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New Mental Health Services in the Post–COVID-19 Era: 
Application of Technology-Based Approach to Autism 

Spectrum Disorders
Kyong-Mee Chung  Eunsun Chung†

Department of Psychology, Yonsei University, Seoul, Korea

Social distancing as a measure to stop the spread of COVID-19 has drastically increased the need for technology-based men-
tal health services. However, resources for the psychological assessment and treatment of the public are extremely limited. 
Over the past two decades, advances in information and communication technology (ICT) have facilitated technology-
based-mental health services, which are deemed the most prominent alternative to traditional face-to-face service delivery 
amid the pandemic. Both digital phenotyping and digital therapeutics have recently been introduced and actively investi-
gated. In this study, existing research in digital phenotyping and digital therapeutics for autism spectrum disorder was re-
viewed as a sample to clarify the status of its field applications. Although the development of digital phenotyping is in its early 
stages, digital therapeutics have been actively and successfully implemented in the treatment field. Given the increasing need 
for mental health services after the COVID-19 outbreak, change is no longer optional. Thus, preparation for a new technol-
ogy-based assessment and treatment framework is necessary.

Keywords: Information and Communication Technology (ICT), digital phenotyping, digital therapeutics, Autism Spectrum 
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서 론

COVID-19가 시작된 이후 우리 사회는 경제적, 사회적, 문화적으

로 급격한 변화를 경험하고 있다. COVID-19 확산 방지를 위한 중

앙안전대책본부의 가장 기본적인 대응지침인 사회적 거리두기1)는 

우리 사회가 기본적으로 사회적 상호작용을 기반으로 하여 작동하

고 있음을 실감하게 하였다. COVID-19는 우리 삶의 기본적인 프

레임의 대대적인 변화를 가져오고 있는데, 이 바이러스가 우리의 

생존에 미치는 위협적인 영향력으로 인해 가장 직접적인 영향을 받

는 부분은 건강관리시스템이다(Deloitte, 2020; WHO, 2020). 이미 

우리는 안심진료소(Oh, 2020)나 음압시스템(I. S. Choi, 2020) 등 새

로운 용어에 익숙해지고 있으며, 전 세계는 새로운 백신과 치료제 

발명에 엄청난 투자와 노력을 기울이고 있다(Nature, 2020). COV-

ID-19로 인한 사회적 거리두기와 이로 인한 교육, 경제, 건강, 사회 

등 모든 시스템의 급격한 변화는 모든 사람들의 정신 건강 측면에

도 영향을 줄 것으로 예상된다. 실제로 최근 조사에서는 긴 투병 생

활과 확진에 따른 사회적 낙인으로 고통 받는 확진자와 감염에 대

한 공포 및 장기간 지속되는 사회적 격리에 지친 생존자 모두 우울 

및 불안 등 심리적 문제를 경험하고 있음을 보고한다(Bai, 2020; 

Hrynowski, 2020). 이미 COVID-19 팬데믹은 6개월 이상 연장되

고 있으며 전문가들은 확산 속도의 증가와 장기화2)를 예측하고 있

는 바, 앞으로 심리적 문제는 보다 다양해지고 심각해질 가능성이 

높다. 
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국내의 경우 심리학적 서비스를 제공하는 전문인력이 부족한 상

태(You & Lee, 2018)에서, COVID-19로 인한 사회적 거리두기로 인

해 면대면 의료 및 심리학적 서비스 사용이 제한됨에 따라 그 이용 

비율은 급격히 감소하고 있다(Song, 2020). 더욱이, COVID-19는 

이제까지 경험하지 못했던 양상의 사회재난으로, 일부 기관을 제외

하면 비대면 형식의 심리학적 서비스는 극히 제한적이며 효과성 검

증도 필요하다(Park, 2020). 비대면 형식의 서비스는 플랫폼 구축이

나 프로그램 개발 등 기술적인 측면에서의 준비가 필요한데, 이를 

위한 준비는 극히 제한적이다. 한편, 연구 측면에서도 COVID-19는 

상당한 제약을 가져왔는데, 정신 건강에 대한 연구는 그 특성상 대

면 연구가 불가피하여 많은 연구가 중단되거나 지연되고 있다. 국내

의 경우, 연구재단을 포함한 주요 연구 지원처에서 진행중인 연구

의 지속 어려움으로 연장 신청이 증가하였으며, 이에 과학기술정보

통신부는 국가 R&D 사업에 대한 공식적인 연구 연장 지침을 내리

기도 하였다(Yonhap News, 2020). 이러한 대면 연구의 감소는 CO-

VID-19 사태의 지속으로 당분간 지속될 것으로 보인다.

COVID-19 사태 이후 우리 사회의 변화는 심리학적 평가와 치료

에 대한 전통적인 대면 서비스를 대신하는 새로운 접근법의 필요성

을 알려주는데, 기술 기반 접근은 최근 4차 산업혁명으로 인한 심

리학적 서비스의 프레임 전환과 맞물리며, 대안으로써 가능성이 적

극적으로 탐색되고 있다. 지난 10여 년간 온라인과 스마트폰 앱을 

이용한 심리 평가 및 치료가 탐색되고 있는데, 특히 스마트폰 앱과 

연동된 웨어러블 디바이스의 보급으로 정신 건강 평가나 개입이 접

목된 디지털 표현형(Digital Phenotyping)과 디지털 치료제(Digital 

Therapeutics)로 명명되는 새로운 분야가 주목할 만 하다. 디지털 

표현형이란 개인의 디지털 기기(주로 스마트폰)의 데이터를 사용하

여 개개인의 표현형을 개별적, 순간적으로 정량화하는 기술이며

(Torous, Kiang, Lorme, & Onnela, 2016; Onnela & Raunch, 2016), 

디지털 치료제는 질환의 추적, 관리, 치료를 목적으로 근거 기반 개

입을 제공하는 모바일 앱, 가상현실, 챗봇, 인공지능을 포함하는 소

프트웨어 기기를 칭한다(M. J. Choi et al., 2019; Riva et al., 2019). 이 

새로운 기법들은 기기가 수집하는 대규모의 데이터와 머신러닝에 

근거한 분석이 가능해짐에 따라, 정신건강에 대한 효과적인 평가, 

진단, 예측, 그리고 치료를 가능하게 하였다. 각각의 영역은 다양한 

사회적 요구와 지원 시스템과 결합하여 다양한 형태의 연구를 촉

진시키고 있다.

디지털 표현형

평가 영역은 이미 2000년대부터 지능검사를 포함해 성격검사, 진단

검사 등 많은 전통적인 심리 평가가 전산화되어 표준화된 점수 및 

해석이 가능해졌다(Koo & Bai, 2006). 그러나 본격적인 기술과의 

접목은 최근 10년 사이에 활발해지기 시작한 디지털 표현형(Digi-

tal Phenotyping)의 출현으로 볼 수 있다(Jain, Powers, Hawkins, & 

Brownstein, 2015). 디지털 표현형은 스마트폰과 같은 개인용 디지

털 기기를 사용하여 개인의 행동적, 생리적, 사회적, 환경적 정보를 

매 순간마다 정량화하는 것을 뜻하는 것으로(Torous et al., 2016). 

주로 모바일 및 웨어러블 기기에 내장된 여러 센서(sensor) (e.g., 

GPS, gyroscope, microphone, light, camera 등)를 통해 다양한 행

동(e.g., 움직인 위치 및 거리, 걸음수, 체온, 심박수, 통화량, 앱 사용 

정보 등)에 대한 자료를 수집한다(Huckvale, Venkatesh, & Cris-

tensen, 2019). 디지털 표현형을 연구하는 연구자들은 다양한 행동, 

생리, 환경적 지표들을 다차원적으로 수집함으로써 개인의 표현형

을 구성하고 이를 통해 인간의 다양한 측면에 대한 측정과 예측이 

가능하다고 가정한다(Cho et al., 2019). 

