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본 연구는 절망감 이론에서 우울증에 대한 인지취약성 요인으로 제안된 우울생성적 추론양식의 

우울증 예측 특정성을 검증하였다. 3개월간의 전향적 종단연구로 우울생성적 추론양식과 부정적 

생활사건 간의 상호작용 효과가 절망감 우울증만을 예측하는지 아니면 우울증과의 공존이환율이 

높은 불안장애까지 유의하게 예측하는지 검증하였다. 검증결과에서 3개월 동안 경험한 부정적 생

활사건은 절망감 우울증과 불안을 모두 예측하였으나, 우울생성적 추론양식과 부정적 생활사건의 

상호작용은 절망감 우울증만을 유의하게 예측하였다. 따라서 우울생성적 추론양식이 우울증에 대

한 위험요인이며, 절망감 이론이 우울증 유발과정을 설명하는 유용한 이론임을 확인하였다. 연구

결과를 인지취약성-스트레스 모델의 이론적 관점에서 논의한 후 연구의 제한점과 임상적 함의에 

대해 언급하였다.
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  정신건강 전문가가 직면하고 있는 난제 중 하

나는 정신과적 장애의 공존이환이다(Kendall & 

Clarkin, 1992). 정신과적 장애 중에서 우울증은 

불안장애와 공존이환율이 매우 높다(Fresco, 

Alloy, & Reilly-Harrington, 2006). 특이하게도 우

울증상이 공존하지 않는 불안장애가 흔한 것과는 

달리 불안장애와 관련된 증상 없이 순수한 우울 

일화만 보이는 경우는 드물다(Akiskal, 1990). 아

동에서부터 성인에 이르기까지 우울증과 불안은 

기분이나 증상 및 장애 수준에서 공존하고 있는 

것으로 확인되었다. 실제로 우울증 진단을 받는 

사람의 대략 절반 정도가 불안장애도 동시에 진
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단받는 것으로 나타났다(Mineka, Watson, & 

Clark, 1998). 이와 같은 현상은 모든 정신과적 장

애 중 우울증과 불안의 연관성이 가장 높다는 점

을 반영하고 있다(Swendsen, 1997). 

  우울증과 불안의 높은 공존이환율이 갖는 또 

다른 의미는 우울증을 설명하는 이론이 실제로는 

불안을 설명하는 이론일 가능성을 배제할 수 없

다는 점이다. Beck과 동료(1987)는 우울증과 불안

의 인지요인이 장애에 따라 특정적(specificity)이

라고 제안한 만큼, 특정장애의 위험요인으로 확인

되기 위해서는 판별타당도를 함께 검증해야 한다

(Riskind & Alloy, 2006). 공존이환율이 높은 경우

에는 판별타당도 검증이 보다 중요한 의미를 갖

는다. 따라서 연구자는 절망감 이론의 인지취약성

-스트레스 모델이 불안이 아닌 우울증만을 유의

하게 설명하는지 검증할 필요가 있다. 하지만 지

금까지 절망감 우울증에 대한 인지취약성 요인인 

원인, 결과 및 자아가치에 대한 추론양식이 불안

이 아닌 우울증만을 유의하게 예측하는지 검증한 

연구는 우울증과 불안의 공존이환율이 높음에도 

불구하고 그리 많지 않다. 본 연구에서는 인지취

약성-스트레스 모델 검증에 보다 적합한 연구방

법으로 알려진 전향적 종단연구를 통해 절망감 

이론의 우울증 예측 특정성을 검증하고자 한다. 

