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당뇨질 근 갈등과 당뇨

직 탈진에 미 향

한 태

운 학 산업심리학과

본 연 근 동 양 막 하고 격하게 가하고 병 당뇨병

직 결과에 어 향 주 지 고 하 다 근 당뇨근.

상 건강 갈등 개 하여 질병 리 사 역할과 직- ( )私的

수행 라 공 역할 갈등 상 악하고 하 다 한 지( ) .公的

스트 스원 당뇨 고찰하여 과 건강 갈등 당( ) -源

뇨근 직 탈진에 미 향 살펴보았다 연 결과 건강 갈. -

등 개 내 도가 개 악 었 근 당뇨근

간에 약간 차 가 었다 건강 갈등 당뇨 과 함께 직 탈. -

진에 강한 향 주 것 타났 러한 결과 탕, ,

실 시사 하 다.

주 어 건강 갈등 당뇨 직 탈진 당뇨근: - , , ,

질병 진행과 같 생리 과 에 심리 사 가 향 다 여

러 연 에 지고 다 들어. , 지지 스트 스 경험과 같 심리,

질병 진행에 향 미 다 사 실 많거 많 드 질병

심 질 ( , Hemingway & Marmot, 1999) 암( , McKenna, Zevon, Corn, &

Rounds, 1999) 등 질병에 한 연 에 지 다 러한 계가 짐.

심리사 근 하 개 한 질 지닌 들 삶 질 향

상시킬 수 다고 고 다(Schneiderman, Antoni, Saab, & Ironson, 2001).

질병 리과 한 연 틀 하 안 생리심리사 (biopsychosocial

에 심리 건강 향 주고 과 에 심리사 과 과 건강행동model)

라 가지 가 다고 시하고 다 에 해당하(Lutgendorf & Costazo, 2003).

계 생 사건과 스트 스원 에 한 해 신건강 격특 등 향 미( ) , ,源

과 에 한 후 심리사 과 건강에 간 향 수,

운동 양 취 연 등과 같 건강행동 향에 한 다, , .

한편 근 직 건강에 한 연 근 역에 어,

격한 변 에 도 고 다고 할 수 다 계 산 계 보통신.
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술 달에 하여 근 개 에게 고 안 지 학습 근 시간 압 과, ,

같 업 변 타 고 다 라 업(Campbell, 1999; Ilgen & Pulakos, 1999).

개 원 개 리에 한 심 만 해결 수 없 ,

러한 변 에 보다 할 수 도 하 략 개 하 건강심리 연 가 필

하다 주 득 얻고 다. 에 개 과 경 상 시 하 생

태 건강한 사 만들 하여 다 근 필 하다고 하(ecological model) ,

특 근 건강 하여 라 프스타 수 리 한 직 지원 식과 사결

체계 루어 야 한다 강 한다(Fisher, Walker, Bostrom, Fischhoff,

Haire-Joshu, & Johnson, 2002).

근에 산업 에 건강과 연 심리 상에 한 심 생태 에 시하

직 경 어 경 과지 직 수 다 고 다.

지 가 경 라 미래경 러다(sustainability management) 재 사 그, ,

리고 경 에 업 과 평가하 지 가 경 지 에 근 건강과 안,

다양 경 달 산 가 등에 하여 견 하 사항 지 포함하고, , ,

다 라( , KPMG International survey of corporate responsibility reporting, 2005).

건강심리 에 한 업 직 경 거시 향에 한 실천 미

가 수 것 다 업 생산과 에 염 질 것 업 경.

직 듯 생산담당 근 생산 동 과 에 타,

건강 상 리하 것 미시 생산 가 상 직 생 에 직

향 미 다고 볼 수 것 다.

본 연 직상 특 업 직에 근 하고 근 상 연 하 산업심,

리학과 건강심리학에 틀 원 하 연 에 직업 가지고

근 당뇨질 에 고 한다 건강보험심사평가원 료 재 에 과. ( , 2005)

거 간 여 만 당뇨질 병원 찾았 질 앓 사람 지10 400 ,

가 에 어 에 민 에 해당하 여 만 당뇨병 앓 것2030 15% 700

하고 도 민보건에 한 주 한 고 다 에 도 미 경우 당.

뇨 사망원 째에 질병 재 당뇨질 가 가 진행 다4 , 2000

에 생한 민 가 생애동안 당뇨진단 게 것 하고 다33% (American

러한 고 하여 많 연 들 당뇨 미래사 심각Diabetes Association, 2006).

한 공 보건 보고 다.

라 본 연 연 당뇨질 에 고 하 것 건강심리학 야,

에 연 체 신체질 과 직 해 살펴보 연 산 라 과

업 직 내에 질 과 리하 한 연 필 가하고 다

하고 한 것 다.

당뇨질 에 한 심리 근

본 연 첫 째 취지 에 신체 질병과 직 연 시킨 건강심리
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연 심리 향 악함 질병 진행 건강개 도 주고 아

가 직 항 여주 에 많 연 하 다(Ferris, Sinclair, & Kline,

2005; 등Schneiderman , 2001) 그러 당뇨질 에 해 러한 심리 에 한.

심 울 연 가 매우 드 다 당뇨질 료하 한 재 지 근 다 과 같 크.

게 가지 것 보 다 첫째 료 처 통하여 당량 수4 . ,

지하 것 째 당뇨가 사 후 라 에 식 통하여 당량 하, ,

것 고 째 한 운동 통하여 당뇨질 하거 시키 고 마지막, , ,

스트 스 리 통한 당뇨 다 첫 째 과 달리 다 가지 차, .

