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청소년의 비행 문제 감소를 위한

롤플레잉게임형식 인지행동 집단치료 프로그램의 개발*

배 성 훈† 유 성 은

꽃동네 대학교 상담심리학과 충북대학교 심리학과

본 연구의 목적은 비행 청소년의 비행 행동을 감소시키고 사회적 문제해결 기술, 정서조절 능력, 자기 통제능력

을 향상시키기 위한 프로그램을 개발하여 그 프로그램의 효과를 검증하는 것이다. 본 연구에서는 인지행동치료

의 치료 구성요소들을 롤플레잉게임(Role Playing Game)의 형식으로 구성하여 치료 효과 뿐 아니라 프로그램 참여

동기를 향상시킬 수 있는 프로그램을 개발하였다. 본 연구의 대상은 서울과 경기도 소재의 중학교에서 비행 문

제로 의뢰된 36명의 청소년들과 이들의 담임교사 18명이었다. 청소년들은 각각 실험집단과 비교집단에 무선 배

정되었고 담임교사 역시 청소년들의 무선 배정에 의해 함께 무선 배정되었다. 실험집단에는 RPG형식 인지행동

집단치료 프로그램이 수행되었고 비교집단에는 문제해결 기술 집단치료 프로그램이 수행되었다. RPG형식 인지

행동 집단치료 프로그램에 할당된 담임교사에게는 매 회기 후에 청소년 지도와 관련된 교사 교육을 실시하였다.

문제해결 기술 집단치료 프로그램에 할당된 담임교사는 교사 교육을 받지 않고 사후 및 추후 측정에만 관여하였

다. 치료 효과를 알아보기 위해 비행행동, 사회적 문제해결 기술, 정서조절, 자기 통제 수준을 사전, 사후, 추후

(두 달 후)에 측정하였다. 연구 결과 사후 검사에서 실험집단의 비행행동은 비교집단에 비해 통계적으로 유의미

하게 감소되었고 사회적 문제해결 기술, 정서조절 능력, 자기 통제력은 비교집단에 비해 통계적으로 유의미하게

증가되었다. 프로그램이 종결된 시점에서 한 달이 지난 후에 재측정을 했을 때에도 비행 행동, 사회적 문제해결

기술, 정서조절 능력 및 자기 통제력 수준이 모두 사후 평가 때와 유사한 수준으로 유지되었다. 더불어 실험집단

은 비교집단에 비해 통계적으로 유의미한 수준에서 높은 프로그램 만족도를 보고하였다. 본 연구의 결과는 RPG

형식의 인지행동 집단치료 프로그램이 청소년들의 비행 문제 감소 및 비행 문제 감소와 관련된 기술 및 전략의

향상에 효과적이면서도 비행 청소년들이 흥미를 갖고 참여할 수 있는 집단치료 프로그램임을 보여준다.

주요어 : RPG, 게임화, 인지행동치료, 집단치료, 청소년 비행
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청소년의 비행이나 품행 문제는 더 이상 단

순한 청소년기의 반항, 질풍노도의 시기에서

벌어지는 과도기적 실수라고 치부하기에 그

심각성이 너무 심해지고 있다. 청소년의 범죄

건수는 2012년 이후로 최근 5년간 계속 감소

하고 있으나 청소년 범죄의 최초 나이는 더

어려지고 있으며 범행에 대한 심각성은 더 증

가하고 있는 추세이다(이상인, 2018). 그동안

상당히 많은 연구자나 정치인, 행정가들이 비

행 청소년 문제를 효과적으로 해결하기 위해

다양한 연구, 정책, 행정 업무를 수행해 왔고

현재는 민간과 정부 차원에서 여러 심리 프로

그램과 교정 프로그램을 운영 중에 있다. 특

히 연구적인 측면에서는 주로 비행이나 품행

문제 발생에 대한 변인 연구, 치료 프로그램

연구들이 주를 이어왔으며 그중 치료 프로그

램 연구는 합리적인 프로그램 개발 절차가 지

켜지지 않은 것, 측정 도구의 문제, 핵심이 되

는 이론의 문제 등 다양한 이유에서 미흡한

점이 많았다(안지선, 김정남, 2013). 게다가 청

소년들은 비자발적인 내담자들인 경우가 많고

치료 기관을 부모나 교사를 도와주는 사람들

로 치부하여 치료에 대한 동기도 높지 않은

경우가 많았다(이규미, 2008). 특히 비행 청소

년들의 경우는 교사나 부모에게 혼이 난 후

에 치료 기관에 오는 경우가 많다는 것, 치

료를 처벌로 인식한다는 것, 권위자에 대한

반항적인 태도, 어른들에 대한 부정적인 지각

을 가지고 있는 경우가 많아서 심리치료에 온

전히 참여하는 것이 더 어렵다(송성자, 정문

자, 2002). 실제로 비행 청소년들의 심리치료

참여율은 매우 낮으며 이는 증거 기반 치료

(Evidence-Based Therapy; EBT)를 받는 비행 청소

년들 중 적게는 11.4%, 많게는 51.2%의 청소

년들이 치료에 중도 탈락한다는 Olin과 그의

동료들(1984)의 연구에서도 지지된다. 이러한

점에 있어 보다 합리적이고 과학적인 방법으

로 개발된, 그리고 비행 청소년들의 치료 프

로그램 참여율을 높이는 효과적인 치료 프로

그램 개발이 필요해 보인다. 특히 사용의 편

의성, 다른 플랫폼으로의 이전 가능성, 반복

수행에도 지루하지 않을 재미까지 가미하여

기존에 있던 청소년 집단치료 프로그램들과는

다른 모습의 집단치료 프로그램을 만들 필요

가 있다.

구훈정, 최승미, 권정혜(2012)는 이러한 필요

성에 있어 교사나 부모를 치료에 참여시키는

것, 신뢰도와 타당도가 객관적으로 검증된 평

가 도구를 사용하는 것, 청소년에 대한 정보

제공자를 다양화 하는 것, 프로그램 만족도나

기대효과의 달성도도 평가하는 것, 치료자의

전문성을 확보하는 것, 기존에 효과가 있다고

검증된 다른 집단치료 프로그램을 비교집단으

로 설정하는 것, 집단 구성원들의 동질성을

확보하는 것, 실제 임상 현장 상황을 반영한

치료 프로그램을 만드는 것과 같은 내용을 집

단치료 프로그램에 포함시키길 권유했다. 이

와 유사하게 안지선과 김정남(2013)은 비행 청

소년을 대상으로 한 집단치료 프로그램의 효

과에 대해 메타 분석을 하였고 그 논의로 다

음과 같은 내용들을 보고하였다. 그 내용에는

집단치료 프로그램의 이론적 배경을 문제해결

기술이나 해결중심 치료와 같이 실질적인 갈

등 상황을 해결하는 것에 도움이 되는 이론으

로 선택할 것, 복잡한 이론적 설명보다 간명

하고 재미있는 방법으로 기술을 학습시키고

그 과정에서 매체를 활용할 것, 자기 이해와

타인 이해, 자기 개방이 포함된 자기 성장 내

용을 포함시킬 것, 충동조절 능력을 향상시킬

것이 포함되어 있었다. 그러나 집단치료에 비
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자발적일 가능성이 높은 비행 청소년들을 집

단치료 프로그램에 참여시키고 우수한 효과를

내기 위해서는 그들이 흥미 있어 하는 방법이

나 도구도 활용해야 할 것이다(이규미, 2008).

흥미나 관심 도구를 사용하는 것은 프로그램

자체가 딱딱하고 지루하고 죄책감을 심어주는

교육 또는 계도 같은 분위기가 아니라 즐겁고

재미있어서 반복 수행하는 동안 자신도 모르

게 행동이 변화되기 위함에 있다. 재미의 내

용이나 주제는 개인차가 많은 편이지만 최근

에 청소년들이 여가 시간 등에 즐기는 활동을

볼 때, 청소년들은 인터넷을 주로 사용하여

즐거움과 재미를 추구하는 것으로 보인다(김

용국, 2016). 그리고 청소년의 인터넷 이용 용

도를 살펴보면 여가 시간 중 가장 큰 비중을

차지하는 것이 게임으로 나타난다(김혜영, 이

혜미, 유승호, 2017). 게임의 장르로는 남녀 모

두 Role-Playing Game(RPG)이 가장 선호되고 있

었다(김혜영, 이혜미, 유승호, 2017).

게임은 현재 청소년이 즐길 수 있는, 가장

접근이 용이하고도 큰 재미를 부여할 수 있는

도구로 생각된다. 게임은 달성해야 하는 분명

한 과제가 있고 이를 달성하기 위해 필요한

규칙이 있다. 그리고 이는 여러 번의 시행착

오를 통해 달성하게 함으로써 달성자에게 큰

성취감을 준다(배성훈, 2014). 게임은 그동안

다양한 방식으로 심리상담의 도구로 활용되어

왔다. 놀이치료에서 보드게임을 사용하거나

상담 중 특정 카드 활동을 통해 자신의 감정

이나 생각을 알아차리게끔 하는 것 등이다.

심리 상담처럼 비게임적 활동을 게임적 내용

이나 활동으로 바꾸는 것을 게임화(gamification)

라고 한다(김성동, 이면재, 송경애, 2012). 게임

화의 정의는 “게임적인 사고와 게임의 메카닉

으로 어떤 문제를 해결하고 몰입감을 키워가

는 한 과정”이라고 한다(김성동, 이면재, 송경

애, 2012). 게임화에 있어 가장 핵심이 되는

이슈는 ‘비게임적인 내용에 게임적인 요소들

을 어떻게 적용할 것이냐’는 것이다. 이와 관

련하여 김성동, 이면재, 송경애(2012)는 교육이

나 수업 등이 게임화가 되기 위해서 다섯 가

지 요소를 꼭 갖추어야 한다고 언급하였다.

그것의 첫 번째 요소는 자기표현으로, 이는

자신만의 사이버 공간을 제공하거나 아바타를

소유할 수 있도록 하는 것을 말한다. 두 번째

요소는 보상으로, 특정 과업을 성취하면 그에

대한 마일리지를 제공하거나 가상 재화를 제

공하는 것이다. 세 번째는 지위로, 이는 실제

게임에서는 레벨, 직업 등으로 구현되는 것을

말한다. 네 번째는 성취로, 수업이나 프로그램

의 달성 목표와 그 과정을 시각적으로 즉시

볼 수 있도록 하고 난이도를 레벨로 표시하여

게임의 과제 또는 스테이지와 같은 느낌을 참

여자에게 제공하는 것을 말한다. 다섯 번째는

경쟁으로, 레벨 업이나 캐릭터 성장 등을 실

시간으로 보여줘서 다른 참여자들 간에 성취

도에 관한 경쟁을 유도하는 것이다. 이러한

모든 조건을 갖춘 장르가 RPG이다. RPG는 플

레이어의 캐릭터에 일정한 역할을 부여하고

주어진 역할들을 수행하게 하여 플레이어의

캐릭터를 성장시키는 게임의 한 장르이다. 일

반적으로 RPG는 큰 스토리가 있고 그 스토리

를 풀어나가는 과정에서 다양한 과업을 수행

하게 한다. 그리고 그 과업 수행 중에 상기한

다섯 가지 조건들이 활용된다.

