여건’이었으며, 자살을

선택하지 않은 이유는 ‘인식의 전환’, ‘가족과

친구들에 대한 걱정’, ‘지지해주는 사람이 있

음’, ‘죽음에 대한 두려움과 억울함’으로 밝혀

졌다(이혜선 등, 2012).

이를 통해, 자살이 생활 스트레스와 밀접한

관련이 있으며, 살아가면서 겪게 되는 생활

스트레스가 자살생각으로 이어지는 것을 예방

하기 위해 보호요인을 규명하는 것이 필요함

을 알 수 있다. 하지만, 앞서 언급한 연구들에

도 불구하고 여전히 자살과 관련된 보호요인

과 그 구체적인 기제에 관한 연구는 부족한

실정으로, 본 연구에서는 대학생들의 자살생

각에 초점을 맞추어 자살예방에 활용할 수

있는 보호요인을 밝히고, 이런 보호요인이

어떠한 기제를 통해 자살생각을 감소시키는

지를 규명하고자 하였다. 먼저, 본 연구에

서 보호요인으로 상정한 개념은 자기 자비

(self-compassion)이다. 자기 자비는 정신건강, 정

신병리 및 심리치료와 관련된 중요 개념으로,

Neff(2003a, 2003b)가 자기 자비를 자신에 대한

건강한 태도에 초점을 맞추어 정의하고 측정

도구를 개발하였으며, 최근 관련 연구가 급격
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히 증가하고 있는 추세다. Neff에 따르면, 자기

자비에는 자신이 경험하는 부정적인 사건이나

원치 않는 내적 경험에 대해 친절하고 비판단

적인 자세를 가지는 것, 그러한 경험을 혼자

만의 것이라 생각하며 고립되기보다 인간이

공통적으로 하는 경험의 일부로 이해하는 것,

압도되기보다 균형 잡힌 시각으로 바라보는

것이 포함되며, 이러한 태도를 각각 자기 친

절, 자기 비판, 공통된 인간성, 고립, 마음챙김

과 과잉 동일시로 개념화하였다.

우울이나 불안과 같은 정신병리와 자기

자비 간의 관계에 대한 메타분석 연구에서

(MacBeth & Gumley, 2012), 자기 자비와 정신병

리는 부적으로 상관이 큰 것으로 나타났으며,

다른 연구에서는 자기 자비가 높을수록 심리

적 안녕, 삶의 만족, 자기수용 및 사회적 유대

감과 같은 적응적인 심리적 특성의 수준이 높

다는 결과가 나왔다(Neff, Hseih, & Dejitthirat,

2005; Neff, Kirkpatrick, & Rude, 2007; Neff &

McGeehee, 2010). 국내의 연구에서도 자기 자

비가 정신병리와 관련된 다양한 변인들과 유

의한 부적 상관이 있으며, 심리적 안녕감과는

정적 상관이 있음이 입증되었다(유연화, 이신

혜, 조용래, 2010; 조용래, 2011). 또한, 자기

자비에 초점을 맞춘 개입에 참여한 경우, 참

가자들의 우울증상, 불안증상, 스트레스 반

응 등이 유의하게 감소하고, 행복, 삶의 만

족도 등이 증가하였는데(노상선, 조용래,

2013; Gilbert & Procter, 2006), 이러한 결과들

은 자기 자비가 정신병리에 대한 중요한 보호

요인이 될 수 있음을 시사한다. 나아가, 경계

선 성격특성이 있는 대학생들의 정서조절곤란,

부적 정서와 심리적 증상들의 수준을 감소시

키는 데 있어 자기 자비에 초점을 맞춘 개입

이 효과적이라는 결과(노상선, 조용래, 2013),

경계선 성격장애의 핵심 문제가 정서조절곤란

이며 이 장애를 가진 이들의 약 20%가 2년

추적연구에서 자살을 시도하였다는 보고(Yen

et al., 2003: Wenzel et al., 2009/2012에서 재인

용, p.52), 그리고 이 장애를 가진 사람들의 경

우 자살로 인한 사망률이 높다는 점 등은 자

기 자비가 자살의 보호요인이 될 수 있음을

시사한다(최미경, 조용래, 2010).

아울러, 타인과의 비교나, 자신이 세웠으나

결국 타인의 가치조건에 의해 형성된 기준과

의 비교를 통해 요동치는 자기존중감과는 달

리, 자기 자비는 인간의 존재 그 자체에 대한

존중을 내포하고 있는 개념으로(Neff & Yonk,

2009), 자신이 어떤 사랑스러운 면을 갖고 있

거나 성공이나 성취를 해서가 아니라 생명을

가진 존재, 한계를 지닌 인간됨을 존중한다

는 점에서 자살예방법에서 내세우고 있는 생

명존중문화를 조성하는 데 기여할 수 있다.

실패나 좌절 상황에서도 자신을 존중할 수

있다면, 나아가, 자신의 경험을 통해 인간에

대한 이해의 폭을 넓혀가고 그 경험을 위기

에 처한 타인을 돕는 데 사용할 수 있다면,

Joiner(2005/2012, p.34)가 자살의 필요조건으로

강조한 타인에게 짐이 되는 쓸모없는 존재라

는 지각으로부터 안전할 수 있을 것이며, 어

려움 가운데서도 고립되지 않을 수 있을 것이

다.