라고 할 수 지만 당뇨질 근본 료가 어 고 복 한 리 필 하다

에 다 가지도 매우 한 사항 알 다.

그러 러한 근 에 스트 스 리 통한 당뇨 에 다 고

내에 체계 심 고 역 아닌 것 보 다 들어 에. ,

당뇨질 리하 개 상 리가 결 내 연 함께( ,

스트 스가 당량 가시키Rose, Fliege, Hilderbrandt, Schirop, & Klapp, 2002),

역할에 한 연 (Surwit, van Tilburg, Zucker, McCaskill, Parkekh, Feinglos,

스트 스 행동 해가 당뇨 리에 필 한Edwards, Williams, & Lane, 2002),

식 과 운동과 같 행동 해한다 등 다양하게(Surwit, & Schneider, 1993)

내고 다 에 내에 근 연 많지 않. , 체 스트 스가 당

뇨병 악 시킬 수 신체 내 스트 스 몬 과량 어 당

다 도 수동 것 보 그 마 학술 리 연

극 드 다.

실 도 당뇨질 생 한다 것 한 생 스트 스 다 것 신체.

과 신 에 다수 한다 개 양 취 과 질병 보에.

한 복 하고도 다 운 지식 습득해야 한다 라 프스타 사업 학업 등 변. , ,

어야 하므 개 에 한 심리 도 한다 신에 하여 새 운 가 야 하.

신 질 복할 수 없다고 생각할 특 심리 에 가 생 게 다, .

라 당뇨질 건강한 사람보다 상당 고 스트 스 다루 도

어질 수 다(Celia, 2002).

라 당뇨 한 스트 스 양태에 한 심 연 필 과 당뇨에 한

스트 스가 질병 리 행동에 어 향 미 지에 한 연 가 필 한 실 다. 1999

미 당뇨 사 신 질, , (National Institute of Diabetes and Digestive and

학 에 라 프스타 변 에 고 미래연 당뇨에 한 행Kidney Diseases)

동과학 연 가 어 한다 강 하 다(Wing, Goldstein, Acton, Birch, Jakicic,

러한 연 우울 과 같 심리 행동Sallis, Simth-West, Jeffery, Surwit, 2001).

행동수 한 포 건강 체계에 하여 강 하고 다 그러 다 행동변.

략 어떻게 통합하여야 하 지에 해 여 하다 하고 러한,

하여 어 처 합 시 지 과 키 어 합 과 지
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에 한 연 가 필 하다 안하 다 등(Wing , 2001).

듯 근에 당뇨병에 하여 건강심리 병행 어야 한다 차 가하

고 므 본 연 에 산업건강에 한 심리 근과 틀 안에 당뇨

질 연 하고 한다 러한 연 아직 내에 루어진 없고 에 도 극 드.

에 본 연 에 다 병 연 에 루어진 연 근 원 하고

한다.

째 근 당뇨질 에 본 연 근 계 가하고 근

병에 하여 심리 찾 시 한 실 시사

공할 수 안 색하고 한다 당뇨 과 리에 하여 심리 과 경.

강 하 생태 다 수 에 질병 험 에 한 평가 험 에 한

사 통 계가 개 수 에 뿐만 아니라 집단 직 수 에 도 연 어야 한다

지 하고 다.

러한 근 에게 특 할 것 다. 연 상 에 산업사 에 경

동에 사하 사람들 지 가하고 고 당뇨 질 연 낮아지

다주간 가지 경향 간( , 2005; American Diabetes Associates, 2006).

직 가진 근 들 에 당뇨질 가진 근 가한다 시사하

고 다. 질병 가진 근 체 병 리라 하 도 사 담 가지고( )私的

동시에 직 원 수행해야 하 직 에 한 책 다 그 에.

질병 료에 집 할 수 에게 처 다고 할지라도 근

들 그것 쉽게 할 수 심리 근 어진다 근 그다지 큰 택 볼

수 없다 들어 한 당량 지하 하여 식 심스럽게 시행하 것. ,

매우 하지만 사에 연 식 리에 직 원 지 책 지하,

동시에 식 지키 것 들 가 많 것 사 러한 과업,

동시에 리한다고 할지라도 직 원 심리 담 미래 행동에 향

것 다 실 질 연 에 하. Trief, Paradies, Aquilino, Weinstock(1999) ,

당뇨 가 신 질병 직업 택에 향 주었 가 직18% , 60%

당뇨 가 건강 리 하여 스트 스가 한 업 찾고 다 한 근 가 직. , 16%

에 신 당뇨병 숨 다고 하 그들 질병 한 동료들 차별 걱 한다56% .

듯 질병과 하여 상당 스트 스가 에 생하고 고 당뇨 질 근,

직 생 생 보다 거운 도 라고 생각할 수 지만 연 에,

업 직 근 상 그들 특 에 연 고 루어진 연 매우

다 라 본 연 다 과 같 당뇨질 가진 근 상 연 하고 한.

다 첫째 건강 갈등 라 역할갈등 개 개하여 당뇨질 가. , - (health-work conflict)

진 근 직 행동 할 수 변 가 탐색해 본다 째 질병당뇨 가. , ( )

진 근 에게 건강 갈등 갈등과 갈등 가 다 지 하여 본다 째- . ,

당뇨질 가진 근 가 경험하 갈등과 당뇨에 특 하 스트 스 동시

에 고 하여 들 직 탈진에 향 주 지 검 한다.
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연 건강 갈등 척도 탐색연1. -

본 연 당뇨병 가진 근 탈진 결과변 연 하고 하 탈진과,

하게 직 스트 스에 한 연 에 직 통 지원- -( )

직 에 심리사 과 근 신체 건(demand-control-(support) model)

강 간 계 하 하게 에 한다(Johnson & Hall, 1996;

에 하 직 가 직 낮 통Karasek, 1979).