절망감 이론 및 선행 연구의 고찰

  우울증에 대한 대표적 인지이론 가운데 하나인 

절망감 이론(Hopelessness Theory; Abramson, 

Metalsky, & Alloy, 1989)에서는 (1)부정적 생활

사건의 원인을 안정적이고 총체적인 원인(예를 들

면 무능력)으로 습관적으로 추론하고(원인에 대한 

부정적 추론양식), (2)부정적 생활사건이 또 다른 

부정적인 결과를 유발할 것으로 생각하며(결과에 

대한 부정적 추론양식), (3)부정적 생활사건으로 

인해 자신을 무가치하거나 결점이 많은 사람으로 

추론(자아가치에 대한 부정적 추론양식)하는 경향

성을 인지취약성 요인으로 제안하였다. 이와 같은 

인지취약성 요인을 가지고 있는 사람이 부정적 

정서에 대한 일반적인 위험요인인 부정적 생활사

건을 경험하게 될 때 불안이 아닌 우울증을 경험

하게 될 가능성이 높다는 인지취약성-스트레스 

모델(cognitive vulnerability-stress model)로 우울

증 유발과정을 설명하였다. 그림 1에서 절망감 우

울증상이 생겨나는 출발점은 부정적 생활사건(①)

의 발생이다. 이 때 부정적 추론양식(②)을 가지

고 있는 사람은 부정적 생활사건에 대해 부정적 

추론(③)을 하게 된다. 부정적 추론은 앞으로 긍

정적인 결과가 생기지 않을 것이며(부정적 결과 

기대), 또한 이러한 상황을 변화시키기 위해 자기

가 할 수 있는 일이 없다(무기력 기대)는 절망감

(④)을 유발시키게 되고, 이는 필연적으로 절망감 

우울증 발병(⑤)으로 귀결된다. 부정적 생활사건

이 발생하지 않는다면, 인지취약성 요인의 존재유

무는 절망감 우울증 발병에는 영향을 미치지 않

는 것으로 설명하였다(Kraemer, Stice, Kazdin, 

Offord, & Kupfer, 2001). 절망감 이론에 대한 기

존 연구에서는 부정적 생활사건에 대해 우울생성

적으로 추론하는 경향성이 있는 사람(②)이 부정

적 생활사건(①)을 경험하게 될 때, 절망감 우울

증(⑤)이 유발되는지, 즉 절망감 이론의 인지취약

성-스트레스 모델을 주로 검증하였다. 

  절망감 이론의 인지취약성-스트레스 모델에 대

한 연구가 아동에서부터 성인에 이르기까지 광범



절망감 이론의 우울증 예측 특정성 검증

- 81 -

① 부정적

 생활사건
④ 절망감

⑤ 절망감

   우울증

② 우울생성적   

추론양식

기여원인 

충분원인 

③ 원인, 결과 및 

   자아가치에 대한 

   부정적 추론

 부정적 대인관계

 환경에 조기 노출

 (예, 정서학대)

원거리 근거리

그림 1. 우울증에 대한 절망감 이론(Haeffel et al., 2008)

위하게 진행되었다. 그러나 인지취약성 요인이 불

안이 아닌 우울증만을 유의하게 예측하는가에 대

한 연구는 일관성 있는 결과를 도출하지 못하고 

있다. 일부 연구에서 우울생성적 추론양식과 부정

적 생활사건이 상호작용하여 불안보다 우울증상

을 유의하게 예측하기도 하였으나(Alloy et al., 

2000; Hankin, Abramson, Miller, & Haeffel, 

2004), 이와 다른 결과를 보고한 연구도 있었다

(Alloy, Abramson, Whitehouse, Hoga, Panarella, 

& Rose., 2006; Haeffel et al., 2003). 

  인지취약성-스트레스 모델검증에 적합한 연구

방법인 종단연구법 중에는 최근에 많이 활용되는 

행동고위험 설계(A behavioral high-risk design)