여러 선행 연구들과 문헌을 살펴보면, 우울

증상과 반추는 자기 자비와 자살생각의 관계

를 매개하는 역할을 할 것으로 예상된다. 먼

저, 우울증상은 자살생각과 관련된 다양한 위

험요인들 중 가장 폭넓게 연구되었을 뿐 아니

라, 여러 연구들에서 자살생각에 대한 강력한

예측변인으로 밝혀졌다. 우울증상은 자살생각

과 높은 상관을 보였으며, 자살생각을 예측하
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는 데 있어 다른 변인들보다도 가장 크게 기

여하는 것으로 보고되었다(신민섭, 박광배, 오

경자, 김중술, 1990; 최미경, 조용래, 2010;

Goldney, Dal Grand, Fisher, & Wilson, 2003). 또

한 앞서 살펴보았듯이, 자기 자비가 우울증상

과 강하게 연관되거나 우울증상을 예측하

는 데 있어 크게 기여한다는 결과가 다수

보고되어 있다(유연화 등, 2010; 조용래, 2011;

MacBeth & Gumley, 2012). 뿐만 아니라, 개입

프로그램을 통해 내담자들의 자기 자비수준을

증진시킬 경우 그들의 우울증상의 수준이 유

의하게 감소되었다는 보고도 나와 있다(노상

선, 조용래, 2013; Gilbert & Procter, 2006). 이

결과들을 종합적으로 고려해 볼 때, 자기 자

비가 자살생각에 영향을 미치는 과정에서 우

울증상이 매개 역할을 할 가능성이 있다.

다음으로, 우울증의 발생, 지속과 재발에

관여하는 것으로 알려진 여러 인지적 요인

들 중 많은 관심을 받아 온 요인 가운데 하

나인 반추(rumination)는(Just & Alloy, 1997;

Nolen-Hoeksema, 2000; Spasojevic & Alloy, 2001),

자살의 예측요인으로도 관심을 받아왔다

(Miranda & Nolen-Hoeksema, 2007; O’Connor &

Noyce, 2008; Smith, Alloy, & Abramson, 2006).

일반적으로 어떤 일을 되풀이하여 음미하거나

생각함을 의미하는 반추를, Nolen-Hoeksema

(1991)는 우울한 반응 양식 이론(Response Style

Theory)에서 자신이 우울한 원인, 그 의미와

결과에 반복적으로 초점을 맞추는 것이라고

정의하였다. 반추적 사고는 슬픔과 우울한 기

분을 연장시키고 심화시키며, 임상적 우울증

과 우울증의 새로운 삽화의 발병을 예측하였

다(Nolen-Hoeksema, Wisco, & Lyubomirsky, 2008;

Watkins, 2008).

또한 반추는 서로 구분되는 두 가지 요인으

로 구성되어 있다는 주장이 있다. Treynor,

Gonzales와 Nolen-Hoeksema(2003)는 반추적 반응

척도의 문항들 중 내용상 우울증상과의 혼입

이 의심되는 문항을 제거한 후에 요인분석을

수행한 결과, 반추는 자신의 현재 상황을 아

직 성취하지 못한 기준과 소극적으로 비교하

는 수심(brooding)과, 우울증상을 완화시키기

위해 인지적으로 문제해결을 하고자 목적의

식을 가지고 내부에 주의를 기울이는 숙고

(reflection)로 구성되어 있음을 밝혔다. 자살생

각 혹은 우울증상과의 관계를 살펴본 이후의

연구에서 수심과 숙고는 서로 다른 양상을 나

타내었다. 예를 들어, 1년 추적연구(Miranda &

Nolen-Hoeksema, 2007)에서 기저선에서 수심이

숙고보다 자살생각과 더 강한 상관이 있었고,

우울증상은 수심과 자살생각을 매개하였지만,

숙고와 자살생각을 매개하지는 않았다.

나아가, 자기 자비와 우울증상 간의 관계를

매개하는 변인을 살펴본 연구에서 수심은 자

기 자비와 우울증상을 매개하였지만 숙고는

유의한 매개효과를 보이지 않았다(Raes, 2010).

이러한 결과는, 실패와 같은 부정적인 경험을

할 때, 자기 자비 수준이 낮으면 자신이 처한

상황에 대해 혹독하고 비판적인 평가를 반복

하게 되면서 우울증상이 유발되거나 심화될

가능성이 있는 것으로 해석될 수 있다. 그 외

다수의 연구에서 반추의 하위유형 중 수심이

반추적 반복 사고의 더 부적응적인 형태임을

시사하는 결과가 나왔다(Burwell & Shirk, 2007;

O’Connor & Noyce, 2008; Raes & Hermans,

2008; Roelofs, Huibers, Peeters, Arntz, & van Os,

2008; Treynor et al., 2003). 하지만 앞서 기술한

1년 추적 연구(Miranda & Nolen-Hoeksema,

2007)에서 수심과 숙고 모두 1년 후의 자살

생각을 예측하였고, 자살시도 과거력이 있
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는 성인 37명과 자살시도 과거력이 없는 성인

59명을 대상으로 한 연구(Surrencea, Mirandaa,

Marroquínb, & Chana, 2009)에서, 자살시도 과거

력이 없는 집단에서는 수심과 숙고 모두 자살

생각과의 상관이 유의하지 않았으나, 자살시

도 과거력이 있는 집단에서는 숙고만이 자살

생각과 유의한 정적 상관이 있었다. 즉, 숙고

만이 자살시도 과거력과 상호작용하여 자살생

각을 유의하게 예측한 것이다. 이렇듯 반추의

하위요인인 수심을 부적응적인 인지로, 그리

고 숙고를 적응적인 인지로 단정 짓기에는 아

직 이른 감이 있다.

본 연구는 정신병리의 스트레스-취약성 모

형에 기반을 두고, 자기 자비가 자살생각에

미치는 보호적인 영향이 자살생각의 위험요인

으로 알려진 생활 스트레스의 수준에 따라 다

른지 살펴보고, 자기 자비가 자살생각에 영향

을 미치는 과정의 구체적인 기제를 밝히기 위

해 수행되었다. 이를 위해, 선행 연구와 문헌

을 바탕으로 하여, 반추와 우울증상의 매개역

할을 가정하고 그 효과를 검토하고자 하였다.