디지털 표현형은 체온, 걸음 수, 심박수 등 신체활동에 대한 모니

터링과 진단에 주로 적용되다가, 최근 5–6년 사이에 정신 과정에 대

한 측정 시도가 활발해지고 있다. 이런 움직임은 심리학자나 정신

건강 전문가보다는 컴퓨터공학 등 기술 전문가들에 의해 주도되고 

있는데(Mohr et al., 2017), 아직은 지극히 초보적인 단계이나, 지난 

10년간 일부 연구자들은 심리학이나 정신과학 등 전문가를 포함한 

다학제적 팀을 구성하여 우울장애(Ghandeharioun et al., 2017; 

Wang et al., 2018), 양극성장애(Beiwinkel et al., 2016; Faurholt-Je-

psen et al., 2016), 조현병(Shin et al., 2016; Tron, Resheff, Bazhmin, 

Peled, & Weinshall, 2017), 외상후 스트레스 장애(Posttraumatic 

Stress Disorder; PTSD; McDonald, Ssangohar, Jatav, & Rao, 2019) 

등 다양한 정신장애의 측정에 디지털 표현형을 조사하여 그 유용

성을 확인해 왔다. 이들이 주로 사용하는 방법론은 기존의 자기보

고평가 결과를(예: Beck Depression Inventory, BDI 점수) 기준으로 

놓고, 다양한 센서를 통해 얻은 자료가 이 기준 자료와 얼마나 관련

이 있는지 상관이나 회귀를 통해 살펴보거나(Cho et al., 2019; Ro-

hani, Fauholt-Jepsen, Kessing, & Bardram, 2018), 머신러닝을 이용

해 일부 자료(예: 약 30%의 자료)의 패턴으로 다수의 자료(예: 나머

지 70%의 자료)를 예측하는 형식을 취한다. 대다수의 연구에서 일

관적인 상관이나 (예: 우울한 사람들은 움직임이 적고, 움직이는 변

산이 작다), 70–80% 수준의 행동 예측 (예: 30% 참가자의 우울에 

대한 분석 자료로 나머지 70%의 우울 패턴을 예측할 수 있다)을 보

고하지만, 타당성의 문제, 특히 이런 센서의 패턴이나 조합이 과연 

우울을 예측하는가에 대한 의문은 해결되지 못하고 있다(Barri-

gon, Courtet, Oquendo, & Baca-Garcia, 2019).

하지만 개인의 일상생활에서 실시간 자료의 연속적인 대량 수집
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이 용이하다는 점에서 진단(Zulueta et al., 2018), 모니터링

(Boukhechba et al., 2017; Mehrotra & Musolesi, 2017), 그리고 재발 

방지(Barnett et al., 2018; Palmius et al., 2017)에 대한 유용한 지표

로써의 가능성이 적극적으로 탐색되고 있다. 국내의 경우, 정신건

강에 대한 디지털 표현형 관련 연구는 극히 소수인데, 대표적으로 

고려대학교 병원 정신건강의학과 연구팀이 55명의 우울 혹은 양극

성 장애 집단을 대상으로, 스마트폰 앱과 웨어러블 디바이스를 통

해 활동량, 수면, 빛 노출, 심박수의 디지털 로그 데이터를 2년간 수

집하였다(Cho et al., 2019). 이 대규모 데이터에 대한 머신러닝을 통

해 우울을 예측하는 알고리즘을 개발하였고, 증상 예측의 정확도

는 평균 85% 이상이었다(Cho et al., 2019). 

정신 건강에 대한 측정에 있어 디지털 표현형은 현재 정신과학이 

직면한 어려움을 해결할 수 있는 방법으로써 그 가능성과 발전성

이 기대되고 있다. 먼저, 새로운 진단체계에 대한 요구로 미국 정신

건강센터(MINH)에서는 Research Domain Criteria (RDoC)라는 

새로운 분류체계를 개발하고 이에 대한 연구를 전폭적으로 지원하

고 있다(Insel et al., 2010). RDoC는 5개의 영역(Negative valence 

system, Positive valence system, Cognitive system, Systems for so-

cial processes, Arousal and regulatory systems)에 대해 유전자부

터 자기보고식 검사에 이르는 8개 수준의 분석 단위(units of analy-

sis)를 설정하고, 이를 위한 행동자료 수집을 강조한다(Cuthbert, 

2014). 디지털 표현형은 RDoC에서 추구하는 다양하고 복잡한 수

준의 행동자료 수집에 최적화된 방법으로 간주되며, 따라서 이 방

법에 대한 지속적인 탐색과 발전은 당분간 지속될 것으로 예상된

다. 둘째는 정신의학에서 대두되고 있는 정밀 의학(Precision Med-

icine)에 대한 필요성의 증대이다(Insel, 2017). 정밀의학이란, 각 개

인의 유전적 요소, 생활환경 및 습관, 질병력 등을 고려하여 개개인

에 최적화된 진단 및 치료를 제공하고, 나아가 예측, 예방까지 포함

하는 개념이다(Insel, 2014). 이는 기존에 주관적 보고에 의존하여 

부정확한 의사결정으로 인해 환자에게 해로운 판단을 내릴 수 있

음을 인정하고, 보다 객관적이고 다양한 자료에 의해 정확하고 종

합적인 의사결정을 함으로써 환자를 보다 효과적으로 치료해야 한

다는 움직임이다(Insel, 2014). 디지털 표현형은 환자들의 일상 자료

를 환자의 노력 없이 수집 및 분석하게 해주고, 이를 전문가와의 진

료 시 의사결정의 기준으로 사용할 수 있게 해주는 비용 효율적이

고 편리한 도구로(Dawson & Sapiro, 2019), 전통적인 심리학적 평

가에 보조적으로 사용되거나, 혹은 이를 대체할 도구로의 가능성

이 타진되고 있다(Torous, Onnela, & Keshaven, 2017). 

디지털 치료제 

디지털 치료제는 디지털 표현형보다 일찍이 다양한 증상과 임상군

을 대상으로 스마트폰 앱부터 가상현실, 챗봇까지 두루 개발되어 

왔으며, 평가와 진단 이후 처방 하에 적용되고 있다. 디지털 치료 영

역에서 가장 활성화된 치료기법은 전산화된 인지재활(de Joode, 

van Boxtel, Verhey, & van Heugten, 2012)과 인터넷 기반 인지행동

치료(i-Cognitive Behavioral Therapy; i-CBT)인데, 특히 i-CBT는 

우울(Firth, Torous, Nicholas, Carney, Pratap, et al., 2017)과 불안

(Firth, Torous, Nicholas, Carney, Rosenbaum, 2017)을 비롯해 양

극성 장애(Gliddon, Barnes, Murray, & Michalak, 2017), 조현병 

(Schlosser et al., 2018) 그리고 PTSD (Simon et al., 2019) 등에 효과

적으로 적용되어 왔다. 최근에는 보다 다양한 시도가 진행되고 있

는데 예로, ‘Simsensei’ (DeVault et al., 2014)는 가상 인물과의 챗봇 

형태의 정신 건강 관리 프로그램으로 머신러닝 기법을 통해 우울, 

불안, PTSD 증상을 탐지하여 필요한 개입을 제공한다. 또한, 성인 

조현병 집단을 대상으로 한 ‘Pear-004’ (Campellone, Smayda, & 

Maricich, 2019)는 인지행동치료와 사회기술훈련을 통한 증상 개

선과 재발율 감소에 효과가 검증된 디지털 치료제이다. 

특히, ‘reSET-O (Christensen et al., 2014)’와 ‘EndeavorRx (Akili, 

2020)’는 주목할만한데, ‘reSET-O’는 약물 중독 치료를 위한 인지행

동치료와 유관관리(Contingency Management)를 골자로 하는 앱 

기반 디지털 치료제로, 디지털 치료제로서는 최초로 미 Food and 

Drug Administration (FDA) 승인을 받았다(FDA news, 2018). 이는 

Pear Therapheutics사가 개발하고 효과성을 검증한 후, 다국적 제

약사 Sandoz사와의 협업을 통해 현재 상업화되었다(Lovett, 2018). 

‘EndeavorRx’는 ADHD 아동의 인지기능 향상을 위한 컴퓨터 기반

프로그램으로 샌프란시스코 대학(University of San Francisco)의 

Gazzaley박사가 개발한 비디오 게임을 Akili라는 회사 창업을 통

해 상업화를 성공적으로 달성한 후 미 FDA 승인(FDA news, 2020)

을 받은 프로그램이다. 이 두 프로그램의 성공은 디지털 치료제 분

야에서 큰 획을 긋는 성과로 추후 정신건강서비스의 방향 전환에 

기폭제가 될 것으로 평가되며, 실제적으로 국내를 포함해 다양한 

국가에서 연구팀과 및 산업체가 디지털 치료제의 개발에 본격적인 

투자와 지원을 시작하고 있다(Global Newswire, 2020).

국내의 경우, 그 숫자나 규모 측면에서 해외보다 크게 부족하지

만, 해외와 비슷하게 주로 치료 앱의 개발에 집중되고 있다. 구글이

나 iOS 스토어에서 심리치료와 관련된 수많은 앱을 찾아볼 수 있으

나, 이들은 유사치료 앱들로 이론적 틀이나 경험적 근거가 제한된 

경우가 대부분이다(Torous & Roberts, 2017). 연구 프로젝트의 일

환으로 개발된 몇몇 앱은 주목할 만한데, 이들은 주로, 이론에 근거
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하여 개발되었고 효과성 검증 후 앱 시장에 업로드된 상태다. 예를 

들어, 인지행동치료 앱 몇 개(‘마성의 토닥토닥’3), ‘스프링’4), ‘오늘 하

루’5), ‘HYM’6))와 자폐 스펙트럼 장애 아동 대상 사회성(‘룩앳미’7), 

‘Yface’8)) 혹은 인지기능 훈련 앱(‘Ycog’8), ‘YESS’9))과 성인 대상의 

주의력 및 집중력 평가 앱(‘코콘’10))이 근거에 기반하여 개발되어 효

과성이 검증된 바 있다. 그러나 연구과제를 통해 개발된 이런 앱들

은 관리 및 유지보수에 필요한 예산이나 관리자 지정의 어려움으

로 일반인의 프로그램의 사용이 제한된다.