가 있다(Alloy & Abramson, 1999). 행동고위험 

설계는 현재 우울하지 않은 사람 중에서 부정적 

생활사건의 원인, 결과 및 자아가치에 대해 우울

생성적 추론을 하는 경향성이 있는 고위험 참여

자와 그렇지 않은 저위험 참여자를 선발한 후 이

들 집단을 대상으로 회고적 또는 전향적 연구방

법을 적용하여 과거 또는 미래시점에서 우울 일

화의 경험여부를 비교하는 것이다. 대표적인 행동

고위험 설계로 CVD 연구(The Temple- 

Wisconsin Cognitive Vulnerability to 

Depression)가 있다. CVD 연구에서 부정적 생활

사건에 대한 추론양식 척도의 점수 분포에서 상

위 25%는 고위험 집단으로, 하위 25%는 저위험 

집단으로 선발되었다. 선발된 집단을 대상으로 

Alloy 등(2000)은 회고적 연구방법을 적용하여 우

울증과 불안 등 정신장애 유병율을 비교하였다. 

예측한 대로 고위험 집단이 우울증 유병율에서 

뚜렷하게 높았으며 불안장애에서는 집단간 차이

가 없었다.

  이들과 동일한 회고 연구방법을 적용한 Haeffel 

등(2003)은 800명이 넘는 대단위 표본을 추출한 

후 질문지 대신 임상진단용 인터뷰를 통해 우울과 

불안 증상을 측정하였으며, 인터뷰 당시 우울증이



한국심리학회지:건강

- 82 -

나 다른 정신장애를 경험하고 있는 참여자는 연구

에서 제외하여 보다 엄격한 연구를 진행하였다. 

분석결과, Alloy 등(2000)과 달리 우울생성적 추론

양식 점수가 높은 집단은 낮은 집단에 비해 우울

증뿐만 아니라 불안도 더 많이 경험한 것으로 조

사되었다. 그러나 이들이 사용한 회고적 연구방법

은 우울생성적 추론양식이 원인인지 아니면 증상 

또는 상처(scar)인지 구분하기가 어려워 인지취약

성-스트레스 모델을 검증하는데 부적합하다. 이에 

Alloy 등(2006)은 CVD 연구에서 선발된 집단을 

전향적으로 2.5년간 추적 조사한 결과, 고위험 집

단이 저위험 집단에 비해 우울증 발병 위험률이 

3.5∼7배 더 높을 뿐만 아니라 불안장애의 발병위

험률도 4.12배 더 높은 것으로 확인되었다.

  이상과 같이 절망감 이론의 우울증 예측 특정

성에 대한 연구는 많지도 않고 결과도 일관적이

지 않다. 대단위 표집의 장기간 종단연구에서는 

우울생성적 추론양식이 불안과 우울증을 모두 예

측하는 것으로 나타나 절망감 이론이 우울증을 

설명하는 모델이라기보다는 일반적인 부정적 정

서가 유발되는 과정을 설명하는 모델에 가깝다고 

볼 수 있다. 하지만 이들 연구의 제한점은 우울생

성적 추론양식과 역기능적 인지도식을 모두 가지

고 있어야 고위험 집단으로 선발된다는 점이다. 

두 가지 인지취약성 요인을 동시에 고려함으로써 

우울생성적 추론양식의 우울증 예측 특정성 검증

은 이뤄지지 않았다고 볼 수 있다. 

  또 다른 제한점은 Haeffel 등(2003)의 연구에서 

확인할 수 있다. 이들은 두 가지 인지취약성 요인

을 가지고 있지 않은 저위험 집단보다 역기능적 

인지도식만 가지고 있는 집단의 과거 우울증 유

병율이 낮다고 밝혔다. 이는 두 가지 인지취약성 

요인의 수준이 모두 낮은 경우 저위험 집단으로 

단순 분류하기 어렵다는 점을 보여준다. 상관이 

비록 높더라도 몇 가지 인지취약성 요인을 동시

에 고려하는 경우에는 요인관계에 대한 보다 많

은 검증이 필요함에도 CVD 연구에서는 이를 고

려하지 못하였다. 