더 구체적으로 말하면, 자기 자비가 자살생각

에 영향을 미치는 과정에서 반추와 우울증상

이 매개할 것이라는 가설과, 자기 자비가 반

추와 우울증상을 거쳐 자살생각에 미치는 영

향이 생활 스트레스의 수준에 따라 다를 것이

라는 가설을 세웠다. 또한 반추의 하위 유형

인 수심과 숙고를 구분하여 앞의 두 가설을

검증하고자 수심만이 자기 자비와 우울증상의

관계를 매개할 것이라는 가설을 세웠다. 이러

한 가설들을 검증하기 위해, 독립변인으로 자

기 자비와 생활 스트레스를, 잠정적인 매개변

인으로 반추와 우울증상을, 그리고 종속변인

으로 자살생각을 각각 측정하였다.

본 연구에서 검증하고자 하는 가설들을 포

함하는 모형은 그림 1과 같으며, 그림 2는 이

를 통계적 모형으로 나타낸 것이다. 이 모형

은 생활 스트레스에 의해 조절되는 자기 자비

의 영향력이 반추와 우울증상의 매개를 거쳐

서 자살생각에 미칠 것이라는 점을 강조하는

매개조절모형이다.

매개조절모형(수심)의 대안으로, 자기 자비

와 생활 스트레스가 서로 독립적으로 수심과

우울증상의 매개를 거쳐 자살생각에 영향을

미칠 것이라고 가정하는 이중 매개모형(수심)

을 상정하였다. 이는, 자기 자비와 수심 및 우

울증상의 관계, 자기 자비와 자살생각의 관계

에 관한 선행 연구들(예: 유연화 등, 2010;

조용래, 2011; 최미경, 조용래, 2010)과, 생활

스트레스와 수심, 우울증상 또는 자살생각

의 관계에 관한 선행 연구들(예: 유연화 등,

2010; 신민섭 등, 1990)이 서로 별개로 수행

되어 왔다는 점을 고려할 때, 상정 가능한

모형이다.

자기 자비

반추
(수심/숙고)

자살생각

생활

스트레스 우울증상

그림 1. 본 연구에서 검증하고자 하는 매개조절모형(개념적 모형)



한국심리학회지 : 임상

- 740 -

방 법

연구대상

강원도 지역에 소재한 대학교의 재학생 362

명을 대상으로 자료를 수집하였으며, 관심변

인에 결측치가 있는 참가자를 제외하고 총

340명(남자 104명, 여자 223명, 미표기 13명)의

자료를 분석하였다. 이들의 나이는 평균 20.97

세(표준편차 2.87세)였다.

측정도구

한국판 자기 자비 척도(Self-Compassion

Scale: SCS)

SCS는 자기 자비를 다차원적으로 측정하기

위해 Neff(2003b)가 개발한 26개 문항의 자기보

고형 질문지이며, 어려운 상황에 처해 있을

때, 각 문항의 내용대로 얼마나 자주 행동하

는지를 5점(1-5점) Likert 척도 상에 평정하도록

되어 있다. SCS는 자기 친절(5, 12, 19, 23, 26),

자기 비판(1, 8, 11, 16, 21), 공통된 인간성(3,

7, 10, 15), 고립(4, 13, 18, 25), 마음챙김(9, 14,

17, 22) 및 과잉 동일시(2, 6, 20, 24)의 6개 요

인을 측정한 뒤, 자기 비판, 고립, 과잉 동일

시를 측정하는 13개 문항을 반대로 채점하여

합산하며, 총점이 높을수록 응답자의 자기 자

비 수준이 높은 것으로 해석할 수 있다. 본

연구에서는 김경의, 이금단, 조용래, 채숙희,

이우경(2008)이 우리말로 번역하여 타당화한

척도를 사용하였다. 본 연구에서 수집한 자료

로 산출한 이 척도의 내적 일치도(Cronbach's α)

는 .86이었다.

개정판 대학생용 생활 스트레스 척도

(Revised Life Stress Scale for College Students:

RLSS-CS)

RLSS-CS는 대학생들이 경험하는 생활 스트

레스의 정도를 측정하기 위해 전겸구, 김교헌,

이준석(2000)이 개발한 총 50개 문항의 자기

보고형 질문지이다. 이성, 친구, 가족 및 교수

와의 관계와 학업, 경제, 장래 및 가치관과 관

련된 사건들이 각 문항에 기술되어 있으며,

각 사건을 지난 1년(12개월) 동안 얼마나 자주

경험하였는지를 4점(0-3점) Likert 척도 상에 평

정하고, 사건을 경험한 빈도가 1이상인 경우,

그림 2. 본 연구에서 검증하고자 하는 매개조절모형(통계적 모형)
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그 사건이 자신에게 얼마나 중요했다고 생각

하는지를 4점(0-3점) Likert 척도 상에 평정하도

록 되어있다. 본 연구에서는 빈도와 중요도를

곱한 값을 각 참가자의 생활 스트레스 측정치

로 사용하였다. 본 연구에서 수집한 자료로

산출한 이 척도의 내적 일치도(Cronbach's α)는,

빈도의 경우 .93, 중요도의 경우 .97이었다.