상기 내용들은 비행 청소년에 대한 집단치

료 프로그램이 게임화 되었을 때, 그들에게

보다 많은 프로그램 흥미와 동기를 부여할 수

있고 반복적인 참여를 유도할 수 있다는 것을

시사한다. 그리고 이러한 시도는 이미 외국에
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서 1990년대부터 시작되었고, 다수의 연구에서

RPG를 사용한 치료 프로그램들이 조현성 성

격장애, 충동성 장애, 분리 불안 장애, 틱장애,

뇌손상환자들의 재활, 자폐 스펙트럼 장애

등을 가진 환자들에게 각 장애들의 증상을

감소시키거나 사회성을 향상시키는 것에 긍

정적 영향을 준다는 것으로 밝혀지기도 하였

다(Gardner, 1991; Blackmon, 1994; Ceranoglu,

2010). 미국에서는 한발 더 나아가 이미 심리

치료 및 재활 프로그램을 비디오 RPG나 시뮬

레이션 게임으로 만들어 PC 등에서 구동시키

고 있다(Ceranoglu, 2010). 한국에는 RPG 시스

템을 활용하여 정서조절 능력 및 스트레스 대

처능력의 향상, 자기 효능감의 향상, 우울 및

불안의 감소, 행복감의 증진, 학습능력의 향상,

상태 불안 및 특성 불안의 감소를 도모한 배

성훈(2014, 2016)의 연구가 있다. 특히 우울 및

불안의 감소, 행복감의 증진, 학습능력 향상,

상태 불안 및 특성 불안의 감소를 위해 만들

었던 두 개의 RPG형식 프로그램에서는 이야

기치료와 인지행동치료의 요소를 접목하여

RPG 시스템이 심리치료 이론과도 통합이 잘

될 수 있음을 보여주었다.

APA(American Psychological Association)에서는

청소년의 비행 문제에 대해 EBT(Evidence Based

Therapy)로 치료하길 권유하고 여기에는 비행

문제를 보이는 청소년을 다루는 것에 있어 두

가지의 내용을 강조하였다(Eyberg, Nelson, &

Boggs, 2008). 첫 번째는 인지행동치료일 것,

두 번째는 인지행동치료 중에서도 문제해결

기술일 것이다. 인지행동치료는 전통적으로

비행이나 품행 문제를 치료하는 효과적 방법

으로 알려져 왔고, 품행 장애 청소년의 치료

를 메타 분석한 연구에서도 0.65(Cohen 기준)라

는 적절한 효과 크기를 나타냈다(안지선, 김정

남, 2013). 인지행동치료는 당면 비행 상황에

서 경험되는 자동적 사고와 그와 연계된 인지

왜곡을 찾고, 이를 바르게 교정하여 보다 합

리적이고 객관적인 상황 판단을 하게 하는 원

리로 치료를 진행한다. 청소년이나 아동의 경

우 인지적 작업 보다는 행동 변화를 위한 작

업을 더 많이 하는데, 이 과정에서 다양한 기

술들이 제공되기도 한다. 실질적인 기술과 합

리적인 선택을 눈에 보이게 확인시키고 이를

행동으로 반복 연습시키는 과정을 통해 부적

응적인 행동은 조금씩 교정되어져 간다. 이러

한 과정에 의해 인지행동치료는 그동안 국·내

외에서 품행 장애 치료에 많이 사용되어져 왔

다(안지선, 김정남, 2013).

한편, 문제해결 기술은 Spivak과 Shure(1974,

1976, 1978)가 만든 Problem-Solving Skills Training

(PSST)과 이를 활용한 프로그램을 말한다.

Spivak과 Shure(1974, 1976, 1978)의 PSST는 문제

에 대해 합리적으로 사고하는 것, 행동의 결

과를 예측해 볼 수 있는 결과적 사고와 문제

해결 방법을 생각해 내는 것, 생각해낸 문제

해결 방법을 상황에 맞게 수정하는 것, 가장

효과가 높을 것으로 기대되는 대안적 방법을

선정하는 것으로 이루어져 있다. 그리고 이러

한 방법들에는 자신의 정서를 조절하는 방법,

자기 행동을 통제하는 방법들이 모두 포함된

다. PSST가 비행을 해결하는 주요 방법이라는

것은 청소년 나름대로 문제를 해결해 보려는

일종의 시도이자 노력이 비행으로 나타난다는

개념에 있다(구현지, 문경주, 오경자, 2007). 청

소년들이 문제를 해결하려는 시도에서 보인

일탈적 행동들 이면에는 부적절한 문제해결

방식, 즉 주어진 문제를 분명히 개념화하지

못하는 것, 적절한 해결 계획을 세우거나 이

행하지 못하는 것, 자신의 정서나 행동을 효
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과적으로 통제하거나 조절하지 못하는 것이

있다(Crick & Dodge, 1994; Dodge & Tomlin,

1987; Slaby & Guerra, 1988). 이러한 의미에서

문제해결 방식의 전환은 궁극적으로 비행을

감소시키는데 영향을 줄 수 있다(구현지, 문경

주, 오경자, 2007). D’Zurilla와 Goldfried(1971)에

따르면 문제란 자신이 처한 환경에 효과적으

로 적응하기 위해서 받아들여야 하는 하나 또

는 일련의 상황들로 정의된다. 이를 해결하기

위해서는 내적 인지과정의 검토, 인지적 전략

생성, 해결책의 창조나 발견 과정 돕기와 같

은 내용들이 다루어져야 한다(구현지, 문경주,

오경자, 2007). 게다가 효과적이고 효율적인

문제 해결을 위해서는 충동 억제를 바탕으로

사회적으로 수용된 방법을 선택하고 활용하게

하는 자기 통제력, 정서조절 능력도 필요하다

(Gottfredson & Hirschi, 1990).

이에 본 연구에서는 RPG를 사용한 집단치

료 프로그램으로 청소년의 비행 횟수를 감소

시키고 사회에서 더 잘 적응할 수 있게 하도

록 하는 문제해결 기술을 증진시키기 위한,

보다 개선된 집단치료 프로그램을 개발하였다.

EBT에 따라 치료의 핵심 이론은 인지행동치

료와 문제해결 기술 접근으로 하였고 기존의

선행연구에 따라 주로 다루어야 할 변인으로

청소년 비행, 문제해결 기술, 정서조절 능력,

자기 통제력, 프로그램의 만족도를 선정하였

다. 그리고 효과의 측정은 집단치료 프로그램

전(사전), 직후(사후), 2개월 후(추후)에 각각 하

였다.

방 법

연구대상

연구 참여자는 서울 Y구의 한 중학교 Wee

클래스 전문 상담사를 통해 연구 참여 의사를

보인 Wee 클래스 전문 상담사가 있는 중학교

세 곳에서 구하였다. 연구자는 참여자들의 가

외 변인 통제를 위해 지능 검사와 사전 설문

지를 실시하였다. 그리고 어휘 소검사와 공통

성 소검사로 구성된 2요인 단축형 K-WISC-Ⅳ

(황규식, 오상우, 2017) 검사 결과에서 IQ 90이

상, 비행 행동을 적어도 최근 1달 이내에 1회

이상한 학생들이 선정되었다. 이 학생들은 비

행 행동이 최근에 담임교사에게 발각되고 담

임교사가 Wee 클레스 상담 교사에게 상담을

의뢰하려고 준비하고 있던 학생들이다. 이들

에게 연구 참여에 대한 동의서를 본인과 부모

에게 모두 제공하였고, 본인뿐 아니라 부모까

지 허락한 연구 참여자만 최종적인 참여자로

확정하였다. 이렇게 하여 각 학교당 실험집단

여섯 명 및 비교집단 여섯 명, 각 집단에서

성별은 각각 남자 세 명, 여자 세 명씩 선정

하였다. 집단 할당은 무선할당으로 하였다. 이

렇게 한 학교당 12명의 참여자가 실험에 참여

하게 되었고 총 36명으로 실험집단이 18명,

비교집단이 18명이 본 연구에 참여하게 되었

다. 교사는 세 학교를 합하여 총 18명이 참여

하였다. 집단원의 반이 겹치는 경우도 있어서

총 36명의 담임교사가 아닌 18명의 교사만 본

연구에 참여하게 되었다. 그중 실험집단에 참

여하게 된 교사는 10명, 비교집단에 참여하게

된 교사는 8명이었다. 실험집단에 참여하게

된 교사는 RPG형식 인지행동 집단치료 프로

그램에 따른 교사 교육도 받고 사후와 추후시

기에 해당 집단원들에 대한 비행 정도도 보고

하였다. 그러나 비교집단에 참여하게 된 교사
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는 사후와 추후시기에 해당 집단원들에 대한

비행 정도만 보고하였다. 그리고 실험집단의

경우 중도 포기자는 아무도 없었다.

프로그램 개발 및 연구 절차

본 프로그램은 2018년 1월부터 기획하여

2018년 8월에 충북대학교 생명윤리심의위원회

의 연구 승인을 받고 2018년 11월까지 총 17

개의 프로그램 개발 단계를 거쳐 최종적으로

개발되었다. 프로그램의 개발 절차는 김창대

등(2011)의 프로그램 개발 모형을 따랐다. 먼

저 본 프로그램은 첫 번째, 기획 단계에서 프

로그램 개발에 대한 필요성, 집단 치료 프로

그램의 주제 및 목적 선정, 유사 집단 치료

프로그램 확인, 차별성 검토, 인력 구성안 확

인, 환경 분석(SWOT분석), 선행 연구 검토 등

을 거쳤다. 두 번째로 학교 교사에 대한 요구

조사를 통해 개발될 집단치료 프로그램이 갖

추어야할 내용과 방법, 실시 일시 등에 대한

정보를 수집하였다. 세 번째 단계에서는 관련

조직 관계자 1명, 현장 전문가 4명, 잠재적

대상자 2명을 대상으로 표적집단면접법(Focus

Group Interview; FGI)을 통해 전문가 의견 수렴

을 거쳤다. 이후 네 번째 단계에서는 인지행

동치료이론과 문제해결 기술에 대한 이론적

통합과 그 모형을 만들었고 다섯 번째와 여섯

번째 단계에서는 프로그램에 대한 목표 설정,

활동 수집 및 선정이 이루어졌다. 이후 일곱

번째 단계에서는 기존의 FGI를 했던 그룹에

임상심리전문가를 한명 더 초빙하여 그동안의

프로그램 내용과 활동 등을 검토 받았다. 여

덟 번째 단계에서는 구체적인 회기 내용과 프

로그램 세부 시스템을 만들었고 아홉 번째 단

계와 열 번째 단계에서는 예비 프로그램을 만

들어 비교 프로그램(구현지, 문경주, 오경자,

2007)과 예비 연구를 수행하였다. 열한 번째

단계에서는 예비 연구 결과를 평가하였고 열

두 번째 단계에서는 그 결과를 바탕으로 프로

그램을 재수정하였다. 열세 번째 단계에서는

현재까지 개발된 모든 내용을 다시 FGI를 했

던 전문가들에게 재검토 받았고 열네 번째 단

계에서는 집단 치료 프로그램을 최종적으로

확정, 열다섯 번째부터 열일곱 번째 단계에서

는 연구 대상자를 선정, 본 집단 치료 프로그

램의 실시, 평가를 수행하였다.