  본 연구에서는 인지취약성-스트레스 모델 검증

에 적합한 전향적 종단연구방법과 타당화된 추론

양식 척도(CSQ)를 활용하여 원인, 결과 및 자아

가치 추론양식으로 구성된 우울생성적 추론양식

이 불안이 아닌 우울증만을 유의하게 예측하는지 

검증하고자 하였다. 이와 같은 우울증 예측 특정

성 검증을 통해 우울생성적 추론양식이 우울증에 

대한 보다 확실한 위험요인이라는 점을 확인할 

수 있을 것이다.

방 법

참여자

  참여자는 서울 및 경기도 소재 콜센터에서 근

무하는 여성 상담원 429명을 대상으로 하였다. 이 

중 불성실하게 응답한 참여자 47명, 간이정신진단

검사(SCL-90-R)에서 우울이나 불안장애가 있는 

것(환산점수 T>70)으로 추정되는 참여자 52명 그

리고 3개월간의 추적조사에 응답하지 않은 참여

자 175명을 제외하였다. 최종 선발된 참여자는 

155명으로 이들의 평균 연령은 만 31.67세

(SD=6.3)였으며, 학력은 고졸이상(고졸 29명, 전문

대졸 22명, 대졸이상 94명)이었다. 최종 선발된 참

여자와 탈락된 참여자는 시기 1의 절망감 우울점

수, t(378)=-.406, ns., 및 추론양식, t(380)=.636, 
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ns., 에서 유의한 차이가 없었다. 

측정도구

  추론양식 척도(Cognitive Style Question- 

naire : CSQ). Abramson과 Metalsky(1989)가 귀

인양식 척도(Attributional Style Questionnaire : 

ASQ)를 수정하여 개발하였다. 추론양식 척도는 

귀인양식 척도에 결과 및 자아가치 추론양식을 

평가하는 문항을 포함하여 절망감 이론의 인지취

약성 요인을 측정할 수 있게 되었다. 12문항의 부

정적 시나리오로 구성된 추론양식 척도는 자기보

고식 질문지로 다음과 같은 순서로 실시된다. 우

선 참여자는 시나리오에 포함된 가상적인 사건이 

실제로 자신에게 일어난 것처럼 생생하게 상상한

다. 예를 들어, ‘애인이나 배우자가 헤어지자고 한

다’라는 가상적인 시나리오에서 참여자는 이 사건

이 실제로 자신에게 일어난 것처럼 상상한다. 그 

다음에는 부정적 생활사건이 발생하게 된 가장 

주된 원인 한 가지를 기술한다. 이어서 기술한 원

인을 7점 척도인 내외성(원인이 주위환경 탓인지 

아니면 자신 탓인지의 정도), 총체성(원인이 삶의 

특정 영역에만 영향을 미치는지 아니면 많은 영

역에 영향을 미치는지의 정도), 안정성(원인이 일

시적인지 또는 지속적인지의 정도)에 따라 7점 척

도에 응답한다. 총체성 및 안정성 점수를 단순 평

균하여 원인 추론양식을 산출한다. 마지막으로 참

여자는 그 사건으로 인해 또 다른 부정적인 결과

가 유발될 것으로 생각하는지(결과), 그리고 부정

적 생활사건은 자신이 결점이 있는 사람임을 의

미하는지(자아가치)에 대해서 7점 척도에 응답하

도록 하였다. 추론양식 점수는 1점에서 7점 사이

의 값을 가지게 되며, 높은 점수는 우울증에 대한 

인지취약성 요인으로 작용하는 우울생성적 추론

양식을 가지고 있음을 의미한다. 응답자의 우울생

성적 추론양식 점수는 원인, 결과 및 자아가치 추

론양식 중 가장 높은 점수(가장 취약한 점수)로 

산출된다. 

  본 연구에서 우울생성적 추론양식의 내적일치

도(Cronbach's α) 계수는 .95이었다. 각 하위 척도

의 내적일치도 계수는 ‘원인 추론양식’ .91, ‘결과 

추론양식’ .87, ‘자아가치 추론양식’ .87이었다. 