한국판 반추적 반응 척도(Korean-

Ruminative Response Scale: K-RRS)

K-RRS는 Treynor 등(2003)이 Nolen-Hoeksema

와 Morrow(1991)의 반추적 반응 척도

(Ruminative Response Scale: RRS)를 개정한 것을

김소정, 김지혜, 윤세창(2010)이 우리말로 번역

하여 대학생을 대상으로 타당화한 총 22문항

의 자기 보고형 질문지로, 각 문항에 기술되

어 있는 생각이나 행동을 어느 정도 하는지를

4점(1-4점) Likert 척도 상에 평정하도록 되어

있다. 총점이 높을수록 응답자가 반추적 반응

을 많이 하는 것으로 해석할 수 있다. 요인분

석을 통해 자책(5, 9, 10, 13, 16, 18), 숙고(7,

11, 12, 20, 21, 22), 우울반추(1, 3, 4, 6, 8, 17,

19)의 3요인이 추출되었는데, 이는 Treynor 등

(2003)의 연구에서 밝혀진 수심, 숙고, 우울반

추에 해당하는 것으로 각각 유사한 문항들로

이루어져 있다. 따라서 본 연구에서는 자책을

보다 일반적으로 사용되는 용어인 수심으로

표기하였다. 본 연구에서 수집한 자료로 산출

한 이 척도의 내적 일치도(Cronbach's α)는 전

체 척도 .93, 수심 .86, 숙고 .83, 우울반추 .83

이었다.

한국판 Beck 우울 척도-II(Beck Depression

Inventory-II: BDI-II)

BDI-II는 Beck, Steer와 Brown(1996)이 우울증

상의 심각도를 측정하기 위해 사용해 오던

BDI를 Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders-4th edition(DSM-IV; American Psychiatric

Association, 1994)의 준거에 더 적합하게 수정

한 척도로, 총 21개 문항으로 구성된 자기 보

고형 질문지이다. BDI-II는 신체, 정서, 인지

영역을 평가하며, 문항별로 제시되는 네 개의

문장 중 지난 2주일 동안의 자신의 경험에 가

장 가까운 한 문장을 선택하도록 되어 있다.

본 연구에서는 김명식, 이임순, 이창선(2007)이

번안하여 여자 대학생들을 대상으로 타당화한

한국판 BDI-II를 사용하였다. 한국판 BDI-II는

요인분석을 통해 동기저하, 짜증과 피로, 비관

주의와 실패감, 죄책감 및 자살사고, 우유부단

의 5요인으로 구성되어 있는 것으로 나타났다.

본 연구에서 수집한 자료로 산출한 이 척도의

내적 일치도(Cronbach's α)는 .87이었다.

한국판 Beck의 자살생각척도(Scale for

Suicidal Ideation: SSI)

SSI는 Beck, Kovacs와 Weissman(1979)이 자살

의도를 평가하기 위해 개발한 척도로 임상가

가 면접을 통하여 평정하는 3점 척도로 이루

어진 총 19문항의 검사다. 본 연구에서는 SSI

를 신민섭 등(1990)이 자기 보고형 질문지로

변형시킨 척도를 사용하였다. 문항별로 제시

되는 네 개의 문장 중 자신의 경험에 가장 가

까운 한 문장을 선택하도록 되어 있다. 본 연

구에서 수집한 자료로 산출한 이 척도의 내적

일치도(Cronbach's α)는 .88이었다.

자료 분석

본 연구에서 관심 있는 측정변인들 간의 상

관관계를 검토하기 위해, SPSS(PASW) 18.0판을
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사용하여 Pearson 상관계수를 구하였다. 다음으

로, 자기 자비가 반추와 우울증상의 매개를

거쳐서 자살생각에 영향을 주는지, 그리고 자

기 자비와 생활 스트레스의 상호작용이 반추

와 우울증상의 매개를 거쳐서 자살생각에 영

향을 미치는지를 각각 검증하기 위해, 매개

조절모형의 적합도를 경로분석으로 평가하였

다. 자기 자비, 생활 스트레스, 자기 자비와

생활 스트레스의 상호작용항 간 다중공선성

(multicollinearity)의 가능성을 감소시키기 위해

자기 자비와 생활 스트레스를 평균 중심화하

고, 평균 중심화된 두 값을 곱하여 상호작용

항으로 사용하였다(Cohen, Cohen, West, &

Aiken, 2003).

경로분석은 AMOS(Analysis of MOment

Structure) 21.0판을 사용하였다. 모형의 적합

도를 평가하기 위해, 표준적인 카이자승 검

증, Tucker-Lewis Index(TLI), Comparative Fit

Index(CFI), Root Mean Square Error of

Approximation(RMSEA)을 사용하였다. TLI와 CFI

는 .90 이상이면 모형의 적합도가 좋다고 볼

수 있으며(홍세희, 2000), RMSEA의 경우에는

값이 작을수록 적합도가 좋다고 보는데, .05까

지는 좋은 적합도, .08까지는 괜찮은 적합도,

.10을 넘으면 나쁜 적합도를 나타낸다고 해석

된다(홍세희, 2000; Browne & Cudeck, 1993).

매개효과의 유의성을 검증하기 위해 추정된

계수에 대해 정상분포를 가정할 수 없는 경우

에 bootstrap 방법을 적용하여 간접효과에 대한

분포를 형성하고, 간접효과에 대한 신뢰구간

을 설정하여 유의성을 검증하는 bootstrapping

을 이용하였다(Shrout & Bolger, 2002). Bootstrap

표본 수는 1,000으로, 신뢰구간(bias-corrected

confidence intervals)은 95%로 설정하였다. 95%

신뢰구간에 0이 포함되지 않으면 유의수준

5%에서 매개효과가 유의한 것으로 볼 수 있

다. 하지만 AMOS에서는 다중매개모형의 경우,

전체 간접효과에 대한 bootstrapping만을 제공

하기 때문에, 개별 간접효과는 알 수가 없다.

따라서, phantom 변수를 사용하여 개별 간접효

과에 대한 유의성을 검증하였다(Chan, 2007).