결합하게 건강 상시키 스트 스 지각하게 다고 본다(Karasek, 1979).

개 통 가 행동과 과 에 핵심 역할 한다 에 수 개,

통 직 가 많 상 에 도 역할 한다 것 다 많 지지.

아 지만 직 통 가 리 지 못하거 필수 동 상 워, ( ,

트 같 경우에 매 럽지 못하 객 직 특 향) (Harley, 1999),

하 만 다 어 다.

에 하여 보상 균 수- (effort-reward imbalance model)

과 낮 수 보상간 균 스트 스 하고 것 건강 악 가

특 처 한 특 가진 개 수 낮 보상 균,

루 상 연하게 다루지 못하 에 직 결과 질병악 래

하게 다고 본다(Bosma, Peter, Siegrist, & Marmot, 1998; Siegrist, 1996).

약간 다 에 원보, (Conservation of resources; Hobfoll, 1989;

에 한 원 에 건강 리 해 개 필Grandey, & Cropanzano, 1999)

하 원 시간 한 쪽 몰리 상 하 한 원( , , )

해 결 신 경에 한 통 에 한 지각 약 고 러한 스트 스 과

질병 료 다고 할 수 다.

러한 한 원에 한 갈등 직 직 동 갈등 계 킬 수

다 아 어에 해 다수 연 가 루어 다 연 가 직 상.

가 에 역할 양립하지 않 타 가 갈등- (family-work

다 갈등에 해 원보 에conflict) (Greenhaus, & Beutell, 1985).

한쪽에 쏟 과도한 에 지 원에 해 다 한 쪽 역할 해지게 결과가

타 역할 간 균 지하지 못하고 가 에 역할에 과도하게 함

직 수행 과가 어지거 과 직 수행에 필 한 략 하지 못하

것 하고 다.

러한 직 상 병 리 동시에 다루어야 하 근 에게 사하게

수 것 다 에 한 몰 탈진 가 역할 역과 돌.

키듯 직 상 역할에 시간 심리 에 지 사 하 것 건강하지 못한 라 프

스타 습 에 들게도 하 스트 스 신 가 건강에 주 하지 못하,

상 생시키 도 한다 근에 만 사 것처럼 동아 보. “IMF ” ( 2006.
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사 고 스트 스 많 아 건강한 생 리 하여 생4. 16),

지 과 고지 복 만 등 들 수 것 다, .

건강 리 에 업 역할에 원 할당하지 못할 수 갈등

상 해 볼 수 갈등양태 에도 하고 행 연 가 없 에 러한 연

가 필 할 것 다 그 갈등 본질과 생 에 하여 원보 에 근거하.

여 할 수 것 다 당뇨질 라 근 다 신체 여건 지닌 개.

병 리라 독특한 역에 신 원 해야 한다 그런 당뇨병 상 근.

동 하 사람들 지닐 수 질병 에 도 리 동 특 필 한 질병 ,

시간 마다 신체 상태 스트하거 다수 사람들에게 허 식 취해

안 거 심지어 한 상 에 상 피해야 하 거꾸 취해야,

하 등 복 한 리 동 필 하다 러한 당뇨 근 들에게 상당 큰 심리. ,

시간 에 지 원 하게 고 결 업 동 한 원 한하거 하,

건강 갈등 야 할 수 것 다 앞에 술한- . 등 질 연 에Trief (1999)

도 할 수 다.

라 본 연 신체질 과 업 상 건강에 직 향 미 과

연 건강하지 못하여 차질 게 것 에 한 심각한

스트 스 할 것 라 가 에 시 한다 극 건강에 미 향. ,

과 주어진 업 가 건강 리 상 것 개 에게 직 탈진과 같1)

결과 할 수 그러한 결과 에 개 건강 리하 생, 2)

커니 상시키 압 해 질병 하게 리하 라 프스타 상

시킬 것 질병 악 악순 다 체과 상 하 것 다 본 연, 3) .

단계에 해당하 과 탐색하고 하 것 다1 .

러한 취지 건강 갈등 당뇨질 근 에게 하 원과 한 갈등- ,

계가 당뇨병 리 업 수행 사 에 생할 수 다 근 취할 수 것 다.

들어 직 에 당뇨 리 하 것 당 시간에 업 후 식 리에,

식 지 다양한 태 업 수행과 수 것 다 한 병원 하여 업. ,

시간 할애해야 하 상 도 생하여 업 에 하여 심 담도 수 것 ,

러한 갈등 당뇨 리에 향 수 것 다 러한 에 건강 갈등 라. -

개 규 할 수 가 하 연 에 탐색할 것 다 러한 개 규 업1 .

해 당뇨 근 보하 것 쉽지 않 에 연 에 근1

상 연 하 고 결과 당뇨 근 료 도 하 다, .

건강 갈등 척도개1) -

우 근 상 우 뷰 실시하여 건강 갈등에 한10 -

상 하고 그러한 상에 해당하 사 하 다 뷰 할 한 근.