  간이정신진단검사(Symptom Checklist-90- 

Revision : SCL-90-R). 간이정신진단검사는 총 

90개 문항으로 구성되어 있으며 각 문항에서 참

여자는 경험한 증상의 정도에 따라 ‘전혀 없다’(0

점), ‘약간 있다’(1점), ‘웬만큼 있다’(2점), ‘꽤 심하

다’(3점) 및 ‘아주 심하다’(4점)의 5점 척도에 평정

하게 된다. 각 문항은 각각 1개의 심리적인 증상

을 대표하여 총 9개의 하위척도로 구성되어 있다. 

본 연구의 시기 1에서 하위척도 중 우울척도의 

내적일치도 계수는 .91, 불안척도의 내적일치도 계

수는 .88이었으며, 시기 3에서 우울척도의 내적일

치도 계수는 .92, 불안척도의 내적일치도 계수는 

.86이었다.

  절망감 우울증상 척도(Hopelessness 

Depression Symptom Questionnaire :  

HDSQ). Metalsky와 Joiner(1997)가 제작한 것으

로 절망감 우울증의 8개 증상을 총 32문항으로 

평가한다. 본 연구에서는 윤소미(2002)가 번안하여 

.83의 내적일치도 계수를 보고한 것을 사용하였다. 

본 연구의 시기 1에서 내적일치도 계수는 .92이었
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으며, 시기 3에서 내적일치도 계수는 .93이었다. 

  생활사건 경험 질문지. 이영호(1993)가 개발한 

생활사건 경험 질문지를 사용하였다. 생활사건 경

험 질문지는 총 47가지의 부정적 생활사건에 대해, 

최근 3개월 동안 일어났던 빈도를 ‘경험하지 않았

다’, ‘한번 경험했다’, ‘두세 번 경험했다’, ‘자주 경

험했다’ 등의 4점 척도로 구성되어 있다. 또한 생

활사건 경험 문항에 나열되어 있지 않은 자신만의 

생활사건을 경험한 경우 이를 기술할 수 있도록 5

문항을 추가하였다. 생활사건 경험 질문지는 2번 

측정되었으며 측정된 생활사건 경험빈도를 합산하

여 부정적 생활사건 점수를 산출하였다. 본 연구의 

시기 2에서 내적일치도 계수는 .97이었으며, 시기 

3에서 내적일치도 계수는 .98이었다.

절차

  참여자에게 추론양식 척도(CSQ), 간이정신진단

검사(SCL-90-R) 및 절망감 우울증상 척도

(HDSQ)를 소책자로 묶어서 나눠준 후 업무시작 

전 또는 업무시작 후에 측정하였다. 추론양식 측

정이 완료된 시점으로부터 6주 간격으로 2차례(시

기 2, 시기 3)에 걸쳐 총 3개월 동안 추적조사를 

실시하였다. 측정간격이 늘어남에 따라 기억효과

에 의한 부정적 생활사건의 과소보고를 최소화하

기 위해 6주 간격으로 2번에 걸쳐 부정적 생활사

건을 측정하였다. 따라서 시기 2(T2)에서는 6주 

동안 참여자가 경험한 부정적 생활사건의 빈도를 

측정하였다. 시기 3(T3)에서도 시기 2에서와 동일

하게 6주 동안 경험한 부정적 생활사건의 빈도, 

절망감 우울증상 척도 및 간이정신진단검사를 실

시하였다. 