결 과

자기 자비, 생활 스트레스, 반추, 우울증상과

자살생각의 상관관계

자기 자비, 생활 스트레스, 반추, 우울증상,

자살생각 간의 Pearson 상관계수를 표 1에 제

시하였다. 표 1에서 보듯이, 자기 자비는 반추,

우울증상, 자살생각 각각과 부적 상관을 보였

으며, 숙고보다 수심과 부적으로 더 강한 상

관이 있는 것으로 나타났다. 생활 스트레스는

반추, 수심, 우울증상과 정적 상관을 보였으나

숙고 및 자살생각과는 상관의 정도가 낮은 편

이었다. 수심이 숙고에 비해 우울증상 및 자

살생각과 더 높은 상관을 보였고, 우울증상은

자살생각과 정적 상관이 있는 것으로 나타났

다.

자살생각에 대한 매개조절모형 검증

본 연구에서 상정한 자살생각에 대한 매개

조절모형들의 적합도를 경로분석을 통해 평가

하였다. 각 모형의 적합도 지수는 표 2에 제

시하였다. 표 2에서 보듯이 자기 자비가 자살

생각에 직접 영향을 미치는 경로와, 우울증상

의 매개를 거쳐서 영향을 미치는 간접경로와

수심 및 우울증상의 다중매개를 거쳐서 영향
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을 미치는 간접경로, 그리고 자기 자비와 생

활 스트레스의 상호작용이 우울증상의 매개를

거쳐서 영향을 미치는 간접경로와 수심 및 우

울증상의 다중매개를 거쳐서 영향을 미치는

간접경로가 포함된 매개조절모형(수심)은 수집

된 자료에 밀접하게 부합하였다. 매개변인을

수심에서 숙고로 대체한 매개조절모형(숙고)은

적절한 적합도를 보이긴 하였으나 수심이 포

함된 모형이 자료에 더 밀접하게 부합함을 알

수 있다. 매개조절모형(수심)과 각 표준화된

계수 추정치를 그림 3에 제시하였다. 그림 3

에서 보듯이, 자기 자비와 생활스트레스의 상

호작용은 유의하지 않은 것으로 나왔다. 매개

조절모형(숙고)과 각 표준화된 계수 추정치를

그림 4에 제시하였다. 그림 4에서 알 수 있듯

이, 숙고는 자기 자비와 우울증상을 매개하지

않았다.

이와 같은 결과를 바탕으로, 자기 자비와

생활 스트레스의 상호작용을 제외한 이중 매

개모형(수심)의 경로분석을 수행하고, 이 모형

의 적합도 지수를 표 2의 마지막 행에 제시하

였다. 표 2에 제시된 적합도 지수들을 통해

변인 자기 자비
생활

스트레스

반추

(전체)

반추

(수심)

반추

(숙고)
우울증상 자살생각

자기 자비 -

생활스트레스 -.30*** -

반추(전체) -.47*** .45*** -

반추(수심) -.52*** .41*** .89*** -

반추(숙고) -.15** .33*** .79*** .54*** -

우울증상 -.45*** .40*** .49*** .48*** .29*** -

자살생각 -.38*** .28*** .37*** .33*** .23*** .47*** -

평균 82.27 64.89 47.91 13.58 13.15 10.90 4.67

표준편차 13.14 49.27 13.06 4.36 4.28 7.69 5.32

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

표 1. 각 측정변인들 간의 상관계수 및 각 측정변인들의 평균과 표준편차(N=340)

모형 χ2 df TLI CFI RMSEA(90% CI)

매개조절모형(수심) 4.961 3 .977 .995 .044(.000-.110)

매개조절모형(숙고) 7.434 3 .932 .986 .066(.000-.128)

이중 매개모형(수심) 2.925 2 .988 .998 .037(.000-.120)

주. TLI = Tucker-Lewis Index. CFI = Comparative Fit Index. RMSEA = Root Mean Square Error of

Approximation.

표 2. 자살생각에 대한 모형들의 적합도 지수 요약
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그림 3. 자기 자비, 생활 스트레스, 반추 및 우울증상과 자살생각의 관계에 대한 매개조절모형(수심)

과 표준화된 계수 추정치. *p<.05. ***p<.001.

그림 4. 자기 자비, 생활 스트레스, 반추 및 우울증상과 자살생각의 관계에 대한 매개조절모형(숙고)과

표준화된 계수 추정치. *p<.05. **p<.01. ***p<.001.

그림 5. 자기 자비, 생활 스트레스, 반추 및 우울증상과 자살생각의 관계에 대한 이중 매개모형

(수심)과 표준화된 계수 추정치. ***p<.001.
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알 수 있듯이, 이중 매개모형(수심)의 적합도

는 매우 우수하였다. 이중 매개모형(수심)의

각 표준화된 계수 추정치를 그림 5에 제시하

였다.

본 연구에 의해 밝혀진 이중 매개모형(수심)

의 각 간접경로/효과의 유의성을 검증하기 위

해 phantom 변수를 활용하여 변형시킨 모형을

그림 6에, 그리고 검증 결과를 표 3에 제시하

였다. 표 3에서 알 수 있듯이, 자기 자비가 우

울증상을 거쳐 자살생각에 영향을 미치는 경

로와, 자기 자비가 수심과 우울증상을 거쳐

자살생각에 영향을 미치는 경로 둘 다 유의하

였다. 또한 생활 스트레스가 우울증상을 거쳐

자살생각에 영향을 미치는 경로와, 생활 스트

레스가 수심과 우울증상을 거쳐 자살생각에

영향을 미치는 경로 둘 다 유의하였다.