프로그램 내용

상기한 17단계를 거쳐 RPG형식 인지행동

집단 치료 프로그램이 완성되었고 이에 대한

대략적인 내용은 표 1에 기술하였다. RPG형식

인지행동 집단 치료 프로그램은 두 개의 프로

그램 구조화 회기, 세 개의 사회적 문제해결

기술 증진 회기, 세 개의 정서조절능력 향상

회기, 두 개의 자기통제력 증진 회기로 구성

된다. 비행 행동 감소에 중요하다고 여겨졌던

핵심 변인들을 중심으로 회기를 구성하고 이

들을 증진시킴으로써 비행 행동을 감소시키는

구조이다. 각 주제에 따른 두, 세 개의 회기들

은 교육, 연습, 실현, 반복의 과정을 거쳐 해

당 기술들이 충분히 습득되도록 기회를 제공

한다. 더불어 각 회기는 배성훈(2014, 2016)의

RPG 시스템을 사용하여 진행된다. 배성훈

(2014, 2016)의 RPG 시스템은 컴퓨터 RPG

시스템을 집단 상담 상황으로 옮겨놓은 것

으로 TRPG(Table-talk Role Playing Game 또는

Tabletop Role Playing Game)를 진행하는 형식과

유사하다. TRPG는 일반적으로 보드 게임과 유

사한데, 게임 마스터라는 게임 진행자가 게임
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회기 회기명 및 목표 내용 요약

1

프로그램 입문(튜토리얼)

§ 프로그램의 목적 이해 및 수행 방법

파악

§ 프로그램 목적 및 목표 설명, 참여 시스템 설명

§ 자신의 장점 찾기 및 단점 찾아 긍정적으로 바

꾸기

§ 자기 캐릭터 만들기

2

모험의 시작

§ 긍정적 피드백을 받을 수 있는 과업,

상황, 활동 찾고 계획 세우기

§ 캐릭터 능력, 강점 설정, 캐릭터 직업, 스테이터

스 설정

§ 전투법 설명 및 모의 전투

3

‘문’ 제국(입성)

§ 갈등 발생 상황 구체화하기

§ 인지 왜곡 및 비합리적 사고 파악,

합리적 사고 및 판단하기

§ 갈등 상황 파악, 인지행동치료이론에서의 합리

적 사고하기

§ 대처 방법 선택 기준 학습

§ 상점 이용

4
‘문’ 제국(마을)

§ 문제해결기법 연습하기
§ 마을 퀘스트 반복

5

‘문’ 제국(던전)

§ 합리적 사고 및 문제대처전략 계속

훈련

§ 액션 카드 반복, 협동 플레이

§ 보스전

6

공화국 ‘네거티브’ (입성)

§ 비효율적인 부정적 정서조절 전략 탐

색 및 수정

§ 그동안의 우울 및 화 해소 전략 살펴보고 효율

성 검토하기

§ 더 효과적이면서도 사회적으로 용인 가능한 우

울 및 화 감소 활동 전략 학습하기

7

공화국 ‘네거티브’ (마을)

§ 우울 및 화 감정 조절 훈련 계속

§ 나-전달법 학습

§ 마을 퀘스트 반복

8
공화국 ‘네거티브’ (던전)

§ 우울 및 화 감정 조절 훈련 계속하기

§ 액션 카드 반복, 협동 플레이

§ 보스전

9

인히비트 제국 (마을)

§ 좌절 인내, 좌절 대처, 효과적으로 계

획하기 방법, 루틴한 일상 계획 짜기,

실천하기

§ 좌절 및 실패 상황에서의 역기능적 사고를 인

지행동치료 기법으로 기능적 사고 만들고 행동

결과 예측하기

§ SMART 계획 학습 및 적용

10

인히비트 제국 (던전)

§ SMART 계획세우기, 실천하기 계속

§ 프로그램 종료

§ 액션 카드 반복, 협동 플레이, 보스전

§ 프로그램 마무리

표 1. RPG형식 프로그램 주제 및 회기명, 목표, 내용
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을 설명하며 참여자들과 상호작용하여 진행한

다. 본 RPG형식 인지행동 집단치료 프로그램

도 TRPG형식으로 진행되지만, 보드 판은 없고

화이트보드에 진행자가 그림을 그리거나 미리

준비된 사진 등을 활용하여 지도, 마을, 던전

등을 구현한다. 따라서 집단 지도자가 게임

마스터 역할을 하며 프로그램을 진행한다. 겉

으로 보기에는 일반적인 집단치료 프로그램

진행 모습이나 보드 게임 진행 방식과 유사하

다.

RPG 시스템에는 집단원 캐릭터의 직업과

특성을 정하는 직업 및 직업 변환 시스템, 집

단원 캐릭터의 능력치를 결정하는 스테이터스

시스템, 경험치에 의해 레벨이 향상되는 레벨

업 및 경험치 시스템, 집단 치료 프로그램의

전체적 스토리를 이어지게 하는 스토리 시스

템, 집단 치료 프로그램의 할 일, 내용 등을

표시하는 지도 시스템, 집단 치료 프로그램

내 과제를 의미하는 퀘스트 시스템, 과제 수

행과 학습, 역할 연기를 수행하는 전투 시스

템과 보스 시스템, 협동심 증진 및 집단 치료

프로그램 집단 응집성 증가를 위해 하는 협동

퍼즐 시스템, 과제 수행의 박진감과 몰입을

유도하는 HP 및 MP 시스템 및 필살기 시스

템, 과제에 대한 설명과 교육이 이루어지는

마을과 던전 시스템, 과제를 더 재미있게 수

행 할 수 있도록 돕는 상점 시스템, 구체적인

과제의 내용을 의미하는 액션카드 시스템이

포함된다.

기존의 RPG 시스템(배성훈, 2014, 2016)과

다른 것은 액션 카드의 사용과 전투 시스템의

변화이다. 액션 카드는 평소 경험할 있는 비

행, 감정 조절, 자기 조절에 관련된 매우 다양

한 상황이 묘사되어 있다. 기존 RPG 시스템

(배성훈, 2014, 2016)의 경우 집단 프로그램 상

황에서 즉시성에 의해 집단원들의 문제 상황

을 만들어 내었다면, 본 연구에서의 RPG 시스

템에는 이미 다양한 상황이 갖추어져 있어 프

로그램의 치료자 역량에 따른 의존도나 영향

을 줄일 수 있게 하였다. 더불어 전투 시스템

은 이전보다 더 수학적으로 명확하게 계산할

수 있게 하였고, 회기 내용을 단순화 시켜 반

복 연습을 많이 하게 하였다. 이를 통해 더

청소년들에게 실제적인 문제해결 기술을 자주,

많이 하게 도모하였다.

무엇보다 더 다른 하나는 교사 교육 제공한

것이다. 비행 감소에는 청소년의 개입뿐만 아

니라 청소년 주변의 주요 사람들의 개입이 필

요하다는 근거(안지선, 김정남, 2013)에 따라

교사 교육(또는 상담)에 대한 일정과 내용을

RPG형식 인지행동 집단 치료 프로그램을 만

들 때 함께 만들었다. 교사 교육은 매 RPG형

식 인지행동 집단치료 프로그램 회기가 끝난

후 약 한 시간 정도 교사를 직접 따로 만나

진행하였다. 교육 내용은 RPG형식 인지행동

집단치료 프로그램의 회기 내용과 기본적으로

같았지만, 교사들이 학생들을 지원하기 위해

필요한 기술들을 몇 가지 더 추가 하였다. 이

는 특별한 회기가 있는 것이 아니라, 프로그

램 회기에 했던 내용을 교사에게 보고하면서

교사가 비행 청소년들을 다루는데 어려워하는

부분을 상담하듯 교육하는 것이다. 이러한 교

육 내용에는 의사소통 기법(나-전달법), 문제해

결기술, 자존감을 높여주기 위한 기법, 계획하

기 기술, 사회적 지지 자원 활용 방법, 자기감

정 다스리기 방법이 포함된다.

한편, RPG형식 인지행동 집단치료 프로그

램의 효과를 바로 알기 위해 본 연구에서는

통제집단 대신 비교집단을 사용하였다. 비교

집단 프로그램은 구현지 등(2007)의 집단치료
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프로그램을 사용하였다. 구현지 등(2007)의 연

구에서 사용된 집단 치료 프로그램은 D’Zurilla

와 Goldfried(1971)의 인지적 문제해결모형을 기

본 틀로 하고 삼성생명 공익재단 사회정신건

강연구소(2000)에서 만든 중학생용 문제해결기

술 집단 프로그램이다. 구현지 등(2007)의 연

구에서는 이 집단 치료 프로그램으로 문제해

결기술의 유의미한 향상, 자기 보고 및 교사

보고에서의 유의미한 비행 행동 감소를 도출

하였다. 본래 구현지 등(2007)의 집단 치료 프

로그램은 5회기 프로그램이었으나 본 연구와

의 비교를 위해 각 회기를 두 배로 늘려 총

회기 회기명 및 목표 내용 요약

1

신뢰감 형성 및 집단 구조화

§ 프로그램에 대한 전반적인 소개 및 참여

동기 고취

§ 집단구성원과 진행자 및 집단 구성원들

간의 신뢰감 형성과 친근감 증대

§ 사전검사, 프로그램에 대한 전반적인 오리엔

테이션, 집단치료 프로그램 규칙 정하기, 자

기소개

2

3

4

문제해결 기술 훈련 (1)

§ 문제해결 기술 훈련 기본 기법 훈련

§ 문제햐결기술 훈련 1, 2단계

§ 또래 갈등 상활 해결을 위한 연습

§ 행동 규칙 점검, 감정 다루기, 자기주장훈련

§ 문제 인식 훈련, 또래 갈등 다루기

5

6

7

문제해결 기술 훈련 (2)

§ 문제해결 3, 4단계

§ 선생님과의 갈등 상황 해결을 위한 문제

해결 연습

§ 행동 규칙 점검 및 복습, 자기문제 대안과

예상결과 탐색

§ 가능한 대안 중, 최선의 결과를 낳을 수 있

는 대안 선택 훈련, 선생님과의 갈등 다루기

8

9

문제해결 기술 훈련 (3)

§ 문제해결 5단계

§ 실전 훈련 및 실행활동 적용 훈련(나의

문제 실천 계획 및 연습)

§ 행동 규칙 점검 및 복습, 역할 연기

§ 나의 해결 문제 실천계획 세우기, 실전 연습

하기

10 문제해결 기술 훈련 마무리 및 집단 종결
§ 문제해결 기술 훈련 및 총 복습, 사후 검사

§ 집단 종결

표 2. 비교집단 프로그램 회기 내용

그림 1. 교사 개입 진행도
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10회기의 프로그램으로 재구성하였다. 이렇게

한 것은 프로그램의 전체 회기나 시간, 활동

수 등이 프로그램 효과에 영향을 미친다는 연

구결과(안지선, 김정남, 2013) 때문이었다. 본

연구에서 재구성한 구현지 등(2007)의 집단 치

료 프로그램은 표 2와 같다.