에 많 연 가 가 갈등에 한 차원 원 하 다 가 갈등- . , -

직 과 가 에 수행해야 할 역할에 한 갈등 (Greenhaus, & Beutell,

러한 갈등 질병 근 가 직 하 업 건강 리라1985),
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가지 과업에 한 갈등과 사한 많 것 다 러한 에 착안하여 에. ,

하 리 업 량과 건강 리 하여 필 한 라 과업 수행하 생

하 계 하여 간 행동 갈등 상 시간 상 계 등 내, ,

삼았 헌 과, (Greenhaus, & Beutell, 1985) Carlson, Kacmar,

연 연 에 시한 항 그리Williams(2000) Frone, Russell Cooper(1992) ,

고 뷰 료 통하여 항 하 다.

시간과 한 상 계 근 시간 건강 상시키 상과 헌 참고하 다.

업 시간 건강 상시키고 삶 질 악 시킨다고 생각할 수 지만

에 한 연 들 러한 가 하지 못하고 다 어 연 업 시간.

탈진 가 갈등 과 같(Landsbergis, 1988) - (Grzywacz & Marks, 2000)

과 다고 에 다 연 들 수 역할균, (Marks &

신체건강 낮 수 심리MacDermid, 1996), (Bird & Freemont, 1991), (Barnett

과 같 계가 다고 주 하 도 한다 그리고& Shen, 1997) .

근 시간 직 역할 질 과 없다 주 도 었다- (Barnett & Gareis, 2000) .

그러 근 시간 단순 개 근 시간 만 본다 에 한 개 특 과 에

라 지 않 수 겠지만 경과 상 에 본다 미 계가,

것 다 들어 과 개 근 시간 아니라 가. , Jacobs Gerson(2001)

체 근 시간 가 갈등에 향 다고 주 했다 듯 근 시간 다 에- .

시간과 첩 경우에 삶 질 악 시키 향 향 수

에 근 직 심사 건강 리에 시간 과 상 가 다양하다고

볼 수 다.

간 행동 갈등 건강 진 한 프 그램 연 들 주 심리사 가

향 다 연 들에 하여(Baker, Israel, & Schurman, 1996; Heaney &

건강한 생 질병 리 생 하 것 야 하Goldenhar, 1996; Murphy, 1996)

간 편함 돌에 한 상 하고 하 다 계보건 도 사 계.

다 직업 수 다 것 리 경 차 에도 감 약 시키거 안

감 가시키 사 가 한 역할 한다고 보고하고 다(Wilkinson &

한 사 지원과 건강 직 계에 한 견 지 않Marmot, 2003). ,

지만 근에 사 지원 신체 과 고 다(Seeman &

러한 에 간 계 에 생하 갈등 상 악하 다McEwen, 1996). .

항에 한 검2)

과 거쳐 개 척도 항 료 가 에 한 뷰 통하3

여 도 강도 에 실 실 하고 항 지 하 다 통하여.

에게 지 않았 당뇨질 에 향 수 근 경 당직 에( , )

한 가 가 었다.

항 하여 내 질 에 항 하고 항 타당도, 14

검하 하여 럿 연 실시하 다 단계 업 근 상.
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건강 질병과 업 간 갈등에 한 통하여 실시 었 당뇨,

질 가진 근 하여 하 하여 당뇨질 앓 근 에게도 사한

사 실시하 다 다 럿 연 과 결과에 한 약 다. .

사 상 료수집

연 질병 상 없 업체 직 상 사 실시

하 다 사 직 업직 스직에 사하 개 업 상 지 포하. , , 10

다 상 업 업 곳 업 곳 업 곳 고 각 업에 씩 포. 5 , 2 , 3 10

하 다 지 포하 에 해당 업에 근 하 직원에게 약 았.

에 포 지 수 었 럿 연 간단한 에 실한,

답 가 없 답 료 에 하 다 에 포함 답 통계100 .

학 특 살펴보 고 여 었 평균 연116 (63%) 69 (37%) ,

편차 다31.56 ( 6.94 ) .

당뇨질 근 상 사 울 재 당뇨 병원 얻어 지

포하 다 한 병원 에 가지 건 통하여 사 상 별하.

다 한하 직 업 하고 수 고. , 1) , 2) , 3) ,

경 등 직 사 하고 가 가 고 하, 4) 65 , 5)2

당뇨 평가 만 포함하 다 러한 건 연 결과에 한 해(type 2) .

직 할 수 상 한하 한 었 단연 계 하,

고 에 재 료 처 시행 고 재진료 한 것 다 한. 2

당뇨 천 에 하여 생 사건에 하여 당뇨질 갖게1

건강심리학 개 과 얻 수 다 러한 건 하.

연 상 많지 않았 건 통과하 지만 에 한 거 한,

도 에 약 개월간 에게 실시할 수 었다 에 한 경우5 133 .

답 당뇨 리에 도움 만원 상당 책 료 지 하 다 수집한 료1 .

실한 답 한 에 포함 었다 사 상 통계학 특130 .

살펴보 다수 차지하 평균 었다92% , 42.3 ( =27

편차 그들 당뇨 앓 간 평균 었~65 , =8.3). 6.7 ( =1 ~23 ,

편차 러한 병 당뇨가 다 진단 간 개 경우 약 에=5.2),

할 도가 아닌 상태 지내 사람들 었 므 간주하 다 그러 들.

연 상 타 병원에 약 료 았 사 상 병원 겨 연

상 포함 사람 순수한 가 아닌 경우도 었다 들 당뇨 료에.

한 료 과 달랐 에 포함시키 하 다 사 상 가 가. 34%

가지고 었고 연 가 주 하지 않 에 약 주, 70% , 35% 10% 3
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상 주 하고 었다.