하지만, 이중 매개모형(수심)에서 자기 자비

가 자살생각에 미치는 영향은 수심과 우울증

상의 매개를 거치는 경우(B = -0.017)보다 우

울증상만을 매개로 가는 경로(B = -0.038)에서

경로/효과 B SE
95% 신뢰구간

(bootstrap with bias correction)

X1→M2→D -0.038** 0.01 -0.065, -0.02

X1→M1→M2→D -0.017** 0.005 -0.028, -0.01

X2→M2→D 0.009** 0.002 0.004, 0.016

X2→M1→M2→D 0.003** 0.001 0.003, 0.001

주. 추정치는 비표준화 계수임. X1 = 자기 자비. X2 = 생활 스트레스. M1 = 반추(수심).

M2 = 우울증상. D = 자살생각. **p<.01.

표 3. Bootstrapping을 이용한 이중 매개모형(수심)의 간접경로/효과의 유의성 검증

그림 6. 이중 매개모형(수심)의 각 간접경로/효과의 유의성을 검증하기 위해 phantom 변

수를 활용하여 변형시킨 모형과 비표준화 계수 추정치. **p<.01.
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더 컸으며, 이들 간접경로의 효과보다 직접경

로(B = -0.086)의 효과가 더 큰 것으로 나타났

다.

논 의

본 연구는 자살을 효과적으로 예방하는 데

기여할 수 있는 보호요인을 찾고, 그 구체적

인 기제를 밝히기 위해 수행되었다. 최근 정

신건강과 관련하여 다양한 연구들이 진행되어

긍정적인 결과가 보고되고 있는 자기 자비를

보호요인으로 상정하였다. 자기 자비가 자살

생각에 영향을 미치는 기제를 규명하기 위해,

반추와 우울증상을 매개변인으로 상정한 후

각각의 매개효과가 유의할 것이라는 가설 1,

자기 자비가 자살생각에 미치는 영향이 생활

스트레스의 수준에 따라 달라질 것이라는 가

설 2, 그리고 앞의 두 가설이 반추의 하위 요

인인 수심에 더 적합하며, 숙고는 자기 자비

와 우울증상의 관계를 매개하지 않을 것이라

는 가설 3을 검증하였다. 이를 위해, 자기 자

비와 자살생각의 관계에서 뿐만 아니라, 생활

스트레스에 의해 조절되는 자기 자비의 영향

력에서 반추와 우울증상의 매개역할을 가정한

매개조절모형을 반추의 하위유형인 수심과 숙

고 각각에 대하여 상정한 후 이 모형들의 적

합도를 경로분석을 이용하여 검증하였다.

경로분석 결과, 수심을 매개변인으로 하는

매개조절모형(수심)이 숙고를 매개변인으로 하

는 매개조절모형(숙고)보다 적합도가 더 우수

하였고, 아울러, 숙고는 자기 자비와 우울증상

을 매개하지 않는 것으로 나타나 본 연구의

가설 3이 지지되었다. 하지만, 자기 자비와 생

활 스트레스의 상호작용은 유의하지 않아서

가설 2는 지지되지 않았다. 즉 자기 자비는

생활 스트레스와 독립적으로 반추와 우울증상

을 매개로 자살생각에 영향을 미치는 것으로

나타났다. 이에, 자기 자비와 생활 스트레스가

서로 독립적으로 반추와 우울증상의 매개를

거쳐 자살생각에 영향을 미친다고 가정하는

이중 매개모형(수심)의 적합도를 분석한 결과,

이 매개모형(수심)이 본 연구에서 수집한 자료

에 매우 적합 것으로 밝혀졌다. 이와 같은 결

과는 가설 1을 지지하며, 자기 자비가 생활

스트레스의 수준과는 무관하게, 자살생각에

대한 일종의 보호요인으로 작용할 가능성을

시사한다.

아울러, 이중 매개모형(수심)에서 자기 자비

가 자살생각에 미치는 영향은 수심과 우울증

상의 매개를 거치는 경우보다 우울증상만을

매개로 가는 경로에서 더 컸으며, 이들 간접

경로의 효과보다 직접경로의 효과가 더 큰 것

으로 밝혀졌다. 이러한 결과는 다른 한편으로

자기 자비와 자살생각 사이에 다른 매개변인

(들)이 관여할 가능성을 시사한다(Shrout &

Bolger, 2002). 본 연구에서 상정하고 검증한

수심이나 우울증상 외에 또 다른 매개 변인으

로는 첫째 정서조절을 고려해 볼 수 있다(조

용래, 2011). 정서조절은 삶의 만족도나 심리

적 안녕감과 같은 적응적인 심리적 특성뿐만

아니라 불안장애, 기분장애, 성격장애 등 다양

한 형태의 정신병리와 밀접하게 관련된 개념

이다(Gratz & Roemer, 2004). 정서조절곤란을

핵심 문제로 갖고 있는 경계선 성격장애 성향

을 가진 대학생을 대상으로 한 연구(노상선,

조용래, 2013)에서 자기 자비 함양 프로그램에

참가한 대학생들의 정서조절곤란의 수준이 참

가 전에 비해 참가 후에 유의하게 감소하였을

뿐만 아니라, 그 효과 또한 크게 나타났다.
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Vettese, Dyer, Li와 Wekerle(2011)는 물질사용 문

제로 치료를 받은 16-24세의 과도기 청년들의

아동기 학대 경험이 자기 자비의 매개를 거쳐

정서조절곤란에 영향을 미치며, 아동기 학대

경험, 현재 심리적 고통의 심각도 및 물질사

용문제의 영향을 통제한 후에도 자기 자비가

정서조절곤란을 예측하는 데 있어 고유하게

기여함을 밝혔다. 이에 더해, 자살 위험성이

높다고 알려져 있는 대인관계 외상경험자들을

대상으로 한 연구(김보미, 유성은, 2012)에서,

부적응적인 인지적 정서조절의 한 요소인 ‘파

국화’와, 충동성의 한 영역인 부정적 긴급성이

현재 자살생각과 유의한 관계가 있는 것으로

나타났다. 이러한 선행연구들의 결과를 종합

적으로 고려해 볼 때, 자기 자비가 정서조절

(곤란)을 매개로 자살생각에 영향을 미칠 가능

성이 있다.