자료 분석

  우울생성적 추론양식과 부정적 생활사건의 상

호작용 효과가 3개월 후의 불안이 아닌 절망감 

우울증만을 유의하게 예측하는지를 검증하기 위

해 setwise 위계적 중다회귀분석을 실시하였다

(Cohen, Cohen, West, & Aiken, 2003). 중다회귀

분석 결과는 Cohen 등(2003)의 권유대로 각 단계

의 회귀모형이 유의한 경우에만 회귀모형에 포함

된 개별변인의 유의성을 해석하였다. 이를 통해 

Ⅰ종 오류의 가능성을 감소시켰다. 또한 우울생성

적 추론양식과 부정적 생활사건의 상호작용 효과

가 유의하게 검증되었을 때, 연구자의 의도대로 

상호작용 효과가 나타나고 있는지 알아보기 위해 

단순 주효과 분석을 실시하였다. 이를 위해 먼저 

우울생성적 추론양식 점수가 상위 25%에 해당하

는 참여자는 고위험 집단으로, 하위 25%에 해당

하는 참여자는 저위험 집단으로 구분하였다. 각 

집단을 대상으로 T1에서 T3까지의 절망감 우울

점수 잔차 변화량을 종속변인으로 하고, 부정적 

생활사건을 독립변인으로 하는 단순회귀분석을 

실시하였다. 마지막으로 산출된 회귀방정식에 부

정적 생활사건의 ±1SD에 해당하는 값을 대입하

여 부정적 생활사건의 수준이 높을 때와 낮을 때 

절망감 우울증 수준이 다르게 나타나는지를 그림

으로 도식화하였다(Aiken & West, 1991). 자료 

분석에는 SPSS WINDOWS 12.0을 사용하였다. 
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구  분 (1) (2) (3) (4) (5) (6)

(1) T1 절망감 우울점수

(2) 우울생성적 추론양식 .20
*

(3) 부정적 생활사건 .26
**

.24
**

(4) T3 절망감 우울점수 .33** -.04 .30**

(5) T1 불안점수 .33** .23** .19* .18*

(6) T3 불안점수 .23** .09 .53** .54** .42**

평    균 21.29 .26 22.60 21.51 15.07 14.50

표준편차 10.71 .92 22.62 10.89 3.40 4.32

* p<.05  ** p<.01

표 1. 주요 변인의 상관계수, 평균 및 표준편차

순서 변  인 △R2 F df t pr pr²

1 T1 HD .18 29.82
* 1, 135 .43 .18

2 (주효과 변인) .05 3.82
* 2, 133

우울생성적 추론양식 (A) 133 -.93 -.08 .01

부정적 생활사건 (B) 133 2.61
* .22 .05

3 A×B .03 4.34
* 1, 132 .18 .03

* p<.05

표 2. 절망감 우울증에 대한 인지취약성-스트레스 모델 검증

결 과

주요 변인의 상관계수, 평균 및 표준편차

  인지취약성-스트레스 모델의 우울증 예측 특정

성을 검증하기 위한 주요 변인간의 상관계수를 

표 1에 제시하였다. 상관계수에서도 알 수 있듯이 

T1과 T3의 절망감 우울증간 상관이 유의하여 공

변량으로 통제해야 할 필요성을 확인하였다, 

r=.33, p<.01. 또한 T1과 T3의 절망감 우울증은 

T1과 T3의 불안점수와 유의한 상관이 있으며, 

r=.18∼.54, p<.01, 부정적 생활사건과도 상관이 유

의하였다, r=0.26∼.30, p<.01. 추론양식은 T1의 절

망감 우울증과 상관이 유의하였으나, r=.20, p<.05, 

T3의 절망감 우울증과는 상관이 유의하지 않았다, 

r=-.04, ns. 또한 T1의 불안점수도 추론양식과 유

의한 상관이 있었다, r=.23, p<.05. 

인지취약성-스트레스 모델의 우울증 예측 특정

성 검증

  부정적 생활사건에 대한 우울생성적 추론양식과 

부정적 생활사건의 상호작용 효과가 불안이 아닌 

절망감 우울증만을 유의하게 예측하는지 검증하였

다. 우울생성적 추론양식이 우울증의 증상으로 해

석될 수 있는 가능성을 배제하기 위해 연구초기에 

우울증상을 경험하지 않는 참여자만을 대상으로 

하였다. 또한 초기 우울점수와 최종 우울점수의 상
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순서 변  인 △R2 F df t pr pr²