측정도구

사회적 문제 해결 기술 척도

사회적 문제해결 기술을 측정하기 위해

김영미와 김중술(1992)이 번안한 사회적 문

제해결 척도(Social Problem-Solving Inventory;

D’Zurilla & Nezu, 1990)가 사용되었다. 사회적

문제해결 척도는 총 70문항으로 구성되어 있

고 두 개의 주요 척도와 일곱 개의 하위 척도

로 구성되어 있다. 두 개의 주요척도는 문제

지향 척도(Problem Orientation Scale: POS)와 문

제해결 기술 척도(Problem Solving Skill: PSS)이

다. 문제해결 지향 척도(POS)는 인지, 정서, 행

동의 세 가지 하위 척도로 구성되어 있다. 그

리고 문제해결 기술 척도(PSS)는 문제의 규정

과 구상화 척도(Problem Definition & Formulation

Subscale; PDFS), 대안적 해결책의 산출 척도

(Generation of Alternatives Solutions Subscale;

GASS), 의사결정 척도(Decision Making Subscale;

DMS), 해결책 수행과 확인 척도(Solution

Implementation & Verification Subscale; SIVS)로

이루어져 있다. 각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다

(1점)’에서부터 ‘완전히 그렇다(5점)의 5점 척

도로 되어 있으며 최저점은 70점, 최고점은

350점이다. 점수가 높을수록 사회적 문제해결

기술이 좋은 것으로, 낮을수록 사회적 문제해

결 기술이 낮은 것으로 해석한다. 본 연구에

서의 문항 내적합치도(Cronbach’s α)는 인지 척

도(CS)가 .96, 정서 척도(ES)가 .80, 행동 척도

(BS)가 .74, 문제 규정과 구성화 척도(PDFS)가

.83, 대안적 해결책의 산술 척도(GASS)가 .76,

의사결정 척도(DMS)가 .77, 해결책 실행과 확

인 척도(SIVS)가 .86으로 나타났다.

자기보고식 청소년 비행 척도

청소년 비행 척도(Adolescent Delinquency

Questionnaire: ADQ)는 김준호(1990)와 심영희

(1987) 등에 의한 넓은 의미의 비행 정의에 따

라 구성된 숨은 비행 척도(Latent Delinquency

Questionnaire: LDQ) 총 25문항 중 ‘사창가에 가

본 적이 있다’ 문항을 제외하고 ‘음란 서적을

본 적이 있다’와 ‘음란비디오를 본 적이 있다

는 두 항목을 하나로 통합하여 총 23문항으로

구성한 김상희(2008)의 문항 목록을 사용하였

다. 이 척도는 최근 1달간의 비행 행동 빈도

를 측정하고, 각 문항은 ‘없다’, ‘1~2번 있다’,

‘3~4번 있다’, ‘5~6번 있다’, ‘많다’의 빈도로

구분하여 ‘없다’는 1점으로 ‘많다’ 5점으로

보고, 최저점은 23점 최고점은 115점이다. 본

연구에서의 내적합치도(Cronbach’s α)는 .86이

었다.

교사용 문제 행동 평가 척도

청소년의 비행 행동 감소에 대한 신뢰성을

높이고자 직접 청소년을 관찰할 수 있는 교사

에 대한 문제 행동 평가 척도를 실시하였다.

이는 교사가 보고하는 학생의 비행 정도를 측

정하는 ‘문제 행동 적발 빈도’와 ‘교사용 아동

평가 척도’를 김주섭(2000)이 재구성한 것이다.

이러한 구성은 구현지 등(2007)의 연구에서도

사용되었다. 이 척도는 크게 학생의 문제 행

동 적발 빈도를 묻는 영역과 학생의 문제 행

동 특성 및 사회 적응 능력에 관한 영역으로
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구성되어 있다.

먼저, 문제 행동 적발 빈도는 무단결석, 흡

연, 집단 폭행, 지각 등과 관련된 총 13문항으

로 ‘없다’, ‘1번’, ‘2-3번’, ‘4-5번’, ‘6번 이상’으

로 구분하고 ‘없다’에 1점을, ‘6번 이상’에 5점

을 준다. 이 척도도 최근 1달간의 비행 적발

을 측정하게 되어있다. 그리고 이 점수가 높

을수록 비행을 많이 하고 교사에게 적발되었

다는 것을 의미한다. 본 연구에서의 내적합치

도(Cronbach’s α)는 .83이었다.

다음으로, 행동 특성 및 사회 적응 능력 영

역은 교사가 보고하는 청소년 비행 관련 문항

으로 본래 Hightower(1986)가 제작한 교사용 아

동 평가척도(Teacher’s Child Rating Scale: T-CRS)

를 최지영(1996)이 번역한 문항이다. 이 척도

는 청소년의 유능감과 문제행동을 보는 두 가

지의 척도로 구성되어있다. 그러나 청소년의

유능감 문제는 사회적 문제해결 기술 척도와

내용이 겹쳐서 본 연구에서는 문제행동에 대

한 문항만 사용하였다. 이 문항들은 총 18개

로 구성되어 있고, 각 문항마다 ‘전혀 그렇지

않다(1점)’에서 ‘매우 그렇다(5점)’으로 평정하

도록 되어있다. 이 척도 역시 최근 1달간의

행동 양상에 대해 측정한다. 그리고 점수가

높을수록 수업태도가 불량하고 학업 성취도가

저조하며 학습 노력을 게을리 하고 교사에 대

한 반항 행동을 많이 하는 것을 의미한다. 본

연구에서의 내적합치도(Cronbach’s α)는 .81이

었다.

자기통제력 척도

자기통제력 척도는 Gottfredson과 Hirschi

(1990)가 개발한 것을 남현미와 옥선화(2001)가

다시 한국 실정에 맞게 타당화하고 재구성한

자기통제 평정 척도를 사용하였다. 이 척도는

‘장기적인 만족을 추구하는 정도’에 관한 문항

10개, ‘즉각적인 만족을 추구하는 정도’에 관

한 문항 10개로 구성되어 있다. 이 척도는 총

20문항으로 구성되어 있고 각 문항은 ‘전혀

그렇지 않다(1점)’ ~ ‘매우 그렇다(5점)’으로

구성되어 있다. 최저점은 20점이고 최고점은

100점이다. 장기적 만족 추구 점수는 높을수

록 자기 통제력이 높은 반면 즉각적 만족 추

구는 점수가 낮을수록 자기 통제력이 높음을

나타낸다. 자기 통제력 전체의 값을 도출할

때는 결과 해석의 용이함을 위하여 즉각적인

만족을 추구하는 경향을 나타내는 10개의 문

항을 역으로 환산했다. 따라서 모두 점수가

높은 쪽이 높은 자기 통제를 의미하게 된다.

본 연구에서의 내적합치도(Cronbach’s α)는 장

기적인 만족을 추구 .85, 즉각적인 만족을 추

구 .84로 나타났다.

정서조절능력 척도

정서조절 능력 척도는 Shields와 Cicchetti

(1998)가 개발한 The Emotion Regulation Checklist

(ERC)를 이은교(2008)가 한국 실정에 맞게 타

당화한 문항을 사용하였다. 이 척도는 총 24

문항으로 구성되어 있고 ‘전혀 그렇지 않다

(1점)’ ~ ‘매우 그렇다(5점)’으로 채점한다. 이

척도는 부정적 정서조절 영역과 적응적 정서

조절 영역으로 이루어져 있다. 적응적 정서조

절은 긍정적 정서들에 대한 적절한 표현을 의

미한다. 반면, 부적응적 정서조절은 부정적 정

서들에 대한 적절한 조절과 표현을 의미한다.

따라서 부적응적 정서조절 점수가 낮을수록

부정적 정서들의 조절과 표현을 잘하고 있다

는 것을 의미한다. 이러한 연유로 부적응적

정서조절에 해당하는 문항들은 역채점하여 계

산한다. 본 연구에서의 내적합치도(Cronbach’s
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α)는 부적응적 정서조절 능력 .76, 적응적 정

서조절능력 .87로 나타났다.

자료 분석

수집된 자료는 SPSS 18.0 프로그램을 통하여

분석하였다. 먼저 실험집단과 비교집단의 동

질성 여부를 알기 위해 실험집단과 비교집단

의 인구통계학적 변인에 대한 카이 스퀘어 검

증과 사전 검사 점수에 대해 독립 표본 t-검증

을 하였다. 더불어 집단치료 프로그램의 전체

적인 효과를 알아보기 위해 집단과 시기의 2

× 3 혼합 설계의 반복측정 변량분석을 실시하

였다. 또한 집단치료 프로그램의 개별적 처치

효과와 추후에도 효과가 유지되는지를 알아보

기 위해 실험집단과 비교집단의 사전, 사후,

추후 검사 점수를 가지고 대응 표본 t-검증을

실시하였다. 더불어 사전-사후 시기, 사전-추후

시기의 효과 크기(Cohen’s d)도 산출하였다. 마

지막으로 실험집단과 비교집단의 만족도 점수

를 가지고 독립 표본 t-검증을 실시하였다. 그

리고 실험집단의 성별 만족도 점수에 대해서

도 독립 표본 t-검증을 실시하였다. 또한 교사

들의 만족도 점수에 대해서도 평균과 표준편

차를 계산하였다.

한편, 본 연구는 모수 통계를 사용하여 결

과를 도출하였다. 모수 통계를 사용한 이유는

t-검증과 변량분석은 실험의 사례수가 적은 경

우에도 모집단의 상태에 관하여 정확한 확률

추정을 하기 위해 개발된 통계 검증 방법이기

때문이다(박광배, 엄진섭, 2011). 게다가 본 연

구에서는 집단의 사례수가 동일하고 사례들을

무선 할당하였다. 비모수 검증은 모집단의 정

규 분포 가정이나 변량의 동질성 가정이 타당

하지 않을 경우 채택할 수 있다. 그러나 이

가정은 모두 모집단 상태에 대한 가정들이다.