또 하나의 매개변인으로 사회적 유대감을

들 수 있다. 이는 자신을 둘러싼 세계 및 사

람들에 대한 소속감과 대인관계 친밀함에 대

한 주관적 인식으로 정의된다(Lee, Draper, &

Lee, 2001). Joiner(2005/2012, p. 34)는 그의 자살

이론에서 타인에게 짐이 되며, 어디에도 소속

되지 못한다고 생각하는 것이 자살과 관련된

핵심 인지라고 하였고, 김보미와 유성은(2012)

의 연구에서 짐이 되는 느낌, 좌절된 소속감

과 같은 지각된 유대감의 상실과 자살생각이

정적으로 유의한 관계가 있음이 밝혀졌다. 이

를, 대략 4주 간격을 두고 이루어진 반복 검

사에서 자기 자비 수준이 증가한 참가자의 경

우 사회적 유대감의 수준 또한 증가했다는

Neff 등(2007)의 연구결과와 함께 고려하면, 자

기 자비가 자살의 핵심 인지인 유대감 상실로

부터 개인을 보호하여 자살생각을 예방할 가

능성이 있다. 이러한 견해들을 요약하면, 자기

자비는 정서조절능력의 향상이나 사회적 유대

감 증진이라는 매개경로를 거쳐서 자살생각을

낮추는 방식으로 작용할 가능성이 높아 보인

다.

본 연구의 제한점과 이를 보완할 수 있는

앞으로의 연구방향은 다음과 같다. 첫째, 본

연구는 독립변인, 매개변인과 종속변인을 동

시에 측정한 횡단연구로, 이 변인들 간의 인

과관계에 대해 단정할 수 없다. 이를 보완하

기 위해 종단연구나 실험설계에 바탕을 둔 연

구를 통해 변인들 간의 인과관계를 분명하게

밝히는 것이 필요하다.

둘째, 연구의 표본이 지방 소재의 한 대학

교에 재학 중인 학생들로만 이루어졌기 때문

에 본 연구에서 나온 결과를 다른 특성을 가

진 표본들에 일반화하는 데에는 한계가 있다.

향후, 다양한 지역의 대학생이나 지역사회 성

인, 높은 자살률을 기록하고 있는 청소년이나

노인을 대상으로 연구를 하여 본 연구와 동일

한 결과가 나오는지 검토한다면 본 연구의 결

과를 일반화하고 확장하는 데 도움이 될 것이

다.

셋째, 본 연구는 자기 자비 전체 척도를 이

용하여 자기 자비의 영향을 살펴보았다. 앞으

로 자기 친절-자기 비판, 공통된 인간성-고립,

마음챙김-과잉 동일시 세 요인의 차별적 효과

혹은 적응적인 요인인 자기 친절, 공통된 인

간성, 마음챙김과, 부적응적인 요소인 자기 비

판, 고립, 과잉 동일시의 차별적 효과에 대해

살펴보는 것도 개입의 방향을 구체적으로 이

끌어 내는 데 도움이 될 수 있을 것으로 보인

다.

넷째, 우울증이 자살생각의 밝혀진 위험요

인이긴 하지만, 우울증을 경험하는 모든 이들

이 자살생각을 하는 것은 아니라는 점을 고려
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하면, 우울증이 자살생각에 기여하는 과정에

서 자기 자비가 보호역할을 하는지 검토해 보

는 것도 유용할 것이다. 정서/증상 자체가 아

니라, 정서/증상에 대한 평가와 해석, 즉 정서/

증상에 대한 메타 인지가 정신병리와 더 밀접

한 관련이 있다는 것을 상기해 볼 때, 우울증

상을 경험하는 자신을 비난함으로써 자살생각

까지 하게 되는 악순환을 자기 자비가 예방할

가능성이 있다. 아울러, 마음챙김 명상과 죽음

교육을 포함하는 정신건강 수업의 효과를 살

펴본 최근 예비연구(Noh & Cho, 2014)에서, 기

말고사를 1주일 앞둔 수업 종료 시점에 측정

한 값을 학기 초에 측정한 값과 비교했을 때,

참가자들의 우울증상과 심리적 웰빙은 유의한

변화를 보이지 않고, 스트레스에 대한 반응이

증가했음에도 불구하고, 자기 자비가 유의하

게 증가하고 자살생각이 유의하게 감소했다는

결과 또한 참가자들이 우울증상을 경험할 때

자기 자비가 자살생각에 대한 보호요인으로

작용할 가능성이 있는 것으로 해석할 수 있다.

마지막으로, 이러한 제한점들에도 불구하고,

본 연구는 자살을 이해하고 예방하는 데 있어

몇 가지 의의를 지닌다고 하겠다. 첫째, 본 연

구는 자살생각에 대한 자기 자비, 반추, 우울

증상의 차별적 역할과 이 변인들 간의 관계에

초점을 맞춘 모형을 처음으로 제안하고 이를

검증하였다. 그리하여, 자기 자비가 자살생각

에 직접 영향을 줄 뿐만 아니라, 반추의 하위

요인인 수심과 우울증상의 매개를 거쳐 간접

적으로도 영향을 줄 것이라는 견해를 뒷받침

하는 최초의 경험적 증거를 제공하였으며, 자

기 자비가 자살생각에 영향을 미치는 구체적

인 기제에 대한 정보를 처음으로 제공했다.