최근 이러한 흐름에 맞춰 ICT 기반 건강 관리 연구 및 실질적인 

개발 사업 지원 역시 증대되고 있다. 구체적으로, 생명공학정책연

구센터가 발표한 ‘디지털 치료제 개발 동향’에 따르면 미국 내 디지

털 치료제 시장규모는 2017년 8억 9,000만 달러(1조 354억 원)에서 

연평균 30.7%씩 성장해 2023년에는 44억 2,000만 달러(5조 1,422

억 원)를 형성할 전망으로 보고된다(Biotech Policy Research Cen-

ter, 2019). 또한, 과학기술정보통신부와 한국과학기술기획평가원

(KISTEP, 2020)은 Post–COVID-19 시대의 건강관리 분야 유망 기

술로 AI기반 실시간 질병 진단, 실시간 생체정보 측정 및 분석, 예측

과 조기경보 등 디지털 기술 활용 가능성을 제시하였다. 특히, CO-

VID-19 이후 미국 FDA는 잠재적 접촉을 줄이기 위해 정신 질환에 

대한 디지털 치료제의 사용을 확장하고 사용을 촉진하는 새 정책

을 발표하여(Food and Drug Administration, 2020), Post–COV-

ID-19 시대에 디지털 기술을 이용한 심리학적 서비스 연구 및 사업 

시장은 지속적으로 확대될 것으로 기대된다. 

기술기반접근의 예: 자폐범주성장애

Post–COVID-19 시대의 심리학적 서비스는 새로운 국면을 맞이하

고 있으며, 효과적이고 근거에 기반한 비대면 심리학적 평가 및 치

료 개발을 위한 임상심리학의 중요성과 역할은 더욱 커질 것으로 

기대된다. 본 논문에서는 아동 청소년은 물론 성인을 포함한 정신

장애 관련 다양한 형태의 기술기반접근이 가장 활발하게 접목되고 

있는 자폐범주성장애(Autism Spectrum Disorder, ASD) (Grynsz-

pan, Weiss, Perez-Diaz, & Gal, 2014)를 예로 기술기반접근이 실제 

장애에 어떻게 적용되어 왔는지, 그리고 어떤 형태로 발전되어 가고 

있는지 살펴보고자 한다. 비록 본 고찰이 한 장애에 국한되나, 기술

기반접근의 발전 양상과 형태를 파악하는데 중요한 정보를 제공할 

것이다. 

자폐범주성장애는 신경발달장애 중 하나로, 사회적 상호작용 및 

의사소통 능력의 질적 손상, 그리고 제한된 관심 및 상동 행동이 주

요 특징이다(American Psychiatric Association, 2013). 가장 전통

적인 치료적 접근은 응용행동분석(Applied Behavior Analysis, 

ABA) 원리에 근거한 불연속 개별시행 훈련(Discrete trial training, 

DTT; Lovaas, 1987)을 핵심적인 방법으로 인지, 의사소통, 사회 기

술, 자조 행동 등 아동 발달 전반에 대해 면대면으로 구체적인 기술

을 작은 단위로 나누어 일일이 가르치는 방식이다(Rao, Beidel, & 

Murray, 2008). 이는 아동부터 성인까지 증상 개선 및 사회성 향상

에 효과적이나(Wong et al., 2015), 전문기관과 인력의 부족, 치료환

경의 시공간적 제약, 그리고 고비용 등의 한계로 접근성이 제한된다

(Whalen, Liden, Ingersoll, Dallaire, & Liden, 2006). 국내의 경우, 

실제로 치료 서비스 혜택을 받는 자폐 인구는 약 17%에 불과하며, 

전문가와 치료 기관이 제한된 지역에서의 접근성은 더욱 제한된다

(Kim & Ju, 2007). 

기술기반접근은 이러한 기존 치료의 한계를 보완하는 대안책으

로 최근 자폐증에 활발히 적용되고 있다(Grynszpan et al., 2014). 

이는 자폐증의 기술 습득에 가장 효과적으로 알려진 ABA의 치료 

기법이 기기를 이용한 훈련 프로그램에 효과적으로 구현될 수 있

음에 근거한다. 구체적으로, ABA에 근거한 개입 방법들은 반복되

고 예측 가능한 지시 사용, 적은 사회적 요구, 맞춤식 난이도, 구조

화된 절차, 복합적인 감각 자극의 사용이라는 요소를 포함하는데, 

기술기반접근은 이를 보다 효율적으로 구현하여 자폐 아동에게 효

과적이고 유용한 개입을 제공한다(Golan, LaCava, & Baron-Co-

hen, 2007; Smith & Sung, 2014). 더불어 자폐 아동이 전자기기에 대

한 선호와 흥미도가 매우 높다는 점(Bernard-Opitz, Sriram, & Na-

khoda-Sapuan, 2001; Xin & Leonard, 2015)도 기술기반접근의 사

용과 확산을 촉진시키고 있다.

3)  https://play.google.com/store/apps/details?id= com.mhrnd.tdc&hl=ko&gl=US.

4)  https://www.sogang.ac.kr/front/boardview.do?pkid=508124&currentPage= 2&searchField=ALL&siteGubun=1&menuGubun=1&bbsConfigFK=104&searchLowItem=
ALL&searchValue= .

5) https://play.google.com/store/apps/details?id=net.haruasd.app.harucombined&hl=ko&gl=US.

6) https://play.google.com/store/apps/details?id=goosl.hym.sleep&hl=ko.

7)  https://news.samsung.com/kr/%EC%86%8C%ED%86%B5-%EB%8A%A5%EB%A0%A5%EC%9D%84-%ED%9B%88%EB%A0%A8%EC%8B%9C%ED%82%A4%EB%
8A%94-%EC%95%A0%ED%94%8C%EB%A6%AC%EC%BC%80%EC%9D%B4%EC%85%98-%EB%A3%A9%EC%95%B3%EB%AF%B8.

8) https://play.google.com/store/apps/details?id= yonseipsychology.yface&hl=ko&gl=US.

9) https://play.google.com/store/apps/details?id= com.YessProject.Yess&hl=ko.

10) https://play.google.com/store/apps/details?id=kr.bcloud.cocon&hl=ko.

https://play.google.com/store/apps/details?id=com.mhrnd.tdc&hl=ko&gl=US
https://www.sogang.ac.kr/front/boardview.do?pkid=508124&currentPage=2&searchField=ALL&siteGubun=1&menuGubun=1&bbsConfigFK=104&searchLowItem=ALL&searchValue=
https://www.sogang.ac.kr/front/boardview.do?pkid=508124&currentPage=2&searchField=ALL&siteGubun=1&menuGubun=1&bbsConfigFK=104&searchLowItem=ALL&searchValue=
https://play.google.com/store/apps/details?id=net.haruasd.app.harucombined&hl=ko&gl=US
https://play.google.com/store/apps/details?id=goosl.hym.sleep&hl=ko
https://news.samsung.com/kr/%EC%86%8C%ED%86%B5-%EB%8A%A5%EB%A0%A5%EC%9D%84-%ED%9B%88%EB%A0%A8%EC%8B%9C%ED%82%A4%EB%8A%94-%EC%95%A0%ED%94%8C%EB%A6%AC%EC%BC%80%EC%9D%B4%EC%85%98-%EB%A3%A9%EC%95%B3%EB%AF%B8
https://news.samsung.com/kr/%EC%86%8C%ED%86%B5-%EB%8A%A5%EB%A0%A5%EC%9D%84-%ED%9B%88%EB%A0%A8%EC%8B%9C%ED%82%A4%EB%8A%94-%EC%95%A0%ED%94%8C%EB%A6%AC%EC%BC%80%EC%9D%B4%EC%85%98-%EB%A3%A9%EC%95%B3%EB%AF%B8
https://play.google.com/store/apps/details?id=yonseipsychology.yface&hl=ko&gl=US
https://play.google.com/store/apps/details?id=com.YessProject.Yess&hl=ko
https://play.google.com/store/apps/details?id=kr.bcloud.cocon&hl=ko
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자폐증을 대상으로 한 기술기반접근, 특히 기술기반개입의 치료 

효과성은 메타분석 연구들을 통해 그 근거가 확립되고 있다. 

Odom 등(2015)은 1990년부터 2013년까지 자폐 청소년을 대상으

로 가정, 학교, 지역사회 등 다양한 환경에서 기술 기반 개입을 시도

한 연구 30개를 고찰하고, 학업, 적응 행동, 사회성 및 의사소통, 직

업 등 다양한 목표 영역에 효과적임을 확인하였다. Barton, Puste-

jovsky, Maggin, 그리고 Reichow (2017)는 위 연구를 확장하여 

2015년까지의 자폐 아동 대상 기술 기반 개입 문헌 35개를 메타분

석하였는데, 집단 연구(12개)의 효과 크기는 d= 0.66 (95% CI=  

[0.41, 0.91], p< .001)였으며, 단일 사례 연구(23개)의 효과 크기는 

d=1.97 (95% CI= [0.73, 3.21], p= .010)였다.