결 과

근 상

근 상 한 럿 연 건강 갈등 료 탐색-

하 다 주 통하여 아 겐 값 상 하여. (Eigen value) 1

리맥스 한 결과 해 하 든 결과 도 하 다(Varimax) .

에 항 개 하 같 도 하 들 시간3

갈등 간 갈등 역할 간 갈등 해 하 에 하지 않았 차, , ,

하 가진 항 다수 었다 한 항 내 다시 검 한 결과(cross-loadings) . ,

업 역할과 없 수도 항 식 리에 갈등 도 다고 단 었다( , ) .

라 결과에 귀 과 내 타당도 합하여

해 어 게 만드 항 거하고 다시 실시하 다 그 결과 에5 . 1

시 같 해 할 만한 해 도 하 다 그러 에 항2 .

개 하 과 다 해 시간과 갈등 하 경향3 ,

에 간 갈등 과업 상 갈등 하 안에 여,

차 하 지닌 항 었다.

항 척도 내 도 신뢰도가 타났 에 보 같 차9 .88 1

하 가 었다 개 었 단 개 볼 수. ,

었다.

당뇨질 근 상

당뇨질 근 상 동 한 건강 갈등 척도 타당도 검-

하 다 그 결과 보다 한 보여주었다 참. ( 2 ).

항
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약간 항 만 달리한 척도 지만 결과 상당 사한 에

보다 하 다 그러 해 다 게 타났다 거. .

항 가운 간 갈등 많았 에 항 한 료에5 9 1

체 행동 갈등 해 할 수 고 수동 에 한 갈등, , 2

해 할 수가 었다.

한 에 시한 개 항 가지고 통하여 어 한2 9

가 에 합하 지 하 다 식 검 하 프. Lisrel 8.3

트웨어 하 당뇨근 만 상 하 결과(N=133) ,

과 같 보다 가 합도가 양 한 것 타났다3 1 2 .

한편 내 도 신뢰도 근 상 료보다 보 다, .90 .

건강 갈등 척도 개-

가 내 도했 다 다 게 도 었지만 척도 신뢰도

근 당뇨질 근 공 매우 게 에 건강 라 개 하-

개 하 것 수 다 해 가 하다.

건강 갈등 가 연 도 다 고 료하지 않았 에 본 연-

에 가 당뇨질 근 료 하여 건강 갈등 척도 건강 갈- -

항

χ
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등 척도 함께 해 보았다 가 갈등에 한 연 들 가 갈등 가. - - -

갈등과 개 다고 안하 다 등 사하게 건강 리(Carlson , 2000).

가 업 역할 향 주 건강 갈등과 업 상 담 질병 악 건강- -

갈등 다 개 수 고 본 연 에 단연 후 단계 변 건강, -

갈등 척도도 개 하 고 척도 도 럿 연 에 수집하 다 라 개.

하 항 함께 하 건강 갈등 에 한 단-

체 할 수 것 다.

결과 아 겐 값 상 허 했 해 도 하1 3 , 3

아 겐 값 상 하게 어 스크리 도 (scree plot) 2

해가 하다고 단할 수 었다 개수 개 지 한 결과. 2

에 시 어 같 한 보여주었다 러한 결과 근4 2 .

상 한 에 도 사하여 건강 갈등과 건강 갈등 개 독립- - ,

합 건강 갈등 하 공통 개 하 개 하-

역 수 다고 생각하 것 하다 결 내릴 수 다 건강. -

갈등과 건강 갈등 량도 각각 도 사하여 상당- 30%

개 라고 할 수 다.

항
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연 건강 갈등과 당뇨 직 탈진에 미 향2. -

연 에 직 에 근 하고 당뇨질 가진 근 상 건강2 -

갈등과 당뇨 근 직 경험에 미 향에 하여 직 탈진(burnout)

심 결과변 고 하고 한다 직 탈진 란 담 경에 랜 시.

간동안 여함 타 생리 신 진상태 다, , (Cordes &

탈진 경험한 사람 상상태Dougherty, 1993). Schaufeli Enzmann(1998)

복 것 쉽지 않다고 보았다 스트 스 경험한 사람들.

통해 상태 돌아갈 수 지만 탈진 사람들 상상태 복하게 만드,

가 동 지 않 에 상태 복 것 어 다 한. ,

사람들 스트 스 경험하지만 탈진 신과 사건에 한 ,

감 그리고 동 가지고 사람들 경험하게 다, . Maslach, Schaufeli

안 낮 사람 스트 스 크게 지각하 것Leiter(2001)

안 하고 심리 피 많 고 상태 주 체험하고 많, ,

라고 보았다(Williams & Wiebe, 2000).

당뇨질 앓 근 심리 행동 직 탈진에 향 것 라 생각

에 루어진 직 탈진과 행변 들 간 계에 한 연 에 근거한다 직 탈진에 향.

미 행변 여러 연 에 지지 었 러한 변 들 크게 가지,

수 다 과 한 체 신 동 하 직 상 담. , (demands;

직 달 하 필 한 심리 사 원Leiter & Schaufeli, 1996),

그리고 직 상에 개 하(Demerouti, Bakker, Nachreiner & Schaufeli, 2001),

도 사 지원 등 직 탈진 미 행변(Cordes & Doughery, 1993)

다.