즉, 표집을 조금만 하면 모집단 상태가 바뀌

어 버리는 이상한 상황을 제외하고는 표본의

크기가 작다고 해서 변량분석의 가정이 충족

되지 않는 경우는 존재하지 않는다(박광배, 엄

진섭, 2001). 따라서 본 연구에서는 상기 내용

에 따라 모수 통계 기법을 사용하였다.

결 과

실험집단과 비교집단의 동질성

인구통계학적 변인에는 성별, 학년, 보호자

의 형태, 성적, 지능지수, 경제적 수준이 포함

된다. 이 변인들의 사전 동질성을 알기 위해

χ2 검증을 실시하였다. 다만, 지능지수는 독립

표본 t-검증을 실시하였다. 분석 결과는, 성별

χ2(1, n=36)=0.00, p=1.00, 학년 χ2(2, n=36)=

0.80, p=.670, 보호자의 형태 χ2(5, n=36)=2.34,

p=.665, 성적 χ2(4, n=36)=1.09, p=.579, 지능지

수 t(34)=0.093, p=.926, 경제적 수준 χ2(4, n=

36)=0.24, p=.884 모두 통계적으로 유의미하지

않은 것으로 나타나 인구통계학적 변인들에

대한 사전 동질성은 갖추어진 것으로 나타

났다.

한편, 실험집단과 통제집단의 사전 동질성

에 대해 알아보기 위해 각 집단의 사전 검사

점수에 대한 독립표본 t-검증을 하였다. 그 결

과, 사회적 문제해결 척도에서는 인지(CS)

t(34)=-1.08, p=.287, 정서(ES) t(34)=-1.09, p=

.285, 행동(BS) t(34)=-1.82, p=.007, 문제규정과

구성화(PDFS) t(34)=-1.17, p=.250, 대안적 해결

책의 산출(GASS) t(34)=-1.08, p=.287, 의사결정

(DMS) t(34)=0.40, p=.697, 해결책 실행과 확인
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(SIVS) t(34)=0.40, p=.691 모두에서 통계적으로

유의미한 차이가 없는 것으로 나타났다. 반면,

청소년 비행 t(34)=2.56, p=.015에서는 통계적

으로 유의미한 차이가 나타났다. 실험집단이

약 2점정도 높은 평균 점수를 얻은 것으로 보

아, 사전의 실험집단이 스스로 비행행동을 많

이 하고 있다고 답한 것으로 파악된다. 더불

어 정서조절력 척도에서도 부적응적 정서 조

절 t(34)=-4.51, p < .001이 통계적으로 유의미

한 차이가 있는 것으로 나타났다. 사전 점수

에서는 비교집단이 실험집단보다 평균 점수

약 4점정도 더 높은 것으로 나타난다. 반면,

적응적 정서 조절 t(34)=-0.78, p=.441에서는

통계적으로 유의미한 차이가 나타나지 않았다.

그러나 자기통제력 척도에서의 장기적인 만족

을 추구 t(34)=1.33, p=.193, 즉각적인 만족을

추구 t(34)=1.15, p=.258은 통계적으로 유의미

한 차이가 없는 것으로 나타났다. 그리고 교

사용 문제행동평가 척도에서는 문제행동적발

t(34)=-0.72, p=.475은 통계적으로 유의미한 차

이가 없으나, 행동특성 및 사회적응 t(34)=

2.07, p=.047은 실험집단이 비교집단보다 평균

점수 약 2점 높게 통계적으로 유의미한 차이

가 있는 것으로 나타났다. 따라서 현재 청소

년 스스로가 보고한 청소년 비행정도, 정서조

절척도에서의 부적응적 정서 조절, 교사가 보

고한 교사용 문제행동평가척도에서의 행동특

성 및 사회적응은 서로 동질하지 않은 것으로

나타났다. 이 부분은 추후 효과 검증에 대한

해석 시 주의가 필요해 보인다.

집단치료 프로그램의 효과성 및 지속성

RPG형식 프로그램의 전체적인 효과를 알아

보기 위해 집단과 시기의 2 × 3 혼합 설계의

반복측정 변량분석을 실시하다. 그 결과, 교사

용 문제 행동 평가 척도의 문제 행동 적발을

제외하고는 사회적 문제해결 기술 척도 척도

의 인지(CS), 정서(ES), 행동(BS), 문제 규정과

구성화(PDFS), 대안적 해결책의 산출(GASS), 의

사결정(DMS), 해결책 실행과 확인(SIVS), 자발

적 보고의 청소년 비행척도의 청소년 비행,

정서조절 척도의 부적응적 정서조절, 적응적

정서조절, 자기 통제력 척도의 장기적인 만족

을 추구, 즉각적인 만족을 추구, 교사용 문제

행동 평가 척도의 행동 특성 및 사회 적응에

서 통계적으로 유의미한 수준으로 집단과 측

정시기의 상호작용 효과가 나타났다. 더불어

자발적 보고인 청소년 비행 척도의 청소년 비

행 척도 점수, 교사용 문제 행동 평가 척도의

문제 행동 적발, 행동 특성 및 사회 적응, 사

회적 문제해결 기술 척도의 인지(CS), 정서(ES),

행동(BS), 문제 규정과 구성화(PDFS), 대안적

해결책의 산출(GASS), 의사결정(DMS), 해결책

실행과 확인(SIVS), 정서조절 척도의 부적응적

정서조절, 적응적 정서조절, 자기 통제력 척도

의 장기적인 만족을 추구, 즉각적인 만족을

추구에서 통계적으로 유의미한 집단 주효과가

나타났다. 마지막으로 정서조절 능력 척도의

부적응적 정서조절을 제외하고는 사회적 문제

해결 기술 척도의 인지(CS), 정서(ES), 행동(BS),

문제 규정과 구성화(PDFS), 대안적 해결책의

산출(GASS), 의사결정(DMS), 해결책 실행과 확

인(SIVS), 자발적 보고의 청소년 비행 척도의

청소년 비행, 교사용 문제 행동 평가 척도의

문제 행동 적발, 행동 특성 및 사회 적응, 정

서조절 척도의 적응적 정서조절, 자기 통제력

척도의 장기적인 만족을 추구, 즉각적인 만족

을 추구에서 통계적으로 유의미한 측정시기

주효과가 나타났다. 이는 표 3에 제시하였다.
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df MS F p Partial η2

청소년 비행 척도

청소년 비행

집단 1 15.56 3.69 0.06 0.10

오차 34 4.22

측정시기 2 4216.68 629.34 < .001 0.95

집단×측정시기 2 39.01 5.82 0.02 0.15

오차 34 6.70

교사용 문제 행동 평가 척도

문제 행동

적발

집단 1 21.33 4.63 0.04 0.12

오차 34 4.61

측정시기 2 3029.01 1082.49 < .001 0.97

집단×측정시기 2 0.35 0.12 0.73 0.00

오차 34 2.80

행동 특성 및 사회 적응

집단 1 126.75 8.34 0.01 0.20

오차 34 15.20

측정시기 2 715.68 60.88 < .001 0.64

집단×측정시기 2 351.13 29.87 < .001 0.47

오차 34 11.76

사회적 문제해결 기술 척도

인지 척도(CS)

집단 1 184.08 30.71 < .001 0.47

오차 34 5.99

측정시기 2 2640.22 355.12 < .001 0.91

집단×측정시기 2 98.00 13.18 < .001 0.28

오차 34 7.43

정서 척도(ES)

집단 1 158.90 24.33 < .001 0.42

오차 34 6.53

측정시기 2 2738.00 355.39 < .001 0.91

집단×측정시기 2 68.06 8.83 0.01 0.21

오차 34 7.70

행동 척도(BS)

집단 1 197.37 25.36 < .001 0.43

오차 34 7.78

측정시기 2 2278.13 173.57 < .001 0.84

집단×측정시기 2 190.13 14.49 < .001 0.30

오차 34 13.13

문제 규정과 구성화

척도(PDFS)

집단 1 142.37 9.45 < .001 0.22

오차 34 15.07

측정시기 2 3120.50 347.35 < .001 0.91

집단×측정시기 2 68.06 7.58 0.01 0.18

오차 34 8.98

표 3. 프로그램 효과성 검증에 대한 반복측정 변량분석
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df MS F p Partial η2

사회적 문제해결 척도

대안적 해결책의 산출

척도(GASS)

집단 1 211.12 28.93 < .001 0.46

오차 34 7.30

측정시기 2 1096.68 180.40 < .001 0.84

집단×측정시기 2 105.13 17.29 < .001 0.34

오차 34 6.08

의사결정 척도(DMS)

집단 1 112.04 14.38 < .001 0.30

오차 34 7.79

측정시기 2 1266.72 170.72 < .001 0.83

집단×측정시기 2 32.00 4.31 0.05 0.11

오차 34 7.42

해결책 실행과 확인

척도(SIVS)

집단 1 142.37 16.18 < .001 0.32

오차 34 8.80

측정시기 2 1431.13 237.71 < .001 0.87

집단*측정시기 2 30.68 5.10 0.03 0.13

오차 34 6.02

정서조절 능력 척도

부적응적 정서조절

집단 1 70.08 3.15 0.09 0.08

오차 34 22.28

측정시기 2 10.13 0.36 0.55 0.01

집단×측정시기 2 217.01 7.78 0.01 0.19

오차 34 27.89

적응적 정서조절

집단 1 348.48 23.67 < .001 0.41

오차 34 14.72

측정시기 2 382.72 61.95 < .001 0.65

집단×측정시기 2 150.22 24.32 < .001 0.42

오차 34 6.18

자기 통제력 척도

장기적인 만족을 추구

집단 1 240.01 15.03 < .001 0.31

오차 34 15.97

측정시기 2 861.13 120.14 < .001 0.78

집단×측정시기 2. 25.68 3.58 0.07 0.10

오차 34 7.17

즉각적인 만족을 추구

집단 1 283.56 19.16 < .001 0.36

오차 34 14.80

측정시기 2 150.22 43.18 < .001 0.56

집단×측정시기 2 60.50 17.39 < .001 0.34

오차 34 3.48

표 3. 프로그램 효과성 검증에 대한 반복측정 변량분석 (계속)
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집단유형 비교 평균차이 t(17) p d

청소년 비행 척도

청소년 비행

실험집단
Ⅰ 21.11 25.87 < .001 6.10

Ⅱ 16.78 15.80 < .001 3.72

비교집단
Ⅰ 19.50 30.09 < .001 7.09

Ⅱ 13.83 23.02 < .001 5.43

교사용 문제 행동 평가 척도

문제 행동 적발

실험집단
Ⅰ 13.83 21.86 < .001 5.15

Ⅱ 12.83 19.50 < .001 4.60

비교집단
Ⅰ 12.72 17.40 < .001 4.10

Ⅱ 13.11 30.17 < .001 7.11

행동 특성 및 사회 적응

실험집단
Ⅰ 25.22 20.96 < .001 4.94

Ⅱ 10.72 9.11 < .001 2.15

비교집단
Ⅰ 19.89 25.95 < .001 6.12

Ⅱ 1.89 1.70 0.11 0.40

사회적 문제해결 기술 척도

인지(CS)