본 논문에서는 가장 최신 기술인 디지털 표현형과 디지털 치료제

가 자폐증의 평가와 치료에 적용되고 있는 현황을 분석하여 디지

털 기반 정신 건강 개입의 현주소를 알아보고, 이후 전반적인 정신 

건강에의 적용을 위한 추후 방향성을 제공할 것이다.

본 문

자폐증 대상 디지털 표현형과 평가

자폐증은 주로 유전적 병인으로 인한 신경발달장애로 간주되나, 

그 증상들에 있어서는 높은 이질성(Heterogeneity)을 보이며, 이는 

평가와 치료의 어려움으로 이어진다(Doi, 2020). 최근에는 대규모 

Table 1. Assessment using digital phenotyping and digital measurements in ASD 

Author  
(Published 
Year)

Participants 
(n) Platform Sensor Method Result

Hswen et al. 
(2019)

User with 
ASD (152)

TD user (182)

Smartphone 
app  
(Twitter)

Text Conducted between-group  
comparative textual analysis of 
tweets about fear, anxiety, paranoia, 
and OCD theme.

Users with ASD posted higher frequency  
of tweets about fear, anxiety, paranoia and 
4 OCD-related keywords (fixate, count, 
excessive, concern) than TD users.

Grossard  
et al.  
(2020)

Children with 
ASD (36)

TD children 
(157)

Computer  
vision  
technology

Facial landmarks 
(ex, mouse and 
eye corner, 
nose tip, etc.)

Generated facial expression (FE)  
classifier using facial emotion (joy, 
sadness, anger, neutral) image  
dataset. Established model using 
childrens’ FE classification data.

Children with ASD had more difficulty 
producing FEs than TD children.  
Classifiers needed more facial landmarks 
to achieve FE classification in children 
with ASD than in TD children.

Dawson et al. 
(2018)

Toddler with 
ASD (22)

TD toddler 
(96)

Computer  
vision  
technology

Facial landmarks 
(ex, middle 
point of nose, 
etc)

Assessed midline head postural  
control using computer vision  
analysis, as reflected in the rate of 
spontaneous head movements 
while watching video clips (active 
attention). 

Toddlers with ASD exhibited higher rate of 
head movement as compared to TD  
toddlers, suggesting difficulties in  
maintaining midline position of the head 
while engaging attentional systems.

Ardalan et al. 
(2019)

Adolescents 
with ASD 
(39)

TD adoles-
cents  (23)

Kinect and 
Nintendo  
Wii sensors

 joint dots 
(whole-body)

Collected kinematic (whole-body 
movement) and postural sway data 
during multiple sessions of  
videogame play. 

Adolescents with ASD exhibited more  
variability and entropy in their  
movements. Machine learning analysis of 
the youths’ motor patterns distinguished 
between the ASD and TD groups with 
high accuracy (up to 89%).

Anzulewicz 
et al. (2016)

Children with 
ASD (37)

TD children 
(45)

Touchscreen 
Tablet PC

Inertial  
movement 
sensors, 
Touchscreen 
data

Recorded the spontaneous and  
goal-oriented movement  
kinematics and gesture forces  
during the game play through  
tablet PC. 

Machine learning analysis of the children’s 
motor patterns identified autism with up 
to 93% accuracy. Analysis revealed these 
patterns consisted of greater forces at  
contact and with a different distribution 
of forces within a gesture, and gesture  
kinematics were faster and larger, with 
more distal use of space.

Vargas-
Cuentas  
et al. (2017)

Children with 
ASD (8)

TD children 
(23)

Tablet PC Eye movement 
using camera

Measured gaze preference of children 
for social scene compared to  
abstract scenes while watching  
video. Developed an eye-tracking 
algorithm that calculates the child’s 
gaze preference for the social and 
abstract scenes.

Algorithm correctly differentiates visual 
preference for either social or abstract 
scenes of two groups and maintains high 
accuracy compared to the manual  
classification. (the error of the algorithm 
was 1.52%).

Note. ASD = Autism Spectrum Disorder; TD = Typically Developing.
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데이터 수집에 기반하여 자폐증을 보다 동질적인 집단으로의 군집

화하는 것이 평가와 치료는 물론, 병인 연구에도 유용한 접근이라

는 움직임이 대두되면서(Asif et al., 2020), 자폐증을 대상으로 디지

털 표현형을 적용하려는 시도가 활발해지고 있다(Washington et 

al., 2019). 자폐증에 대한 디지털 표현형의 적용은 아직 시작 단계

로, 현재까지는 디지털 측정치(Digital Measurements)를 사용하여 

목표 기술을 정량화하고, 그 평가를 시도한 연구들이 대부분이다. 

Table 1은 디지털 측정치를 포함한, 디지털 표현형에 기반한 자폐증 

대상 평가 현황이다. 

위와 같이 자폐증의 평가를 목표로 한 디지털 표현형 관련 연구

는 현재까지 주로 운동학적 패턴(motor pattern), 얼굴 표정, 눈 움직

임 측정을 대상으로 적용되고 있다. 이 연구들은 디바이스로 실시

간 수집한 자료를 통해, 자폐 아동과 정상발달 아동 간 행동 패턴 

혹은 증상의 차이를 유의하게 예측하고 변별하는지를 목적으로 하

였다. 이 중 머신러닝 기법을 사용한 연구들(Ardalan Assadi, Surgent, 

& Travers, 2019; Anzulewicz, Sobota, & Delafield-Butt, 2016)은 증

상에 대해 평균 80% 이상의 높은 정확도로 자폐 아동과 정상 발달 

아동을 변별하였다. 집단 비교를 목적으로 한 연구들은 불안 및 공

포에 대한 사고(Hswen, Gopaluni, Brownstein, & Hawkins, 2019), 

얼굴 표정(Grossard et al., 2020), 눈 움직임(Vargas-Cuentas et al., 

2017) 관련 디지털 측정치에 대한 집단 간 유의미한 차이를 보고하

였다. 이는 자폐 아동을 대상으로 디지털 표현형에 기반한 평가가 

자폐 집단을 변별하거나 증상을 평가하는 데에 효과적임을 의미한

다. 또한, 아동이 영상을 시청하거나 게임을 하는 도중 데이터를 수

집하여(Anzulewicz et al., 2016; Ardalan et al., 2019; Dawson et al., 

2018; Vargas-Cuentas et al., 2017), 아동의 의식적이고 추가적인 노

력 없이 평가가 가능하다는 점에서 높은 효율성을 가진다.

자폐증 대상 디지털 치료제와 개입

디지털 치료제로 일컬을 수 있는 기술기반 개입은 이미 자폐증을 

대상으로 다양한 목표영역에 적용 중으로, 해당 파트에서는 현재까

지 실시된 연구들을 고찰하였다. EBSCO, PsycINFO, MEDLINE, 

Google Scholar, DBpia에서 1990년부터 2019년까지 국내외에서 자

폐 아동을 대상으로 실시된 기술기반개입 문헌 검색을 실시하였다. 

기존 문헌과 고찰 목적을 근거로 검색어11)를 결정하여, 검색을 통해 

3,613개의 논문을 찾았고, 1차적으로 논문의 제목 및 초록을 통하

여, 2차적으로는 선정 기준에 근거하여 고찰에 포함될 논문을 선정 

혹은 배제하였다. 선정 기준은 다음과 같다. (1) 1990년부터 2018년

까지 출판된 국내외 논문, (2) 연구 대상 전체 혹은 일부가 DSM상

에서 자폐 스펙트럼 장애 진단을 받았거나, 주요 진단기준을 충족, 

(3) 집단 설계 혹은 최소 3명 이상의 참가자로 구성된 단일대상연구

(Ray et al., 2010), (4) 기술기반 훈련을 실시한 경우. 포함된 기술 유

형은 자폐 아동 대상 선행 고찰 문헌들에서 공통적으로 가장 빈번

하게 확인된 기술 유형인 컴퓨터 소프트웨어, 웹기반, DVD, 모바일 

앱, 가상현실(Virtual Reality, VR)의 5가지 형태(Barton et al., 2017; 

Grynszpan et al., 2014; Odom et al., 2015)를 포함한다. 배제 기준

은 다음과 같다. (1) 다른 치료에 보조적인 훈련으로 이용되거나 지

시(Instruction) 목적으로 사용, (2) Speech Generating Device (SGD)

이거나 Augmentative Alternative Communication (AAC) 목적으

로 사용한 경우. 선정 조건을 만족하는 자폐 아동 대상 기술 기반 

개입 연구는 총 102개로, 이 중 사회성을 목표로 한 연구가 47개(국

외 44개, 국내 3개), 학업 기술을 목표로 한 연구가 28개(국외 27개, 

국내 1개), 자조기술과 직업기술이 각각 17개(국외 16개, 국내 1개), 

10개(국외 9개, 국내 1개)였다(Table 2).