나아가, 앞으로 자살예방을 위해 필요한 심리

학적 모형을 구축하는 데 있어 기초 자료로서

가치를 갖고 있다고 하겠다.

둘째, 반추의 하위요소인 수심과 숙고의 차

이를 확인하는 또 하나의 경험적 자료를 제공

했다는 데 그 의의가 있다. 선행연구들(Burwell

& Shirk, 2007; O’Connor & Noyce, 2008; Raes &

Hermans, 2008; Roelofs et al., 2008; Treynor et

al., 2003)과 일관되게, 수심은 반복적 사고의

부적응적 측면임이 검증되었고, 수심은 자기

자비와 우울증상을 매개하지만 숙고는 유의한

매개효과가 나타나지 않은 선행연구(Raes,

2010)를 지지하는 결과가 나왔다. 적응성 측면

에서 다소 상반된 결과들이 상존하는 숙고의

경우, 본 연구에서는 우울증상 및 자살생각과

정적인 관련이 있는 것으로 나타나 숙고의 부

적응성이 지지되었다. 이는 숙고가 문제해결

을 목적으로 하는 주의집중과 사고라는 측면

에서 다소 건설적인 성질을 지닌다는 인식

에 반하는 결과이기도 하다. 이런 결과와 함

께, 인지행동치료의 제 3의 물결이라 일컬어

지는 수용전념치료(acceptance and commitment

therapy; Hayes, Strosahl, & Wilson, 1999), 마음챙

김에 기반을 둔 인지치료(mindfulness-based

cognitive therapy; Segal, Williams, & Teasdale,

2002), 변증법적 행동치료(dialectical behavioral

therapy; Linehan, 1993), 그리고 자비중심치료

(compassion focused therapy; Gilbert, 2010)에서

이미 지나간 일이 아닌 지금 이 순간에 경험

하는 한 가지 대상에 대해 비판단적인 자세로

주의를 기울이는 마음챙김(mindfulness)을 강조

하고 있으며, 이러한 치료들이 정신건강에 유

익한 효과를 가져 온다는 수많은 연구결과(예:

김정모, 전미애, 2009; 전미애, 김정모, 2011;

장현갑, 2007; 조용래, 2012; Astin, 1997;

Carlson, Speca, Patel, & Goodey, 2003; Kabat-

Zinn, 1982)에 비추어 볼 때, 경험에 대해 분석
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하고 판단하는 것보다 이를 알아차리고 있는

그대로 수용하는 자세가 정신건강에 더욱 긍

정적인 영향을 미칠 수 있음을 시사한다.

셋째, 본 연구의 결과를 토대로, 자살 예방

을 위한 다음과 같은 의견을 제시할 수 있다.

자기 자비의 개념에 내포되어 있는, 개인이

역경에 처했을 때 자신을 친절하게 대하고 따

뜻하게 보듬을 수 있는 능력은, 어려운 상황

에서 타인으로부터 받은 따뜻하고 부드러운

달램의 경험을 바탕으로 하는 능력, 다시 말

해, 타인의 지지를 통해 발달시킬 수 있는 역

량이다. 아동기 학대나 유기를 경험한 이들이

쉽게 우울해지거나 자살생각을 하는 것은 상

처받은 자신을 스스로 달래는 능력이 부족한

것과 연관되어 있다(Tanaka, Wekler, Schumuck,

Paglia-Boak, & the MAP research team, 2011;

Vettese et al, 2011). 이와 같은 사실에 비추어

볼 때, 자살 예방을 위해 매우 중요한 점은

어려움에 처한 누군가가 자신이 쓸모없고 버

려진 존재라는 생각을 곱씹으며 우울함과 자

살생각을 증폭시키고 있을 때, 그가 존재 자

체로 존중받는 경험을 할 수 있도록, 그리고

과도하게 동정하거나 냉담하게 반응하여 그만

이 경험하는 문제로 느끼게 하여 고립감을 증

폭시키는 대신에, 온정어린 시선으로 그의 이

야기를 경청하며 그 시간 함께 있으며, 그리

하여 그가 이 공동체에 속해 있음을 경험할

수 있도록 우리 각자가 가진 자비심을 발휘하

는 것이라고 생각한다.
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The Influences of Self-Compassion and Life Stress on

Suicidal Ideation among Undergraduate Students:

Mediating Roles of Rumination and Depression

Sangsun Noh Yongrae Cho Mikyung Choi
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The current study sought to shed light on the specific mechanism by which self-compassion and life stress

have influences on suicidal ideation. Based on previous studies and literatures, we hypothesized that

brooding (one subtype of rumination) and depression would play mediating roles in the link between

self-compassion and suicidal ideation, and life stress would moderate the effect of self-compassion on

suicidal ideation. Thus, a mediated moderation model (brooding) and two alternative models, a mediated

moderation model (reflection) and a dual mediation model (brooding) were proposed. A total of 340

university students completed the measures of self-compassion, life stress, rumination, depression, and

suicidal ideation. Path analyses and bootstrapping were used to evaluate the mediated moderation models

and the mediational effects. Results showed that the mediated moderation model (brooding) was better

than the mediated moderation model (reflection), and only brooding mediated the relation between

self-compassion and depression. However, the interaction of self-compassion and life stress was not

significant. Path analysis showed that the dual mediation model (brooding) in which self-compassion and

life stress separately affect suicidal ideation through mediation of brooding and depression fit the data very

well. These results suggest that self-compassion may function as a protective factor for suicidal ideation,

independently of the severity of life stress, and that brooding and depression may be mediators of its

effect.

Key words : suicidal ideation, self-compassion, life stress, rumination, depression, mediation