실험집단
Ⅰ -13.17 -15.44 < .001 3.64

Ⅱ -14.44 -15.48 < .001 3.65

비교집단
Ⅰ -7.00 -7.84 < .001 1.85

Ⅱ -9.78 -11.06 < .001 2.61

정서(ES)

실험집단
Ⅰ -13.28 -18.99 < .001 4.48

Ⅱ -14.28 -17.09 < .001 4.03

비교집단
Ⅰ -7.22 -8.50 < .001 2.00

Ⅱ -10.39 -10.32 < .001 2.43

행동(BS)

실험집단
Ⅰ -15.22 -20.01 < .001 4.72

Ⅱ -14.50 -13.25 < .001 3.12

비교집단
Ⅰ -15.22 -20.01 < .001 4.72

Ⅱ -8.00 -6.10 < .001 1.44

문제 규정과 구성화

(PDFS)

실험집단
Ⅰ -18.33 -26.73 < .001 6.30

Ⅱ -15.11 -13.60 < .001 3.21

비교집단
Ⅰ -11.50 -13.03 < .001 3.07

Ⅱ -11.22 -12.86 < .001 3.03

대안적 해결책의 산출

(GASS)

실험집단
Ⅰ -11.78 -11.53 < .001 2.72

Ⅱ -10.22 -14.84 < .001 3.50

비교집단
Ⅰ -5.39 -8.20 < .001 1.93

Ⅱ -5.39 -5.76 < .001 1.36

표 4. 실험집단과 비교집단의 측정 시기별 평균 차이 비교
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한편, 각 집단치료 프로그램의 효과 유지를

알아보기 위해 사전 점수와 사후 점수, 사전

점수와 추후 점수에 대한 대응 표본 t-검증을

하고 그에 대한 효과 크기(Cohen’s d)를 산출하

였다. 그 결과, 실험집단과 비교집단에서 추후

까지 효과가 지속되는 것이 대부분 관찰되었

다. 이는 표 4에 제시하였다. 오직, 비교집단

의 교사용 문제 행동 평가 척도 중 행동 특성

및 사회 적응 척도의 사전 점수-추후 점수 비

교, 비교집단의 자기통제력 척도 중 즉각적인

집단유형 비교 평균차이 t(17) p d

사회적 문제해결 기술 척도

의사결정 (DMS)

실험집단
Ⅰ -11.44 -13.07 < .001 3.08

Ⅱ -9.72 -11.03 < .001 2.60

비교집단
Ⅰ -9.00 -10.00 < .001 2.36

Ⅱ -7.06 -7.55 < .001 1.78

해결책 실행과 확인

(SIVS)

실험집단
Ⅰ -10.83 -17.12 < .001 4.04

Ⅱ -10.22 -15.38 < .001 3.63

비교집단
Ⅰ -7.72 -6.59 < .001 1.55

Ⅱ -7.61 -8.04 < .001 1.89

정서조절 능력척도

부적응적 정서조절

실험집단
Ⅰ -3.94 -3.15 .006 0.74

Ⅱ -2.72 -2.07 0.05 0.49

비교집단
Ⅰ 4.44 5.19 < .001 1.22

Ⅱ 4.22 2.00 0.06 0.47

적응적 정서조절

실험집단
Ⅰ -8.89 -8.95 < .001 2.11

Ⅱ -7.50 -8.60 < .001 2.03

비교집단
Ⅰ -2.39 -2.79 .013 0.66

Ⅱ -1.72 -2.20 0.04 0.52

자기 통제력 척도

장기적인 만족을 추구

실험집단
Ⅰ -8.33 -7.73 < .001 1.82

Ⅱ -8.11 -8.25 < .001 1.94

비교집단
Ⅰ -5.78 -8.01 < .001 1.89

Ⅱ -5.72 -7.23 < .001 1.70

즉각적인 만족을 추구

실험집단
Ⅰ -5.67 -11.52 < .001 2.72

Ⅱ -4.72 -11.97 < .001 2.82

비교집단
Ⅰ -1.94 -2.04 .058 0.48

Ⅱ -1.06 -1.34 0.20 0.32

주. Ⅰ = 사전 점수 평균과 사후 점수 평균의 차이. Ⅱ = 사전 점수 평균과 추후 점수 평균의 차이

표 4. 실험집단과 비교집단의 측정 시기별 평균 차이 비교 (계속)
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만족을 추구 영역에서 사전 점수-사후 점수,

사전 점수-추후 점수의 비교에서만 통계적으

로 유의미하게 점수가 증가하지 않은 것으로

나타났다.

집단치료 프로그램의 만족도

실험집단과 비교집단 집단원들의 각 집단

치료 프로그램 시행에 대한 만족도, RPG형식

프로그램 중 교사 교육을 받은 담임교사들의

RPG형식 프로그램에 대한 만족도를 조사하였

다. 먼저 실험집단과 비교집단에 있어 매 회

기마다 재미, 전반적 만족도, 재참여 의사, 흥

미, 집중도, 지루함, 내용의 이해 정도, 타인에

게의 권유 의사에 대한 만족도 점수를 받고

(최저점 1점, 최고점 5점), 매 회기마다 출석을

체크하여 총 집단치료 프로그램 참여 횟수를

파악하였다. 만족도 평가 내용 중 프로그램의

지루함에 역채점된다. 따라서 지루함이 적을

수록 높은 점수를 받는다. 집단치료 프로그램

은 실험집단과 비교집단 모두 10회기이므로

모든 회기를 참여하면 참여 횟수가 10이 된다.

독립 표본 t-검증 결과에서는 실험집단이 모든

영역에서 비교집단에 비해 만족도가 통계적으

로 유의미하게 높게 나타났다. 이는 표 5에

제시하였다. 더불어 실험집단에 참여한 남, 여

학생을 대상으로 만족도를 다시 분석하였다.

결과를 살펴보면 남학생과 여학생에 있어 만

족도의 차이가 통계적으로 유의미하지 않은

것으로 나타났다. 게다가 프로그램의 재미와

프로그램에 대해 지루함을 덜 느끼는 것, 프

로그램 참여 횟수의 평균 점수는 여학생이 약

간 더 높았다. 프로그램 재참여 의사 프로그

램에 대한 흥미, 프로그램에 대한 집중 정도,

프로그램 내용의 이해, 다른 사람에게 권유할

의향에 대한 평균 점수는 남학생이 약간 더

높았다. 그리고 전반적인 만족도는 남학생과

여학생 모두 평균 5점(최고점)으로 같았다. 이

러한 결과는 RPG형식 프로그램이 남학생, 여

학생 모두에게 높은 만족을 준다는 것으로 이

　

실험집단

(n = 18)

M (SD)

비교집단

(n = 18)

M (SD)

t(34) p

프로그램의 재미 4.72 (0.57) 3.83 (0.71) 4.14 < .001

전반적인 만족도 5.00 (0.00) 3.83 (0.79) 6.30 < .001

프로그램 재참여 의사 4.28 (0.89) 2.56 (1.10) 5.16 < .001

프로그램에 대한 흥미 4.89 (0.47) 3.17 (0.71) 8.60 < .001

프로그램에 대한 집중 정도 4.56 (0.62) 3.44 (1.10) 3.75 .001

프로그램의 지루함 4.67 (0.77) 3.17 (1.04) 4.92 < .001

프로그램 내용의 이해 4.83 (0.38) 3.11 (0.76) 8.60 < .001

다른 사람에게 권유할 의향 4.28 (0.89) 2.83 (0.62) 5.63 < .001

프로그램 참여 횟수 9.72 (0.57) 8.89 (1.02) 3.01 .005

표 5. 실험집단과 비교집단의 만족도
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해된다. 이는 표 6에 제시하였다.

한편, 교사에 대한 RPG형식 프로그램에 대

한 만족도도 살펴보았다. 교사에 대해서는 프

로그램의 목적 부합 정도, 내용의 적절성, 교

육 만족도, 교사능력과 관련된 전문성 향상의

정도, 전반적인 도움의 정도, 재참여 의사에

대해 조사하였다. 교사 만족도 점수는 ‘매우

아니다(1점)’ ~ ‘아주 그렇다(5점)’로 이루어져

있다. 따라서 점수가 높을수록 우수한 만족도

로 해석한다. 실험집단에 참여한 담임교사 10

명의 자료를 분석한 결과 만족도 점수가 대체

로 평균 4점 이상의 점수를 받았다. 재참여

의사만 평균 3.30점으로 다른 점수들에 비해

낮았다. 이 역시 표 6에 제시하였다.

논 의

본 RPG형식 프로그램은 기존의 비행 감소

집단치료 프로그램들의 개선점을 보완하고 기

존의 집단치료 프로그램보다 더 우수한 효과

를 내기 위해 게임의 한 장르인 RPG라는 형

식을 사용하였다. 청소년들이 여가시간에 가

장 많이 하는 게임, 그리고 가장 선호도가 높

　
남 (n = 9)

M (SD)

여 (n = 9)

M (SD)
t(16) p

성별 만족도 (n = 18)

프로그램의 재미 4.67 (0.50) 4.78 (0.67) -.40 .694

전반적인 만족도 5.00 (0.00) 5.00 (0.00) - -

프로그램 재참여 의사 4.56 (0.88) 4.00 (0.87) 1.35 .196

프로그램에 대한 흥미 5.00 (0.00) 4.78 (0.67) 1.00 .332

프로그램에 대한 집중 정도 4.78 (0.44) 4.33 (0.71) 1.60 .129

프로그램의 지루함 4.56 (1.01) 4.78 (0.44) -.60 .555

프로그램 내용의 이해 4.89 (0.33) 4.78 (0.44) .60 .555

다른 사람에게 권유할 의향 4.44 (0.73) 4.11 (1.05) .78 .446

프로그램 참여 횟수 9.67 (0.71) 9.78 (0.44) -.40 .694

교사 만족도 (n = 10) M SD

목적 부합 정도 4.30 0.68

내용의 적합성 4.10 0.57

교육 만족도 4.10 0.57

전문성 향상 정도 4.30 0.68

전반적 도움 정도 4.10 0.74

재참여 의사 3.30 0.68

표 6. 실험집단의 학생 성별 및 교사에 대한 만족도
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은 RPG 스타일을 치료 프로그램에 적용한다

면(김혜영, 이혜미, 유승호, 2017) 치료도 놀이

처럼 즐겁고 재미있게 제공할 수 있을 것으로

생각하였다. RPG형식 프로그램의 근간이 되

는 치료 핵심은 PSST이다. PSST는 인지행동

치료와 함께 품행 장애 치료에 EBT로 선정

된 치료 프로그램이고 최근까지도 계속 사용

되고 있는 효과적인 기술이다(Ayebami & Janet

2017). 이에 연구자는 본 연구의 기획 단계에

서부터 다양한 선행연구들에서 설명한 여러

치료적 변인과 제언을 포함하여 합리적이고

객관적인 절차를 거쳐 집단치료 프로그램을

개발하였다. 그 결과 RPG는 인지행동치료 및

문제해결 기술이라는 핵심 치료 요인에 근사

한 프로그램 옷으로 작용했고 우수한 치료 효

과와 만족도를 도출하였다. 치료 효과에 있어

본 연구 결과가 두드러지는 부분은 EBT 간의

비교에서 RPG를 사용한 집단이 더 높은 효과

를 보였다는 점이다. RPG형식 인지행동 집단

치료 프로그램의 만족도가 EBT 중 하나였던

문제해결 기술 집단치료 프로그램에 비해서도

유의미하게 높았다는 점은 상당히 고무적인

결과이다.