분석 결과, 확인된 연구를 목표 영역에 따라 기술 유형별로 요약

11)  검색에 사용된 단어나 단어의 조합은 다음과 같다: ‘Autism OR ‘ASD’ OR ‘Autism Spectrum Disorder’), AND (‘technology’ OR ‘computer’ OR ‘internet’ OR ‘DVD’ OR ‘appli-
cation’ OR ‘app’ OR ‘VR’ OR ‘ICT’), AND (‘intervention’ OR ‘program’ OR ‘training’

12)  포함된 전체 문헌 목록은 필요 시 저자에게 요청 바람.

Table 2. Technology used by categories of target skills12)

Target skills Computer/Software Online program DVD Mobile App Virtual Reality (VR) Total

Social Interaction 47
   Social skills   5 3 3 11
   Communication skills   4 1   5
   Face Recognition skills   6 1   7
   Emotion Recognition skills 18 1 3 2 24
Academic skills 20 1 7 28
Daily living skills 10 2 5 17
Vocational skills   3 1 2 4 10
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하면 다음과 같다. 

사회성

사회성 영역에서 효과성이 가장 많이 검증된 영역은 정서 인식 영

역으로, 얼굴 표정 사진, 만화, 동영상 등의 사회적 상황에서 정서를 

인식하는 훈련으로 구성된다. 컴퓨터와 웹 프로그램을 이용한 총 

19개 중 18개에서 정서 인식 능력 향상에 효과가 나타났으며, Emo-

tion Trainer (Silver & Oakes, 2001), Mind Reading (Baron-Cohen 

et al., 2004), Junior Detective Training Program (Beaumont & So-

fronoff, 2008), JeStimule (Serret et al., 2014), Emotiplay (Friden-

son-Hauo et al., 2017)는 효과가 반복적으로 검증된 프로그램들이

다. DVD 형식인 The transporter (Golan et al., 2010)를 이용한 3개 

연구는 모두 정서 인식 능력 증진에 효과를 보고하였으며 최대 3개

월의 유지 효과가 있었다. VR 기반 2개 연구도 각각 효과를 보고하

여 최신 기술 활용에 대한 기대를 높였다.

다음으로 기술이 활발히 적용된 영역은 구체적인 사회 기술(인

사하기, 물건 공유하기, 놀이 참여, 칭찬과 같은 사회적 코멘트 등)

을 가르치는 훈련이다. 컴퓨터 프로그램 기반 훈련(5개 중 4개)과 

앱 기반 훈련(3개 중 2개)에서 훈련 후 사회적 상호작용의 양적, 질

적 향상이 나타났다(Jo, 2008; Beaumont & Sofronoff, 2008; Ber-

nard-Opitz et al., 2001; Escobedo et al., 2012; Grynszpan et al., 

2007; Simpson, Langone, & Ayres, 2004). 4개는 가상현실의 교실, 

놀이터, 식당 등 다양한 사회적 상황에서 적절한 행동을 훈련하는 

형태로 적용되었는데, 모두 훈련 후 사회 기술의 향상이 나타났으

며, 정서 인식(Didehbani, Allen, Kandalaft, Krawczyk, & Chap-

man, 2016; Ip et al., 2018; Kandalaft et al., 2013), 직업 기능(Kan-

dalaft et al., 2013), 집행기능(Didehbani et al., 2016)의 추가적 향상

도 보고되었다. 이는 다른 영역으로의 일반화에 있어서 VR 기반 훈

련이 특히 효과적일 수 있음을 시사한다.

의사소통 기술 훈련은 총 5개 연구가 확인되었는데, 4개가 컴퓨

터 프로그램을 통해 기능적 의사소통 및 수용 언어를 훈련하고 반

향어 감소 및 맥락에 적절한 발화 증가(Hetzroni & Tannous, 2004), 

수용 언어 향상(Coleman-Martin et al., 2005; Whalen et al., 2006; 

Whalen et al., 2010)에의 효과를 검증하였다. 1개의 연구는 모바일 

앱으로 그림교환의사소통체계(PECS)를 구현하여 요구하기 및 수

용 언어 향상에 대한 효과를 확인하였다(Ganz et al., 2013).

얼굴 인식 훈련은 자폐증 얼굴 인식 결함을 설명하는 대표적인 

이론인 중앙응집약화(Weak Central Coherence) 이론(Frith, 

1989)13)에 근거해, 시선 따라가기, 얼굴 재인 및 회상 등과 같이 눈을 

중심으로 하여 얼굴을 전체적으로 처리하도록 유도하는 훈련으로 

구성된다. 총 7개의 연구 중 6개가 컴퓨터 프로그램이며, 이 중 3개

가 Hopkins 등(2007)의 FaceSay를 실시하여 얼굴 인식 능력에의 

효과를 반복 검증 및 사회적 상호작용의 추가적인 향상을 보고하

였다. 다른 3개 연구도 직접 개발한 얼굴 인식 훈련을 실시하고 눈맞

춤 및 얼굴 인식 과제에서의 수행 향상을 보고하였다(Oh & Chung, 

2017; Faja et al., 2007; Tanaka et al., 2010). 1개의 연구는 국내에서 

앱으로 실시된 얼굴 인식 및 사회 기술 훈련 룩앳미(LookAtMe)로, 

눈맞춤 및 사회성 향상을 확인했으나, 얼굴 인식 능력에는 제한된 

효과를 보고하였다(Chung, Oh, & Seo, 2018).

학업 기술

학업 기술과 관련된 연구들은 읽기, 쓰기와 같은 기초적인 학습 능

력을 훈련하거나, 수학, 과학, 지도 읽기 등 구체적 내용을 학습시키

는 목적으로 기술을 이용하였으며, 주로 컴퓨터 프로그램 혹은 모

바일 앱을 통해 실시되었다. 컴퓨터 프로그램 및 웹을 이용한 21개 

연구 중 18개의 연구가 학업 기술 및 학습 내용 향상에 효과를 보고

하였다. 대표적으로 수용 언어, 사회적 이해, 학습 기술, 주의 및 기

억 향상을 종합적 목표로 하는 TeachTown (Whalen et al., 2006; 

Whalen et al., 2010), 기초 읽기, 단어 쓰기, 간단한 문장 완성 훈련 

ALPHA (Heimann et al., 1995; Nelson & Prinz, 1991; Tjus et al., 

2001), 문장 구조 만들기 훈련 Deltamessages (Basil & Reyes, 2003; 

Nelson & Heimann, 1995), 그리고 알파벳 및 수 개념 습득을 목표

로 하는 Language Wizard/Player (Bosseler & Massaro, 2003; Mas-

saro & Bosseler, 2006)는 반복적으로 그 효과가 검증된 프로그램

이다.

iPad를 포함한 모바일 기기를 이용한 연구 7개 중 6개가 학업 기

술 및 학습 내용 향상에 효과를 보고하였다. 컴퓨터 기반 훈련의 경

우 일반화 및 유지를 확인한 연구가 20개 중 3개로 드문 반면, 앱 기

반 훈련의 경우 6개 연구 모두에서 일반화와 최대 3주까지의 유지

를 보고하였다(Burton et al., 2013; Mechling et al., 2002; Smith et 

al., 2013; Stromer et al., 1996; Travers et al., 2011; Yakubova et al., 

2016). 구체적 개입법과 관련하여, 효과적인 훈련 프로그램들은 차

별강화(Differential Reinforcement), 촉구(Prompting), 집중 시행

(Massed trials), 연쇄(Chaining), 모델링(Modeling)과 같은 응용행

동분석의 기본 원리가 보다 적극적으로 이용되고 있는 것으로 나

타났다.

13)  중앙응집이란 외부 자극을 지각할 때, 전체적인 맥락을 활용하여 정보를 처리하고 세부적인 정보는 상대적으로 무시하는 정보 처리를 의미한다. 자폐증의 얼굴 인식에 적용할 경
우, 약화된 중앙 응집이란 얼굴 인식 과정에서 얼굴을 하나의 표상으로 통합적으로 처리하기보다 세부적인 특징만을 처리하는 것을 의미한다(Happe & Booth, 2008).
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자조 기술

사회성이나 학업기술보다는 덜 활발하나, 빨래, 테이블 정리, 설거

지, 신발끈 묶기, 음식 준비하기와 같은 자조 기술 훈련에도 기술이 

이용된다. 대부분의 자조 기술 훈련에 효과적으로 이용되는 개입

은 비디오 촉구(Video Prompting, VP) 및 비디오 모델링(Video 

Modeling, VM)인데(Gardner & Wolfe, 2013), 본 고찰에서는 10개

가 컴퓨터, 2개가 DVD, 5개가 모바일 앱을 이용하여 이를 실시한 

것으로 나타났다. 컴퓨터를 이용한 10개의 연구와 DVD를 이용한 

2개의 연구는 모두 다양한 자조 기술 습득에 효과가 검증되었으며, 

모바일 앱을 이용한 5개 중에서는 4개가 그 효과를 보고하였다. 효

과의 일반화 및 유지는 기술 유형에 상관없이 높은 비율로 보고되

었다(컴퓨터 10개 중 6개, DVD 2개 중 2개, 앱 5개 중 3개).