직 탈진과 러한 행변 들 본 연 행변 건강 갈등과도-

것 생각할 수 다 건강 갈등 앞 한 원보. , - (Hobfoll,

하듯 직 달 하 필 한 원 산 어 어 갈등 볼1989)

수 므 러한 원 갈등 탈진 야 할 수 것 다 한 건강 갈등. , -

개 직 내에 계에 향 주 내 도 포함하므 개 건강 사-

에 갈등 지각할 직 탈진 행변 알 진 사 지원 하다고 수

므 직 탈진 경험하게 것 라고 할 수 다.

한편 여러 연 들 심리 스트 스가 당뇨 에 한 향 미 다고,

안해 (Shiloah, Shula, Abramovitch, Cohen, Buchs, Ramot, Weiss, Unger, &

당뇨 리행동 악 에도 향 다고 고 다Rapoport, 2003), (Agardh, Ahlbom,

한 앞에 하Andersson, Efendic, Grill, Hallqvist, Norman, & Ostenson, 2003). ,

듯 직 상 가 한 원 어 계가 지 연 에 도 변 사

에 계가 다 것 다(Lee & Ashforth, 1996).



- 13 -

직 스트 스 직 스트 스원 그리고 건강 결과(job stressor), (strain),

하여 할 필 가(health outcome) (Hurrell, Nelson, & Simmons, 1998),

생리 병리 에 스트 스 결과 탐색하고Ferris, Sinclair, Kline(2005)

할 스트 스원 생리 미 변 찾 필 하다고 주 하( )源

다 냐하 신체 원 에 하여 생하 스트 스 생리심리사 지 도.

만들고 에 라 우울 걱 같 심리 경험 하게 다시 수

집 하 같 생리 결과 돌아 다 등(Ferris , 2005).

러한 취지에 당뇨 과 심 담도 연 에 안 었 ( ,

동료들 당뇨ATT39, QSD-R, PAID, DDS), Polonsky (2005) (distress in

라 심리경험 안하 다diabetes) (Polonsky, Fisher, Earles, Dudl, Lees, Mullan, &

Jackson, 2005) 것 당뇨라 특 한 스트 스원에 생 심리 생리.

라고 할 수 개 에 병 리하 사항들 에 개,

내 에 겪 심리 담 사 후 라 특 에 다 운 식,

경험하 가 동료가 신 처지에 해 한 심과 주,

지 않 다고 생각하여 심 그리고 사 한 료처 에,

등 역 포함 지 스트 스 미한다4 .

당뇨 당뇨 에게만 해당하 지 스트 스원 지만 그들 재 경험

하 스트 스원 에 가 강한 스트 스원에 라고 본다 직 상에

지각하 건강 결과 에 큰 향 주 변 고 할 수 것(health outcome)

다 라 본 연 당뇨 생리심리사 안하 같 극.

당뇨질 근 당뇨 리행동과 질병 과 에 향 것 라 체 과 에

간 과 직 행동 결과 직 탈진에 향 것 하 다 그러므, .

연 에 연 에 안한 건강 갈등과 함께 당뇨 지2 1 -

고 강한 경험 직 탈진에 향 것 라 연 가 검 하고 하 다.

사 상

연 연 당뇨질 가진 근 료 하 다 연 에1 . , 1

한 당뇨질 근 하 실한 답 한133 , 130

에 포함 었다.

연 에 연 검 하 에 건강과 변 들 가 향 미2

수도 다 생각에 통 변 하 다 통 변 한 변 들.

주 연 가 가 었 다 귀 에 단계 통 변 들, , , , 1

하여 그 변 들 향 살펴보았다 단계에 본 연 심변 건강 갈등 변. 2 -
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과 당뇨 변 하여 통 변 향 한 변 들 순수한 과

하 다.

직 탈진

개 한Schaufeli, Leiter, Maslach Jackson(1996) MBI-GS(Maslach Burnout

척도 에 과도한 심리 담 에 한 개Inventory-General Survey)

원들 고갈 었다고 진 항 과 업 상에 한(exhaustion; 5 )

냉 고 냉담한 태도 취하 격 항 그리고 감, (depersonalization; 5 ),

하 항 안하여 사 하 당뇨(diminished personal accomplishment; 6 )

직생 상 에 맞게 미 한 수 가하 다 척도 스트 스 연 에 많.

극 스트 스 보다 행동과 스트 스 주,

하므 본 연 에 다고 보았다.

척도 신뢰도 알 계수 안 었 각 하 척도 신뢰도( ) .78 , .81~.92

신뢰도 보다 았다 에 하 듯 란.

에 탐색 척도 살펴본 결과 같 해가, 5 3

한 것 타났 약 변량 하 다70% .

결과도 해 경우 합지수가 양 하 승3 ( =161.6,

p<.05, df=87, RMSEA= 0.08, NNFI= 0.92, CFI= 0.93, SRMR= 0.06, GFI= 0.86), 1

해 경우 합지수가 양 한 에 지 못하 다 라 가 검 과 하.

각각에 하여 실시하 다.



- 15 -

당뇨

당뇨 앞 한 등 한 가지 에 개 한 당Polonsky (2005) 4

뇨 척도 안하 다 그러 재 내 료시스(Diabetes distress scale) .

과 료시스 차 가 에 사 계에 한 내 내 당뇨질

경험과 다 것 보았다 라 병 체 당뇨 갖고 살아갈 것. ( ,

생각하 거 거 우울해진다 식 과 식, , .), ( ,

못한다고 주 다 그리고 한 타 과 당뇨 앓 사 것.), ( ,

얼마 든지 가 것 같다 등 당뇨 개 역.)