치료 효과를 구체적으로 살펴보면, 대부분

의 척도에서 RPG형식 프로그램이 비교집단

프로그램보다 통계적으로 유의미하게 우수한

것으로 나타났다. 특히, 본 결과에서 가장 핵

심적인 청소년 비행 정도는 교사의 보고 및

청소년 자기 보고 모두에서 RPG형식 프로그

램이 더 큰 폭으로 점수가 감소한 것으로 나

타났고, 효과도 2개월간 유지되는 것으로 나

타났다. 청소년 스스로가 보고한 청소년 비행

정도와 교사가 보고한 교사용 문제행동평가척

도에서의 행동특성 및 사회적응, 정서조절 능

력 척도에서의 부적응적 정서조절능력에 대한

것은 동질성이 가정되지 않아 프로그램의 효

과를 해석할 때 주의가 필요했었다. 청소년

스스로가 보고한 청소년 비행 정도와 교사가

보고한 교사용 문제행동평가척도는 실험집단

이 비교집단보다 약 2점씩 더 높았고, 정서조

절 능력 척도에서의 부적응적 정서조절능력에

대한 것 비교집단이 처음부터 약 4점정도 더

높았다. 그러나 프로그램 실시 후 해당 변인

들의 점수 변화 폭을 보면, 실험집단의 변화

폭이 비교집단의 변화 폭보다 월등히 높았다.

이는 사전 점수들이 차이가 난다는 점을 무시

할 수 있을 정도로 큰 폭이다. 따라서 프로그

램의 효과는 매우 크다고 볼 수 있다.

사회적 문제해결 기술 능력은 본 RPG형식

프로그램에서 가장 중점적으로 향상시키려 했

던 능력 중 하나로, 비행 행동을 감소시키는

데 매우 주요한 역할을 한다. RPG형식 프로그

램을 받은 청소년들은 사회적 문제해결 기술

의 전 하위 능력들이 비교집단의 청소년들보

다 통계적으로 유의미하게 증가하였다. 이러

한 결과는 RPG를 사용하여 사회적 문제해결

능력을 향상시켰던 외국에서의 연구 결과와

일치한다(Horne-Moyer et al., 2014). 비행행동이

사회적 문제해결 기술의 부족으로 설명되는

PSST 이론에 따르면, 사회적 문제해결 기술의

증가로 비행행동이 감소된 것은 어찌 보면 당

연한 결과이다. RPG형식 인지행동 집단치료

프로그램은 프로그램 내내 가장 현명한 상황

판단과 개인에게 가장 이득이 되는 행동을 선

택하게 한다. 이를 다양한 비행 유발 상황에

서 연습하게 하고, 다시 교사들이 이를 지원

한다. 학교를 다니는 동안 내적으로나 환경적

으로 계속된 사회적 문제해결 기술의 사용과

그에 대한 즉각적 피드백은, 결국 자신에게

주어진 상황에서 최선의 이득이 무엇인지를
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빠르게 판단하는데 영향을 주었던 것으로 생

각된다. 이는 동일한 사회적 문제해결 기술을

학습시킨 비교집단에서도 마찬가지이다. 실험

집단에서 더 큰 효과가 나타났던 것은 비교집

단보다 더 재미있고, 몰입감 높고, 즐겁게 수

행을 하여 보다 깊이 몸에 사회적 문제해결

기술이 체득되었기 때문으로 추측된다. 이어

말하면, 비교집단 역시 시간에 따라 사회적

문제해결 기술 척도의 하위 영역 모두가 증가

한 것으로 나타났다. 그러나 그 폭은 상대적

으로 실험집단에 비해 작은 편이었다. 더불어

정서조절 능력도 RPG형식 인지행동 집단치료

프로그램을 받은 청소년들이 다른 비교 프로

그램을 받은 청소년들보다 통계적으로 유의미

하게 향상되었고 치료 효과도 2개월이 지날

동안 비교적 잘 유지되었다.

정서 조절은 비행 문제에 큰 영향을 주는

변인으로 비행 문제 개입 시 반드시 고려되

는 영역 중 하나이다(Ayebami & Janet, 2017).

정서조절 능력 척도에서의 정서조절들은 문

제해결 상황 당면 시 특정 자동적 사고에 의

해 발생된 정서를 실제로 어떻게 조절하고

표현하느냐에 관련된 것이다(이은교, 2008).

비행 문제를 해결하려 할 때는 정서 조절, 특

히 분노 조절을 어떻게 잘 하게 할지를 프로

그램 내에서 고민하게 되는데, 이때도 PSST

는 효과적 개입방법으로 선호된다(Gautam, &

Mukhopadhyay, 2017). 따라서 PSST가 모두 포함

된 두 실험집단과 비교집단의 프로그램에서

모두 정서조절능력이 향상된 결과는 당연하다

볼 수 있다. RPG형식 프로그램에서는 그 정도

가 더 높았는데, 이는 RPG형식 프로그램에 대

한 몰입도가 프로그램 내용의 학습을 더 증가

시켰기 때문으로 추측된다. 이러한 결과는

RPG를 사용하여 분노와 공격성을 감소시키고

정서조절 능력을 향상시키려 했던 외국의 연

구 결과와도 일치한다(Hoogsteder et al., 2014;

Rosselet & Stauffer, 2013).

마지막으로 자기 통제력도 실험집단이 비교

집단에 비해 효과도 우수하고 효과의 지속성

도 있는 것으로 나타났다. 장기적인 만족을

추구하는 것과 즉각적인 만족을 추구하는 것

으로 구성되어 있다. 즉각적인 만족 추구 문

항은 역채점되어서 점수가 증가할수록 즉각적

인 만족을 덜 추구하는 것으로 해석한다. 즉,

실험집단이 비교집단에 비해 자기 통제력이

더 많이 증가되고 유지도 된 것으로 나타났다.

비교집단도 통계적으로 유의미하게 자기 통제

력이 증가하였고 유지도 되었으나 실험집단에

비해서는 상대적으로 약한 편이었다. 이 같은

결과는 예측이 충분히 가능한 것이다. 그 첫

번째 이유는 인지행동치료가 그 다양한 기법

으로 자기 통제력을 향상시키는 것에 있어서

우수한 효과가 있다는 것(성상희, 홍창희, 김

귀애, 2014), 두 번째는 목표를 달성하기 위해

행동 계획을 세우고 이것을 달성하기 위해 어

떤 것이 필요하고 어떤 것은 하지 말아야 한

다는 사고를 연습시키는 활동이 RPG형식 인

지행동 집단치료 프로그램에만 있었기 때문이

다. 비교집단 프로그램은 문제 해결 실천 계

획을 세우는 활동이 있지만 매 생활에서 계획

적이고 목적 지향적인 활동을 하게끔 하는 직

접적인 활동은 없다. RPG형식 인지행동 집단

치료 프로그램에서 이 활동을 통해 진정으로

원했던 것은 일상생활을 보다 규칙적으로 보

내고 일상생활의 소소한 일들을 계획할 수 있

으며 스스로를 통제하여 그 계획 하에서 행동

할 수 있게끔 하는 것이었다. 이러한 것에 있

어 궁극적인 목적은 RPG형식 인지행동 집단

치료 프로그램을 받은 집단원들이 규칙적이고
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안정된 생활 패턴을 갖는 것이다. 그 이유는

규칙적이고 안정된 삶이 심리적 안정감과 불

안 없음, 삶에 대한 만족감 등을 증가시키기

때문이다(안윤정, 임윤서, 2018). 이는 심리학

분야보다는 스포츠 분야에서 더 잘 알려져

있다. 이 때문에 운동선수들은 자신만의 루틴

프로그램이 존재하기도 한다(김재요, 김경엽,

정성현, 2017; 이광철, 강진형, 2016; 이준우,

정구영, 최재일, 2008).

본 연구에서는 실험집단이나 비교집단 모두

에서 사전과 사후 측정 시기의 비교, 사전과

추후 측정 시기의 비교에서 상당한 정도의 효

과 크기를 도출하였다. 효과 크기가 상대적으

로 크게 나타난 이유는 각 점수들의 표준편차

가 작기 때문이다. 이는 그만큼 프로그램을

받은 참여자들이 어느 누구 할 것 없이 일정

하게 비행 문제들이 감소, 관련 능력들이 증

가했다는 것을 의미한다.

RPG형식 인지행동 집단치료 프로그램에서

치료를 견인한 핵심 요인이 RPG형식 자체는

아닐 것이다. 치료를 이끈 실제적인 핵심은

인지행동치료와 PSST일 것으로 보인다. RPG자

체는 형식에 해당하는 것이다. 두통약으로 비

교하면, 두통을 없애주는 특정 화학 성분이

바로 본 연구에서는 CBT와 PSST인 것이다. 그

러나 그 두통약이 너무 맛이 없거나 먹기 불

편하다면 그 두통약은 성분이 아주 우수해도

쓰이지 않아 그 기능을 다하지 못할 것이다.

이때 두통약을 맛있게, 알맞은 크기로, 편리하

게, 형태를 변형하여 약 성분이 제대로 작용

하게 만드는 것이 본 연구에서 언급한 RPG라

할 수 있겠다. 이러한 의미에서 RPG는 치료

요인을 아주 효과적으로 전달시키는 특정한

수단으로 생각된다.

한편, 만족도 평가의 결과는 RPG형식 인지

행동집단치료 프로그램이 대상자들에게 얼마

나 만족스러웠는지를 보여주는 직접적인 증거

로 생각된다. 안지선과 김정남(2013)은 기존의

집단치료 프로그램들이 만족도 측정을 하지

않았다는 점을 지적하였다. RPG형식 인지행동

집단 치료 프로그램을 시행할 때에는 상대적

으로 여학생들이 이해를 덜 할 수 있다는 점

과 관련하여 추후 RPG형식 프로그램을 재실

시할 때 여학생들을 위한 별도의 조치를 해야

하는가에 대한 고민도 많이 하였다. 실제로

배성훈(2014, 2016)의 연구에서는 상대적으로

남학생들에게 RPG형식 프로그램이 인기를 끌

었고 여학생들은 덜 끈 것으로 보고되었다.