1 T1 불안점수 .26 48.39 1, 135 .51 .26

2 (주효과 변인) .15 17.38 2, 133

우울생성적 추론양식(A) 133 -.02 -.002 .00

부정적 생활사건 (B) 133 5.90
* .46 .21

3 A×B .01 1.79 1, 132 .12 .01

* p<.05

표 3. 불안에 대한 인지취약성-스트레스 모델 검증

그림 2. 우울생성적 추론양식의 상호작용 효과에 대한 사후검증

관이 유의하여, r=.33, p<.05, 초기 우울점수의 차

이를 배제하기 위해 공변량으로 처리하였다. 표 2

에 중다회귀분석의 결과를 제시하였다.

  표 2의 회귀분석결과에 의하면, 우울생성적 추

론양식과 부정적 생활사건을 포함하는 회귀모형

은 절망감 우울증을 유의하게 예측하였다, F(2, 

133)=3.82, p<.05. 모형내 예측변인인 3개월 동안 

경험한 부정적 생활사건은 절망감 우울증을 유의

하게 예측하였으나, pr=.22, t(133)=2.61, p<.05, 우

울생성적 추론양식은 절망감 우울증을 예측하지 

못하였다, t(133)=-.93, ns. 또한 우울생성적 추론

양식과 부정적 생활사건의 상호작용이 추가된 회

귀모형은 이전 모형에 비해 설명력(R
2
)이 증가하

였고(22.6%→25.1%), 설명력의 증가량(△R2)은 통

계적으로 유의한 수준이었다, F(1,132)=4.34, 

p<.05. 우울생성적 추론양식과 부정적 생활사건의 

상호작용은 전체 절망감 우울증 변량의 3.2%(pr²)

를 유의하게 설명하였다. 

  우울생성적 추론양식과 부정적 생활사건의 상

호작용 효과가 불안점수도 유의하게 예측하는지 

검증하였다. 표 3에서 불안점수에 대해서는 3개월 

동안 경험한 부정적 생활사건만 유의한 예측변인

이었으며, pr=.46, t(133)=5.90, p<.05, 상호작용 효

과는 기각되었다, F(1,132)=1.79, ns. 따라서 우울
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증 예측 특정성은 지지되었다. 

  유의한 상호작용 효과에 대한 사후검증 결과가 

그림 2에 나와 있다. 그림 2에서 절망감 우울증에 

미치는 부정적 생활사건과 우울생성적 추론양식

의 상호작용 효과의 양상을 알 수 있다. 상대적으

로 우울생성적 추론양식 점수가 낮은 저위험 집

단은 부정적 생활경험 수준이 증가할 때 오히려 

절망감 우울수준은 저하되는 양상을 보이고 있다, 

b=-.12, t=-.76, ns. 반면에, 우울생성적 추론양식 

점수가 높은 고위험 집단은 부정적 생활경험 수

준이 증가함에 따라 절망감 우울수준도 증가하는 

양상으로 나타났다, b=.32, t=1.92, ns. 즉, 부정적 

생활사건의 원인, 결과 및 자아가치에 대해 부정

적으로 추론하는 경향이 없는 사람은 부정적 생

활경험이 많고 적음에 따라 우울수준의 차이가 

나타나지 않지만, 부정적 생활사건의 원인, 결과 

및 자아가치에 대해 우울생성적 추론을 하는 경

향이 있는 사람은 부정적 생활사건을 많이 경험

하게 될수록 절망감 우울수준이 증가하였다. 따라

서 절망감 우울증에 미치는 부정적 생활사건의 

영향을 우울생성적 추론양식이 일정하게 조절하

고 있음을 알 수 있다.