직업 기술

기술이 직업 기술에 적용된 경우는 위 영역 중 가장 소수로 확인되

었다. 가상현실을 이용한 4개 연구는 모두 직업 인터뷰 기술 훈련을 

진행하였고, 인터뷰 내용 및 전달력 향상(Kandalaft et al., 2013; 

Strickland et al., 2013), 자신감 증가(Smith et al., 2014), 직업 제안 

빈도 증가(Smith et al., 2015)에 그 효과가 검증되었다. 나머지 컴퓨

터, DVD, 앱을 이용한 연구는 레시피 완성(Mechling et al., 2013), 

재고 정리 및 물품 주문(Kellems & Morningstar, 2012), 도서 분류

(Song & Han, 2014), 가게 홍보(Allen et al., 2010), 사무 기술(Mech-

ling & Ayres, 2012; Van Laarhoven et al., 2012) 등 보다 구체적인 직

업 기술 훈련을 실시하였으며 모두 정확한 단계적 수행에 대한 효

과가 검증되었다.

요약

자폐범주성장애의 디지털 표현형에 대한 현재까지의 연구들은 아

직 단일한 관찰 항목에 대한 소수의 센서를 통해 목표 행동을 예측

하거나 정상 발달 집단과의 차이를 살펴보는 데에 국한되어 있으며, 

다양한 센서의 조합을 통해 전반적인 증상을 평가하거나 통합적으

로 진단하는 데에는 미치지 못하였다. 그러나 자폐증에 대해 디지

털 표현형을 적용하려는 시도는 추후에도 활발할 것으로 보인다. 

예를 들면, Strobl과 동료들(2019)은 추후 자폐증의 눈 회피에 대한 

모니터링을 위한 파일럿 연구로, 스마트폰 기반 눈 운동 추적 알고

리즘인 ‘iTracker’를 이용하여 눈과 입을 각각 향한 응시 간 구별 정

확도를 평가하였다. 정상 발달 군을 대상으로 타당성을 확인하여, 

스마트폰 기반 Quantitative Gaze-monitoring 도구의 추후 적용 

가능성을 확인하기도 하였다. 또한, Dawson과 Sapiro (2019)는 자

폐 아동 얼굴 표정 평가를 위한 근육 움직임의 지속 시간(duration), 

지연 시간(latency), 빈도(frequency) 등을 디지털 측정치를 통해 자

동적으로 수집할 수 있음을 강조하며, 자폐 아동을 대상으로 한 평

가에 대한 디지털 표현형의 적용 가능성을 언급하였다. 자폐증의 

경우, 주요 증상인 사회적 상호작용 및 의사소통의 손상 평가와 관

련된 눈맞춤, 목소리 크기와 억양, 얼굴 인식 및 표정 인식은 매우 

핵심적이며 임상적으로 유의미한 평가요소인데, 디지털 측정치 및 

표현형을 통해 더욱 효과적인 측정이 가능할 것으로 기대된다. 

자폐증을 대상으로 한 디지털 치료제의 적용이 가장 활발한 영

역은 정서인식, 사회기술, 의사소통, 얼굴인식을 포함하는 사회적 

상호작용 영역이며, 그 뒤로 학업기술, 자조기술, 직업기술 순이다. 

현재까지의 연구들은 개입하고자 하는 단일한 목표 행동(예, 대화 

개시 학습하기, 세탁하는 법 배우기 등)을 설정하고 이에 대한 집중

적인 훈련을 시도하였다. 그러나 개입 내용과 관련하여 디지털 치

료제는 추후 보완 개발될 여지가 많은데 예를 들면, 한 플랫폼에 사

회성, 학업기술, 자조기술 모듈을 포함하는 통합적인 훈련 프로그

램 개발을 통해 더욱 효과적인 개입을 제공할 수 있을 것으로 기대

된다. 또한, 기술 유형을 살펴보면 영역마다 편차는 있지만 컴퓨터

와 앱 기반 개입 프로그램의 효과성이 다수 축적되었다. 특히, 가상

현실(VR)을 이용한 개입은 아직 적으나, 이를 이용한 디지털 치료

제의 확대 가능성을 확인하였다. 자폐증을 대상으로 한 VR 기반 

디지털 치료제를 살펴본 결과, 사회 기술과 직업 기술과 같은 구체

적인 기술 습득과 훈련에 적극 활용 중이며, 높은 현장감을 통해 일

상 또는 다른 영역으로의 일반화에 효과적으로 나타났다(Dideh-

bani et al., 2016; Ip et al., 2018). 추후 자폐증을 포함한 다양한 임상

군의 기술 훈련(예, 조현병 대상 사회기술 훈련)을 목표로 VR 혹은 

Augmented Reality (AR)을 활용한 디지털 치료제의 활발한 적용

이 기대된다.

자폐증을 대상으로 한 디지털 표현형과 디지털 치료제에 대한 고

찰은 이 접근이 상당히 활발하게 진행되고 있으며 효과성이 증명되

어 Post–COVID-19 시대 자폐범주성장애의 심리학적 서비스에 대

한 주요 서비스 제공 방법이 될 수 있음을 보여준다. 국내의 경우, 자

폐증 전문치료기관이나 특수학교는 매우 소수인데, 그나마도 CO-

VID-19 사회적 거리두기의 결과로 치료 서비스 이용이 상당히 제

한되었다(Jung, 2020). 결과적으로 이들의 치료와 교육은 거의 단

절되었고, 보호와 책임은 모두 부모와 가정의 몫으로 남겨졌다. 비

록 전문적인 가이드라인이 제시되기는 하였으나(Lim, 2020), 이는 

해결책이 되지 못하고 있으며 장애인부모연대를 포함한 관련 단체

에서는 치료나 보호의 단절에 대한 추가적인 국가의 도움을 요청하

였다(Moon, 2020). 이 현실적인 상황들은 대안적인 서비스 제공 방

식에 대한 요구를 절실하게 보여준다.



Digital Phenotyping and Digital Therapeutics 

317https://doi.org/10.15842/kjcp.2020.39.4.006

자폐증에 대한 기술 기반 개입은 여러 메타분석 연구에서 효과

가 반복적으로 보고된 치료 유형 중 하나로(Barton et al., 2017; 

Wong et al., 2015), 무엇보다 치료 유용성이 높다. 본문에서도 자폐 

아동에 대한 디지털 치료제의 적용은 사회성, 학업 기술, 직업 기술, 

자조 기술을 포함한 다양한 영역에서 효과를 보고하였다. 또한, 디

지털 기술은 자폐증의 전통적인 치료의 원리인 학습 단계를 쪼개

고 절차를 구조화하는 학습법과 반복 훈련을 구현하기 용이하며, 

상대적으로 낮은 사회적 요구로 기존의 효과적인 원리만을 구현할 

수 있다는 장점이 있다. 디지털 치료제는 대면치료를 대신할 수는 

없지만, 적어도 디지털 기기 사용이 용이한 하위 집단(예, 고기능 자

폐증)이나 특정 영역(예, 인지재활, 사회성 훈련 등)에 대한 효과적

인 치료방법이 될 수 있을 것이다. 또한 이 새로운 형태의 서비스 전

달 방식은 체계적인 서비스가 닿지 않는 지역의 인구에게도 치료에 

대한 접근성을 높일 수 있을 것이다.

그러나, 자폐증을 대상으로 한 디지털 표현형과 치료제의 실질적

인 사용은 아직 제한적이다. 특히, 디지털 표현형은 다른 정신 장애

와 마찬가지로 자폐증에도 시작 단계라 극복해야 할 점이 많은데, 

가장 먼저 자폐증의 다양한 증상을 일관되고 신뢰롭게 예측하는 

센서나 디지털 측정치를 아직 특정하지는 못했다. 자폐증 증상은 

스펙트럼이 넓으며 이질성이 높아 타당한 디지털 측정치를 정의하

는 것이 추후 중요한 과제이다. 추가적으로, 자폐증은 시각, 청각, 촉

각 등 감각에 대한 과잉민감성을 보이며(Crane, Goddard, & Pring, 

2009), 다양한 문제행동을 보이기에(Weiss, Cappadocia, MacMul-

lin, Viecili, & Lunsky, 2012), 안전하고 지속적인 자료 수집이 가용

한 디바이스에 대한 고민도 필요하다. 디지털 치료제의 경우, 먼저 

치료 영역의 확대가 절대적으로 필요하며, 치료 효과의 유지 및 일

반화에 대한 대책이 필요하다. 유지와 일반화 관련 효과를 보고하

는 몇몇 연구들도 있었으나, 일관적으로 한계를 보고한다(Bölte et 

al., 2002; Golan & Baron-Cohen, 2006; Thomeer et al., 2015). 이 연

구자들은 디지털 치료제의 지속적이고 자발적인 사용을 가장 큰 

문제로 지적하는데, 전문가의 주도하에 진행되는 대면 회기와는 달

리 디지털 치료제는 사용자인 자폐성 장애로 진단받은 대상자가 

자발적으로 기기에 접속해야 개입/치료가 진행된다. 이에 대한 대

처방법으로 프로그램 자체에 내재된 보상과 유인물의 중요성이 매

우 강조되고 있다(Deterding, Dixon, Khaled, & Nacke, 2011). 마지

막으로, 자폐범주성장애가 보이는 증상이나 인지능력 측면의 넓은 

스펙트럼 역시 디지털 치료제 개발 시 고려되어야 하는 사항인데, 

각 범주에 합당한 치료 내용이 제공될 때 효과적일 가능성이 높다. 