그러나 본 RPG형식 인지행동 집단치료 프로

그램에서는 남학생들만큼 여학생들의 만족도

도 높았다. 이는 프로그램의 별다른 변형 없

이 그대로 여학생들의 관심을 끌 만한 집단치

료 프로그램이 된다는 것도 의미한다. 높은

만족도와 더불어 RPG형식 인지행동 집단치료

프로그램에서 중도 포기를 한 집단원이 아무

도 없다는 것도 매우 괄목할 만한 결과이다.

일반적으로 비행 청소년들은 집단치료 프로그

램을 처벌로 인식하여 참여 동기도 낮고 실제

참여율도 낮은 경향이 많다(송성자, 정문자,

2002). 그럼에도 불구하고 RPG형식 프로그램

은 총 18명 중 1회만 결석한 사람이 3명, 2회

결석이 1명, 모두 참석한 사람이 14명으로 전

체 실험집단 참여자의 약 71%가 한 번도 빠

짐없이 참여하였다. 실험집단에서 중도 포기

자는 단 한 명도 없었다. 이는 일반적인 심리

치료의 중도 포기율 46.88%에 비해서 매우 우

수한 결과이다(Wierzbicki & Pekarik, 1993). Reis

와 Brown(1999)은 기존의 30년간 심리치료 연

구 데이터를 가지고 치료 중도 포기율을 낮추

는 요인을 선별하였고 그러한 것으로 치료적
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동맹, 참여자의 기대에 맞는 프로그램, 참여자

의 프로그램 선호도 및 만족도, 프로그램 전

상담을 제시하였다. 본 연구는 게임이라는 청

소년 선호 활동을 치료에 접목하고 집단치료

프로그램 전 면담을 다양한 대상자들에게 함

에 따라 상기한 중도 포기를 막는 보호 요인

들을 모두 충족시킬 수 있었던 것 같다. RPG

형식 인지행동 집단치료 프로그램은 만족도

질문지의 모든 문항에서 5점 만점 중 4점 이

상의 점수였다. 상대적으로 비교집단은 만족

도가 5점 만점 중 평균 3점대를 기록하였고

프로그램 참여 횟수도 평균 8.89회로 나타났

다. 그리고 높은 만족도는 성별을 가리지 않

았다. 교사에 대한 만족도 역시 목적 부합 정

도, 내용의 적합성, 교육 만족도, 전문성 향상

정도, 전반적 도움 정도 등에서 모두 평균 4

점대의 점수를 나타냈다. 재참여 의사만 상대

적으로 다른 점수들에 비해 약간 낮았는데,

이는 교사들의 업무량이나 신경 써야 하는 일

들 등을 고려해 볼 때 다소 이해가 가는 부분

이다. RPG형식 인지행동 집단치료 프로그램에

서 함께 실시된 교사 교육이 나름대로 많은

도움이 된 것으로 사료된다.

RPG형식 인지행동 집단치료 프로그램은 프

로그램 내용과 그 형식에 의해 비디오화 시킬

수 있을 것으로 기대된다. RPG형식 프로그램

은 기술을 직접 몸에 익히고 이를 일반화시

켜야 한다는 점에 있어 가장 적합한 형식이

가상현실(Virtual Reality; VR)이나 증강현실

(Augmented Reality; AR)이 될 것 같다. 실제로

국내에서는 VR과 AR을 가지고 교육과 심리치

료 부분에 있어 그 효과성을 보고한 연구가

이미 많다(김진수 등, 2017; 김혜진, 권순복,

2018; 박수향, 신중일, 2016; 이든샘, 김정호,

김제중, 2017). 외국은 VR 플랫폼으로 만든 치

료 프로그램이 오래전부터 뇌졸중, 통증 등

일반 질환뿐 아니라 공포증, 불안장애, PTSD

등 노출 작업이 중요한 영역에서 사용되고 있

다(Hoffman, et al., 2014; Lohse et al., 2014;

Maples-Keller, et al. 2017; Beck, et al., 2007;

Rothbaum, et al., 1999). 더불어 RPG형식 인지

행동 집단치료 프로그램은 처음 1, 2회기를

제외하고 모두 독립적으로 운용될 수 있다.

심지어 회기 순서를 바꾸어도 된다. 이러한

것이 가능한 것은 구조 자체가 상당히 단순하

기 때문이다. 1, 2회기를 제외하고 사회적 문

제해결 기술 회기나 정서조절 능력 회기, 자

기 통제력 회기 모두 회기 내 활동 진행 순서

는 새로운 활동 학습→연습→반복이다. 여기

서 연습은 마을 퀘스트로, 반복은 일일 퀘스

트로 진행될 뿐이다. 치료의 핵심은 인지행동

치료와 문제해결 기술이므로 이것이 주제에

따라 바뀌기만 하면 된다. 다만 그 주제에 대

한 도구, 퀘스트 목록 및 내용은 충분히 갖추

어져 있어야 한다. 따라서 RPG형식 인지행동

집단치료 프로그램은 행동, 정서, 진로 등 그

내용에 따라 프로그램을 확장할 수 있고 그만

큼 실시 상황에 유연하게 적용할 수 있을 것

으로 여겨진다.

본 연구의 제한점 및 개선점을 살펴보면 다

음과 같다. 첫 번째, 본 연구에서 개발된 RPG

형식 인지행동 집단치료 프로그램은 개발에

참여한 학생들이 예비 연구로는 12명, 본 연

구로는 36명으로 다소 적은 편이다. 더불어

학교의 참여도 일부 편의 표집 된 부분이 있

고 학교 수도 세 학교로 적은 편이다. 따라서

추후 연구에서는 더 많은 실험집단을 설정해

야겠고 이는 지역에 따라 표집 해야 할 것이

다. 두 번째, 연구 참여자들의 표집에 있어 교

사 추천을 통한 것이 오히려 표집에 편중을
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일으켰을 가능성이 있다. 따라서 추후 연구에

서는 이러한 추천이 없는 무선적인 표집을 해

야 할 것이다. 세 번째, 안지선과 김정남(2013)

의 연구에 따라 회기 시간을 120분, 회기 수

를 10회기로 집단치료 프로그램을 구성했지만

실용성과 학교 행정 편의를 위해 회기 당 90

분, 총 8회기의 집단치료 프로그램으로 재구

성하는 것이 필요해 보인다. 90분의 근거는 2

교시에 해당하는 시간이고, 8회기는 1주일에

두 번, 한 달 안에 집단치료 프로그램을 끝내

는 것을 목표로 한 것이다. RPG형식 인지행동

집단치료 프로그램은 짧게 반복하는 것이 효

율적일 것으로 생각된다.

본 연구는 RPG라는 게임의 장르를 집단 심

리치료와 통합하여 청소년의 비행 문제를 감

소시키려 하였다. 이 과정에서 새로운 시도들

이 많이 시행되었고 그 결과들은 고무적이었

다. 이 연구를 통해 새로운 형태로 진행되는

집단 심리치료가 모습을 드러냈고 기존의 비

행 청소년 관련 집단치료 프로그램의 단점들

도 대거 보완되었으며 그 효과 또한 기존의

집단치료 프로그램들보다 우수하였다. 이 연

구는 심리학계에서 독으로만 보는 경향이 많

은 게임을 약으로 사용할 수 있도록 재구성한

것에 있어 큰 의미가 있다. 게임은 아이러니

하게도 국가 내에서도 한쪽에서는 증가시키려

고 애를 쓰고 한쪽에서는 이를 줄이려고 애를

쓰는 양가적인 대상이다. 한쪽에서는 인간의

심리를 이용하여 더 게임을 많이 하게 하려

하고 한쪽에서는 인간의 심리를 이용하여 게

임을 더 적게 하게 하려 한다. 윤형섭과 권용

만(2013)에 따르면 기본적으로 게임은 어떻게

하면 더 재미있게 놀 수 있을까 하는 발생에

서 시작되었고 그 놀이는 결국 학습 과정에서

발생되었다고 한다. 이는 게임이 학습 과정을

기반 한다는 것으로 결국 교육이나 치료에도

이용할 수 있다는 것을 시사한다. 이는 마치

Clostridium Botulinum에서 추출한 독을 희석시

켜 보톡스라는 제품을 만들어 의료나 미용에

잘 사용하고 있는 것과 같다. 게임은 어떤 면

에서 독으로도 작용할 수 있으나 그 원리를

잘 사용하면 치료적으로도 사용할 수 있다.

본 연구는 그러한 것을 보여준 모범 사례 중

하나로 생각된다. 최근의 정부 방침들을 보면

게임과 관련되어 있는 문화체육관광부와 여성

가족부, 보건복지부가 서로의 의견만 고집하

면서 게임 관련 정책이나 서비스들이 서로 충

돌되거나 모순되고 이에 제대로 된 정책 효과

를 보지 못하는 경우가 발생되고 있다(이지훈,

2018). 게임을 산업으로 키우려고만 하거나 정

신장애를 일으키는 원인으로 지목하여 이를

제거하려고만 하지 말고 발상의 전환을 통해

인간에게 더 도움이 되는 쪽으로 게임이 활용

되었으면 한다. 본 연구에서 제시한 바와 같

이 RPG형식 프로그램을 VR과 AR화 시키면

경제성 있는 상품으로도 사용할 수 있을 것

같다. 이러한 작은 시도들이 한국의 게임 산

업이나 심리치료에 대한 정책, 사고의 전환에

시발점이 되길 기대한다.
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The purpose of this study was to develop a program that reduces adolescent delinquency and enhances

adolescents’ social problem-solving, emotional regulation, and self-control skills and to assess the effectiveness of

the program. The program was administered in the form of a role-playing game (“RPG”) to increase the

participants’ motivation to participate in and the effectiveness of the therapy. The subjects in this study were 36

adolescents who engaged in delinquent behavior and their 18 homeroom teachers in middle schools located in

Seoul and Gyeonggi Province. The subjects were randomly assigned to the experimental group or the comparison

group. The experimental group received the proposed RPG-based cognitive behavioral group therapy while

comparison group received problem-solving group therapy. Teachers in the experimental group were educated

about how to guide their students following each therapy session while teachers in the comparison group did not

receive any education. The dependent variables in this study were incidences of delinquent behavior and social

problem-solving, emotional regulation, and self –control skill level. Each variable was assessed before treatment,

immediately after the end of the full treatment program, and two months after the end of the full treatment

program. At the end of the full treatment program, the experimental group engaged statistically significantly in

fewer delinquent behaviors and displayed statistically significantly higher levels of social problem-solving, emotional

regulation, and self–control skills than the comparison group. These differences persisted until the assessment

two months after the end of the full treatment program. Moreover, the experimental group reported higher

levels of satisfaction with the treatment program than the comparison group. The findings of this study suggest

that this RPG-based cognitive behavioral group therapy program is effective at reducing adolescent delinquency,

improving adolescents ’ social and emotional management techniques and strategies for avoiding delinquency, and

in motivating delinquent adolescents to engage more actively in treatment.

Key words : role-playing game, cognitive behavioral therapy, gamification, group therapy, adolescent delinquency