하 다 항 척도 그 지 않다 매우 그 다 상에 한. 13 5 (1= , 5= )

결과 내 신뢰도 계수 양 하 다.82 .

통 변

연 변 간 계에 수 건강 통 변 연과 주 열척도

하 다 연 하루 개. 5 (안 피운다 갑 도 갑 도 갑 도

갑 상 하 주 주 개 안 마신다 주 주

주 거 매 하 다 가 가 내 당뇨질 하 고

개월 단 하 다

결 과

연 변 들 술통계 변 들 간 체 살펴보 한 상 상

에 시하 다 본 연 에 당뇨 건강 갈등 그리고 탈진 등 변6 . , - ,

주 심변 지만 질병과 변 들 에 통 변 고 한 가,

연 주 그리고 상 도 탐색하 다 결과 보 탈진 당뇨, , , . 6 ,

과 건강 갈등과 강한 상 타내었다 그러(r=.37, p<.01) - (r=.48, p<.01) .

통 변 들 심변 과 미한 계 보여주지 않았 연만 당뇨

과 미한 상 보여주었다(r=.19, p<.05).
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연 가 검

직 탈진에 한 당뇨 과 건강 갈등 향 동시에 살펴보 하여 귀-

실시하 다 앞에 한 같 가 연 주 그리고. , , , , ,

향 통 하 다 직 탈진에 한 통 변 향 어 변 도 미하지 않았다. .

에 시하 듯 직 탈진에 하여 당뇨 많 사람들 직 탈진 많7 ,

지각하 것 타났 ( 건강 갈등도 한 미한 향 미= .32, p<.01), -

것 타났다( 직 탈진에 한 변 량 약= .39, p<.01). 28%

타났다.

직 탈진 척도 상 집 각각 한다고 알 지만 여러 연 들,

직 탈진 라 하 개 하에 아니라 탈진과

독립 변 수 다 가 하 다(Boles, Dean, Ricks, Short &

Wang, 2000; Kalliath, O'Driscoll, Gillespie, & Bluedorn, 2000; Schutte, Toppinen,

러한 가 검 하 하여 본 연 에 합산 수Kalimo, & Schaufeli, 2000).

사 한 직 탈진 에도 진 탈 격 감 하 등 각 하 역별 해 보았다, , .

째 째 행 보 결과 크게 다 지 않았다 다만 감 하7 ~ 4 , . ,

당뇨 향 미하 건강 갈등 향 미하지 않았다-

다 하 척도 달랐다 한 통 변 에 가 많 수 진 지각하. ,

것 타 ( 다 하 척도 달랐다= -.20, p<.05) .

주) * p < .05, ** p < .01

결



설명량
총 R



단계2 R


.36 1.48 2.05 47.27 2.83 2.22 2.46

.49 .86 1.00 8.29 .50 .49 .48

주) * p < .05, ** p 안 신뢰도 계수< .01, ( : Cronbach )
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재 지 내에 신체질병 에 하여 심리사 근 색한 연

갑 근 건강심리 체 신체질병과 시킨 연( , , 2001),

한 것 보 다 심리 원 가 질병에 한 항 스트 스.

어 악 것 해 다 사고 득 근

( 에 라 신체질 에 한 심리 행동 개 에 한 역Lutgendorf & Costazo, 2003), ,

망 연 역 거 고 다 한 당뇨 미래사 에 에게 가 크게. ,

가할 것 상 질병 고 리행동에 라 악 여 가 달라지 질 다 본 연.

건강심리학 개 실한 근 당뇨질 에 하여 많 연 들 주 하 생리심리사

근 연 하고 하 다.

건강 갈등 척도 개 하고 하 탐색연 결과 에 개 한 내 과-

약간 다 타내 했지만 신뢰도가 매우 아 하 개 하 척

도 사 할 수 다 거 보여주었다 본 연 한 질병과 스트 스원.

도 탐색할 필 가 다 생각에 당뇨 척도 안하여 건강 갈-

등과 함께 직 결과에 향 미 지 살펴보았다 다 귀 결과 변.

당뇨질 근 직 탈진에 강한 향 미 다 해 가 하게 하 다.

러한 결과 통하여 본 연 건강심리 야 연 에게 가지 시사

공하 다 우 근 건강과 새 운 개 도 하 다 근 가하. , .

여 근 직 생 경험에 겪 갈등에 한 근 시 한 가 -

갈등 상당한 루고 듯 근 신체 건강에 하여 극 근하고,

할 상 건강 리해야 하 근 가 과 해 겪 갈등에 한 개

필 할 것 다 본 연 러한 직 다루 건강 갈등 근. -

건강 진 건강 행동 하 개 살펴볼 필 가 하 다 째. ,

직 탈진에 한 지 근 시도하고 하 다 직 탈진 건강과 한. ,

다고 연 어 본 연 에 연 당뇨병 라 보다 질,

병에 하고 하 고 직 탈진과 행변 도 당뇨 근 직

내 고 하 다 앞 많 연 들 주 살펴보았듯 당뇨 미래 사 에.

근 건강 할 수 질병 에 가 게 가하고 질병에 한

다 당뇨질 가진 근 가 경험하 스트 스 원 체 직 탈진과 계.

연 근 직 행동에 한 건강심리 근 시 한 연 것

다 째 본 연 단 질병 진행 하 과 연 시도. ,

었다 연 에 살펴본 변 들 매개 계 생각해 볼 수도 다 당뇨 건. 2 . , -

강 갈등 직 탈진 간 계도 단 검 할 필 가 다 시 에 수집한/ - .