따라서 증상 및 인지능력 수준에 따른 개입 내용의 개발이 필수적

이다. 

논 의

심리학적 평가 및 치료의 추후 방향성

Post–COVID-19 시대의 심리학적 평가와 치료에서 디지털 표현형 

및 디지털 치료제에 기반한 비대면 심리학적 서비스는 가능성 높

은 대안으로 간주된다. 디지털 치료제는 자폐증, 우울/불안, 조현병, 

외상후 스트레스 장애와 같은 다양한 임상군을 대상으로 이미 활

발히 개발되어 왔으며, 해외의 경우 FDA의 공식적인 승인 이후 그 

시장은 더욱 커지고 있다. 디지털 표현형은 최근 몇 년간 정신 건강 

평가의 한 방법으로 관심이 높아지고 있는데(Spinazze, Rykov, 

Bottle, & Car, 2019), 발달 속도를 고려하면 조만간 자기보고 데이

터, 의료기록, 생물학적 측정치들과의 통합적인 평가를 통해 보다 

정확하고 효과적인 정신건강 추적, 예측, 진단에 대한 많은 시도가 

있을 것으로 예측된다. 그러나, 대표로 자폐증의 예를 들어 살펴보

았듯이 아직 연구가 축적되어가는 단계이며 임상 현장이나 일상 생

활에서 비대면 심리학적 서비스를 제공 및 이용하기 위한 기반이 

마련되어 있지 않아, 추후 활발한 연구가 요구된다. 

안타깝게도 현재까지의 연구는 임상심리학자를 포함한 정신건

강전문가가 주도하기 보다는, 컴퓨터 공학자나 빅데이터 전문가, 혹

은 커뮤니케이션이나 경영학 전문가들에 의해 주도되고 있다. 이 

전문가들의 학문적 배경이나 방법들이 디지털 표현형의 기술적이

고 디자인적, 상업적 측면에서 일조하는 것은 사실이지만, 내용적

인 측면에서는 아쉬운 점이 없지 않다. 실제 임상현장에서 환자들

에게 효과적으로 사용하기 위해선 정신건강 전문가가 개발 시점부

터 이론적 또는 개념적으로 내용적인 측면에 대해 적극적으로 관

여할 필요가 있다. 따라서 이 연구는 다학제적 연구팀의 구성이 필

수적이다. 그리고 이 팀에서, 임상심리학자는 각 임상군의 평가와 

개입에 대한 증상 파악, 전통적인 측정과 디지털 표현형 간 통합적

인 평가, 나아가 수집한 디지털 표현형에서 심리학적 통찰을 제공

하고 환자의 예후를 예측하는 데 핵심적이고 중요한 역할을 할 수 

있다. 디지털 표현형 관련 다학제간 연구의 활성화를 위해서는, 국

가 기관과 민간 기관에서 연구 지원 및 관련 사업에의 지원이 필수

적이다. 2020년 보건복지부 연구개발(R&D) 보도자료에 따르면, 보

건복지부는 빅데이터와 머신러닝에 기반한 4차 산업혁명 기술 개

발과 정신 건강 문제 해결을 위한 R&D 개발을 중점적인 추진방향

으로 설정하였다(Ministry of Health and Welfare, 2019). 임상심리

학의 보다 적극적인 참여 및 기술 기반 정신 건강 평가와 개입에 관

한 연구 지원이 지속적으로 필요한 시기이다.

또한, 연구 측면에서 디지털 표현형 관련 연구의 질을 높이기 위

해 고려해야 할 이슈들이 있다. 첫째로, 아직 디지털 디바이스를 통
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한 신뢰롭고 타당한 데이터 수집에는 현실적인 어려움이 있다. 스마

트폰에 기본적으로 장착된 GPS, 카메라, 음성인식, 앱과 같은 센서

에서 얻을 수 있는 정보 외에, 눈 운동, 얼굴 표정, 운동학적 데이터 

등, 보다 미분화되고 특정적인 센서를 탐지할 기술은 보편화되지 

않아 해당 주제의 연구는 추후 기술의 발전과 병행되어야 할 것으

로 보인다. 또한, 대부분 연구가 실험실 환경의 작은 샘플 사이즈에 

의존하고 있는 점(Dawson & Sapiro, 2019) 역시 신뢰로운 데이터 

수집에 제한으로, 일상 생활 혹은 자연스러운 환경에서의 대규모 

데이터 수집을 가능하도록 하는 것이 추후 해결해야 할 도전이 되

겠다.

둘째로, 개개인의 디바이스에서 수동적으로 수집된 데이터가 어

떻게 증상 혹은 치료 효과성과 같은 임상적으로 유의미한 지표로 

해석될 수 있을지 그 타당성과 관련된 의문도 해결되어야 한다

(Hswen, Naslund, Brownstein, & Hawkins, 2018). 현재까지의 연

구는 디지털 측정치 혹은 표현형에 대해 임상군과 정상발달군 간 

집단 비교를 하거나, 상관과 회귀를 통해 측정치가 증상을 예측하

는지에 초점을 두었다. 추후에는 디지털 표현형을 구성하는 측정치

들이 어떤 증상 혹은 상태를 의미할 수 있는지, 어떤 측정치들의 패

턴과 조합이 어떠한 증상을 신뢰롭고 타당하게 예측하는지에 대한 

연구가 지속되어야 한다. 

마지막으로, 수집한 데이터의 해석과 처리 측면에서도 신중한 접

근이 요구된다. 먼저 디지털 기기에서 수동적으로 수집된 정보의 

정확성의 이슈가 있는데, 예를 들면, 소셜 네트워크 서비스(SNS)앱

의 기록물을 수집 및 분석할 경우, 사용자들의 인상 관리(Impres-

sion Management)로 인해 부정확한 정보를 수집하게 될 가능성도 

배제할 수 없다(Fisher & Appelbaum, 2017). 또한, 개개인의 디바이

스에서 자동적으로 수집되는 정보들에 기반하므로, 개인정보 보

호 및 비밀유지(Confidentiality)의 이슈도 함께 고려되어야 할 것이

다(Torous et al., 2017). 다양한 센서들에 의해 측정되는 여러 종류

의 데이터 어디까지를 개인정보로 규정할 것인지부터, 향후 수집된 

데이터를 어느 선까지 활용할 수 있을지까지 개인정보 처리 및 보안

에 대한 전면 논의가 필요하다. 이와 관련하여 새로운 디지털 기술

의 정신건강 적용에 대한 명확하고 합리적인 법적 규제 역시 마련

되어야 하겠다(Y. S. Choi, 2015). 

디지털 치료제의 경우에도, 더욱 효과적인 치료제의 개발을 위

한 몇몇 고려점을 제안할 수 있다. 먼저, 자폐증을 예로 분석하였듯

이 현재 컴퓨터나 모바일 앱 기반 개입은 관련 연구와 그 효과성에 

대한 근거가 다수 축적되어 있다. 더욱 최근에는 챗봇, 로봇이나 가

상현실(VR), 증강현실(AR) 등 보다 고도화된 기술을 이용한 개입

이 적용되고 있는데, 아직 그 수가 적은 데다가 무선통제실험(Ran-

domized Controlled Trial) 등 엄격한 방법을 사용한 경우는 더욱 

소수이다(Mesa-Gresa Gil-Gómez, Lozano-Quilis, & Gil-Gómez, 

2018). 챗봇, 로봇, 그리고 VR은 최근 일상에서의 접근성이 더욱 높

아지고 있을 뿐 아니라(Martín-Gutiérrez, Mora, Añorbe-Díaz, & 

González-Marrero, 2017), 개입 효과의 일반화와 유지에 효과적이

라는 근거들이 보고되어(Didehbani et al., 2016; Ip et al., 2018) 근 

미래에 활발한 연구를 통해 효과적인 디지털 치료제로 자리매김할 

것으로 기대된다. 

다음으로, 보다 효과성 높은 디지털 치료제의 적용을 위해 다양

한 증상에 대한 고려가 필요하다. 현재까지의 디지털 치료제는 단

일한 증상 혹은 기술을 목표로 개입을 고안하여 디지털 디바이스

로 구현하였다(예, 우울 증상 완화를 위한 앱 기반 CBT 등). 그러나 

같은 우울을 경험하는 집단이라도, 각각 우울감, 수면 문제, 통증과 

같은 신체화 등, 더 중점적으로 겪는 증상은 다양할 수 있어(Salk, 

Hyde, & Abramson, 2017), 이를 통합적으로 다룰 수 있는 모듈 기

반 치료가 요구된다. 예를 들면, Mohr과 동료들(2010)은 우울 집단

에 총 6개 모듈로 구성된 인터넷 기반 다중모듈(Multimodal) 개입 

프로그램을 적용하여 기존 기술기반치료보다 낮은 탈락률을 보고

하였다. 