탐색 가 한 결과에 도 매개 계가 미하게 타 고 었다.

러한 매개 계 본 연 가 고 하 질병특 직 경 직 탈진 건“ - - -

강악 라 체 매개 계 가 시사한다고 할 수 다 단 료 통한 매개” .

계 다 해 여지도 에 본 연 에 매개과 에 한 한 가

겨 고 하 다 그러 당뇨질 경우 건강행동 질병 진행에 상당 결.
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역할 하 것 알 에 본 연 한 후 연 상 짧

단연 통해 건강심리 직 행동 신체건강과 계에 한 검 할

수 것 하고 다.

본 연 한 직 사 직 실 에게 실 시사 시하여 다 첫째. . ,

근 질병과 심리 계에 한 거 직 내에 극 프 그램 개

하 도움 것 다 직 건강에 한 심 지 가하고.

에 질병과 직 역에 직 심 보 직 원 신 직

에 보다 실할 수 것 다 에 직 내 건강 프 그램들 본 연.

에 시 결과 하 많 시사 공할 것 다 미 경우 가. 1993

질병 가 계 사 업들과 공공 직(Family and Medical Leave Act)

보건시 보 시 피트니스 시 등 어 근 지원프 그램, , (Employee

탄 근 탄 근 지 상 근Assistance Program; EAP), (flexitime), (flexiplace)/

가 등 실시하고 다 특 근 지원 프 그램 스트(telecommuting), .

스 리 우울 가 갈등 약 알 재 등 근 가 과 어 경험하, , , / ,

게 심리 에 집 하여 것 실 질병 사고 지 않도 리

하 프 그램 다 독 경우 과거 직개 질 클. (quality circle)

에 아 어 차 하여 건강 클 라 도 사가 하여 진하고(health circle)

실질 과가 다 연 가 보고 도 한다 근(Aust & Ducki, 2004).

건강에 한 연 러한 프 그램 과 운 하 시사 것 다.

근 상 한 건강심리 연 실 시사 한 같 도

시키 것 지 가 경 체 실천 산업심리학과 건강심리학 실

가 직 생 략에 극 여할 수 향 라고 안한다 직 핵.

심 역할 하 근 에 다 간 질병 가지고 경우가 상당수

들 질병 직 행동과 한 다 본 연 결과 직 생

에 극 리할 필 가 보여주 것 다.

본 연 한 질병 가지고 근 근 건강심리 가 다

수 시사하여 직 실 도 감안할 필 가 것 다 재 직에 시, .

행 고 건강 프 그램 체 건강한 근 가 건강 지하 도움 주

경우가 많다 그러 본 연 에 보듯 건강 갈등 양상도 근 질병. -

근 가 다 수도 다 한 당뇨질 근 스트 스원 질 체에 상당.

래 것처럼 질병 가진 근 가 지각하 건강 근 지각과 다 수

것 다 라 본 연 질병 가진 근 지원하 과 프 그램 계.

하 향후 연 가 필 하다 시사하고 다.

한편 본 연 가지 한 에 울 수 없 미래연 에, ,

고 어야 할 것 다 신체질병과 직 연 신체질병 체가 갖. ,

과 통 할 필 가 다 본 연 양 에 가 과 질병 앓아 간.

통 하여 질병 체 과 통 하고 하 질 에 병 경 도
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통 하지 못하 다 째 본 연 당뇨질 근 에 도 사 상 한 하여. ,

에 한 다 본 연 에 연 상 하 한 가지 업 직에. 5

가 많 견할 수 당뇨질 근 하 한 생각하고 연 수

행하 지만 본 연 결과 천 원 당뇨병 가진 당뇨 가진 근, (1 )

직 근 에게도 동 하게 할 수 지 실하지 않다 째 건강 갈등. , -

라 변 본 연 에 도 신뢰도 알 계수 가 상당 게 타 하( )

개 하 것 단할 수 었다 그러 내 타당도 에 건강 리 업 역.

할 병행하 타 수 갈등 내 포 하고 지 결과

만 하지 않 후 연 에 건강 에 한 개, -

업 필 할 것 다.

컨 본 연 근 건강 직 다루고 하 다 직에, .

원 리 가 경 가 원하 것과 근 가 원하 것 사 에 원 하게

하 맡아야 하 주 경 보 근 보가 도 하여,

시 지 생시키 역할 라고 할 수 다 라 근 가 당 하고 핵심.

가 엇 지 악하여 사결 심사 도 해야 하 본 연 에,

재 과 없다고 여겨 건강심리 리 과 한다

수 다 러한 연 통하여 직 건강 에 책 지각하고 다 사실.

근 가 알 근 사 역 여 고 순 신 책 하에 아 었,

건강에 한 담 직과 보다 허심탄 하게 공 하게 것 다.
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The Effects of Conflict and Distress on

Job Burnout of Employees with Diabetes

The present study was to investigate job burnout in regards with

diabetes that is a fast growing disease in adults over the world. Using

data from healthy employees and employees with diabetes, the study

conceptualized the health-work conflict that explains conflicts between

the private role of illness management and the public demands from

work. The study also investigated distress in diabetes as a local

stressor of employees with diabetes and examined the effects of both

the conflict and the distress on job burnout. Results revealed that the

health-work conflict was highly reliable concept although there was a

slight difference between healthy employees and diabetic employees.

The conflict and distress were found to have close relationships with

job burnout. Based on the findings, theoretical and practical implications

were provided.

Key words: Health-work conflict, Distress in diabetes, Burnout,

Employees with diabetes