마지막으로, 다양한 연령 및 특성을 가진 집단에 맞춤화된 디지

털 치료제 개발이 필요하다. 진단을 통해 같은 임상군으로 묶인다

고 가정하여도, 단일한 개입 프로그램은 ‘One for All’이 될 수 없다. 

한 임상군 내에서도 연령과 특성이 다양하며, 이로 인한 치료 반응

(Treatment Response)과 치료 유용성(Feasibility)이 달라지므로

(Kornstein et al., 2000), 대상자에 맞춤화된 프로그램이 개발되어

야 한다. 예를 들면, 우울한 청년층과 노인 간(Trouillet & Gana, 

2008), 우울한 주부와 직장인 간(Dawood & Habib, 2018)에 각기 

다른 치료 기법과 내용이 적용되어야 할 것이다. 근거 기반 치료 기

법을 이용하되, 다양한 대상자를 고려한 맞춤형 개입을 고안한다

면 디지털 치료제의 보다 타당한 효과성 측정은 물론, 서비스 확산

에도 기여할 것으로 기대된다.

디지털 치료제도 국가와 민간기업 차원에서의 개발 지원이 활발

해지고 있다. 예를 들어, 산업통상자원부는 올해 약 28억 원 규모의 

‘불면증 및 스트레스 개선 디지털 치료제 기술 개발’ 과제를 발주하

고 이의 수행기관으로 국내 디지털 헬스케어 기업인 ‘에임메드’를 

선정하기도 하였다(Sung, 2020). 특히 개발되어 그 효과성을 검증

한 이후에 실제 현장에 적용할 수 있도록 하는 연계 사업으로의 확

대가 필요하다. 미국의 경우 병원 및 지역 센터에서 처방 혹은 권장

을 통해 이용이 가능한 반면, 국내의 경우 개발된 디지털 치료제의 

유지 및 보수가 되지 않아 사후 관리에 어려움이 있는 경우가 많다. 
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개입 프로그램의 보완과 플랫폼 관리를 위한 지원이 필수적이며, 

이를 통해 임상 현장으로의 지속적인 연계가 이루어져야 한다. 이

와 관련하여 디지털 치료제의 지속 사용성(Engagement)에 대한 

이슈를 함께 고려하여야 하는데, 미국 컨설팅사 Endeavor Partners

의 조사에 따르면, 웨어러블 디바이스 구매 후 6개월이 지나면 지속

적으로 사용하는 사용자가 절반에 그치며 시간이 흐를수록 더 떨

어진다(Pai, 2014). 따라서, 디지털 치료제의 지속 사용성을 높여 임

상 현장 및 일상 생활에서 효과적인 개입을 제공할 수 있도록 관련 

연구와 연계 사업이 보다 활발히 이루어져야 할 것이다.

Post–COVID-19 시대, 나아가 ‘언택트 시대’가 도래하면서 정신 

건강에 대한 심리학적 평가와 치료는 새로운 국면을 맞고 있다. 보

건복지부는 ‘심리 방역’이라는 용어를 사용하며 Post–COVID-19

시대의 정신 건강 문제를 조기에 진단하고 지원하는 재난정신건강 

서비스를 구축하려는 노력을 기울이고 있다(Lee, 2020). 이에 디지

털 표현형과 디지털 치료제를 통한 심리학적 평가와 치료는 더 이

상 대안이 아닌 Post–COVID-19 시대에 적극 나아가야 할 이정표

이며, 전폭적인 지원 하에 활발한 연구와 관련 사업이 요구된다. 

임상심리학자들은 이러한 이슈들을 고려하여 디지털 기술이 정

신 건강의 정확한 평가와 효과적인 치료에 기여할 수 있도록 가이

드라인을 제시하는 역할로 자리매김 할 수 있다. 평가에 있어서 다

양한 디지털 측정치에 대한 임상적 해석 혹은 증상을 예측할 수 있

는 신뢰로운 수치에 대한 정의를 제공할 수 있다. 나아가, 디지털 표

현형 정보는 정신 장애의 과정(process)에 대한 정보를 제공함으로

써, 정신병리학적 관점에서 장애의 기제(mechanisms)와 내재된 행

동들을 발견하게 해 줄 수 있는데(Huckvale et al., 2019), 이를 통합

하는 것 역시 임상심리학의 중요한 역할이 되겠다. 개입에 대해서

는, 근거기반(Evidence-based practice)이며 기술로 구현되기에 효

율적인 개입 내용을 개발하고 제안하는 것이 가능하며, 이를 위해

서는 기술 분야와의 협업을 통해 구현될 수 있도록 적극 참여가 필

요하다. 또 개발된 치료의 효과와 안전성을 검증한 후 확산하고 보

급하여 임상 현장에서 활용될 수 있도록 연구-임상 현장 간 적극적

인 연계 사업에 적극 참여가 가능하다. 새로운 시대를 맞이하여 새

로운 요구에 새로운 역할을 만들어 나갈 수 있는 기회에 적극적인 

동참이 기대된다.

시사점

1.  COVID-19 사태 이후, 전통적인 대면 서비스의 대안으로 비대

면 심리학적 평가와 치료인 기술기반접근, 특히 디지털 표현형

과 디지털 치료제의 활용 가능성이 높아지고 있다. 

2.  현재 정신 건강 관련 디지털 표현형 연구는 개개인의 디바이스

에서 수집한 데이터를 통해 증상 간 집단 비교를 하거나, 머신

러닝 기법으로 추후 증상을 예측하는 방식이 주를 이루고 있

다. 그러나 아직은 초보 단계로 타당도와 분석기법 등 다양한 

측면에서 발전이 요구된다. 

3.  현재 정신 건강 문제 개입을 위한 디지털 치료제는 국내외 모

두 앱 기반 개입 프로그램이 대다수로, 각 임상군마다 편차는 

있으나 효과성에 대한 근거가 축적되고 있다. 해외의 경우 미

FDA 공식 승인 이후 이에 대한 개발과 확산 요구가 폭발적으

로 증가하고 있다.

제언

1.  Post–COVID-19 시대의 정신 건강에 대한 디지털 표현형 기반 

평가가 증상에 대한 통합적이고 효율적인 진단, 예측, 평가를 

가능하도록 지속적인 연구가 필요하다.

2.  Post–COVID-19 시대에 디지털 치료제는 전통적인 면대면 방

식의 대안 중 하나로 부각되고 있다. 이 서비스 형식이 적당한 

장애와 대상으로 연구를 통해 검증된 효과적인 디지털 치료제

의 개발과 확산이 요구된다.

3.  Post–COVID-19 시대의 임상심리학자들이 근거기반 심리학

적 서비스의 제공 및 확대를 위해, 다학제적 연구팀을 구성하

여 디지털 표현형과 디지털 치료제 개발에 관한 연구 및 사업에 

대한 적극적인 관심과 참여를 높일 것을 제안한다.
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국문초록

Post–COVID-19 시대의 새로운 정신건강서비스: 자폐범주성장애에의 적용 현황

정경미 ∙정은선

연세대학교 심리학과

4차 산업혁명으로 간주되는 정보통신기술의 발전은 단기간에 모든 분야에 걸쳐 큰 변화를 초래하였다. COVID-19로 인한 대면활동의 제

한은 임상심리학의 기술기반접근에 대한 필요성과 수요를 급격히 증대시킴과 동시에 요구도에 비해 턱없이 부족한 준비상황에 대한 현실

을 직면하게 하였다. 기술기반 평가와 치료는 더 이상 선택이 아니며, 이미 적극적인 개발과 시도가 활발하다. 평가 측면에서 가장 두드러진 

접근은 디지털 표현형으로, 모바일 도구를 이용한 다양한 측면의 대규모 자료 수집과 머신러닝에 근거한 분석기법에 기반하여 정신건강에 

대한 평가, 진단 및 예측이 가능해지고 있다. 치료 측면에서 디지털 치료제는 이미 상용화가 활발하며 특히 최근에는 효과적인 의료기법으

로 인정받기 시작했다. 본 연구에서는 임상심리학 연구 영역에서 기술기반연구가 상대적으로 활성화된 자폐성장애의 디지털 표현형과 치

료제를 고찰하면서 Post–COVID-19 시대에 임상심리학의 위치를 재조명하였다. 고찰 결과, 디지털 표현형 관련 연구는 극히 드물어 방향

성에 대한 고민이 필요하지만, 디지털 치료제는 효과성이 측정되고 있을 뿐 아니라 새로운 치료서비스로서의 가능성을 확인할 수 있었다. 

급격하게 변화하는 사회와 기술발달 속도를 감안할 때 변화는 더 이상 우리의 선택이 아니며, 기술기반 평가와 치료라는 새로운 프레임의 

전환에 대한 준비가 필요하다. 
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