논 의

  본 연구는 3개월간의 전향적 종단연구로 절망

감 이론의 우울증 예측 특정성을 검증하였다. 연

구자가 예측한 대로 3개월 동안 경험한 부정적 

생활사건은 절망감 우울증과 불안을 모두 유의하

게 설명하였지만, 우울생성적 추론양식과 부정적 

생활사건의 상호작용 효과는 절망감 우울수준만

을 유의하게 예측하였다. 이와 달리 우울생성적 

추론양식은 절망감 우울증과 불안을 모두 예측하

지 못하였다. 그러므로 부정적 생활사건은 우울증

이나 불안과 같은 부정적 정서에 대한 일반적인 

위험요인이며, 우울생성적 추론양식은 불안이 아

닌 절망감 우울증에 대한 잠재적 위험요인임을 

알 수 있다. 부정적 생활사건을 경험하게 되면 우

울증이나 불안과 같은 일반적인 부정적 정서를 

느끼게 되지만, 우울생성적 추론을 하는 경향성이 

있는 사람이 부정적 생활사건을 경험하게 되면 

다른 정신과적 장애보다 우울증에 쉽게 빠져들게 

된다. 우울증과 불안의 상관이 높음에도 불구하고 

우울생성적 추론양식과 부정적 생활사건의 상호

작용이 절망감 우울증만을 유의하게 예측한 사실

은 절망감 이론이 우울증 예측에 유용한 이론임

을 입증하는 결과이다. 그 동안 절망감 이론의 인

지취약성 요인이 우울증의 증상 또는 원인인지에 

대해 많은 논란이 있었으나, 본 연구를 통해 우울

증의 증상이 아닌 원인임을 확인할 수 있었다. 

  본 연구에서 절망감 우울증에 대한 인지취약성

-스트레스 모델의 설명력 크기는 3.2%였다. 

Cohen(1988)의 기준에 따르면 설명력이 1%(pr= 

0.10)이면 상호작용 효과크기가 작은 것으로, 

9%(pr=0.30)는 중간으로, 25%(pr=0.50)는 큰 것으

로 볼 수 있다. 따라서 본 연구에서 나타난 인지

취약성-스트레스 모델의 설명력은 작은 것으로 

볼 수 있다. 기존의 경험적 연구에서 절망감 우울

증에 대한 인지취약성-스트레스 모델의 설명력 

크기는 그리 크게 나타나지 않았다(Hankin et al., 

2004). 고등학생을 대상으로 5주 동안의 전향적 

단기 종단연구를 통해 인지취약성-스트레스 모델

을 검증한 Hankin, Abramson과 Siler(2001)의 연

구에서 절망감 우울증에 대한 설명력이 2.6∼5.3%
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로 높지 않았으며, 여학생을 대상으로 Bohon, 

Stice, Burton, Fudell과 Nolen-Hoeksema(2008)가 

실시한 1년간의 전향적 장기 종단연구에서 설명

력은 1% 정도였다. 5주간 대학생을 대상으로 인

지취약성-스트레스 모델을 검증한 Metalsky와 

Joiner(1992)의 연구에서도 설명력이 4∼7%로 나

타났다. 다만 고등학생을 대상으로 한 Abela와 

Seligman(2000)의 연구에서만 설명력이 9.2∼15%

로 다른 연구에 비해 높게 나타나기도 하였다. 

Lakdawalla, Hankin과 Mermelstein(2007)은 아동

(8∼12세)과 청소년(13∼19세)을 대상으로 인지취

약성-스트레스 모델을 검증한 20개의 종단연구를 

검토해 본 결과, 아동의 경우에는 설명력이 2.3% 

(pr=0.15), 청소년의 경우에는 4.8%(pr=0.22)인 것

으로 보고하였다. 특히 종속변인으로 절망감 우울

증을 활용한 연구(Abela & Sarin, 2002), 자기보

고식 질문지보다는 인터뷰를 통해 추론양식을 측

정한 연구(Dixon & Ahrens, 1992), 임상집단을 

활용한 연구(Joiner, 2000)에서 설명력의 크기가 

더 컸다. 

  인지취약성-스트레스 모델의 설명력이 작은 이

유는 무엇일까? 무엇보다도 초기 절망감 우울증

과 3개월 후 절망감 우울증 사이의 높은 자기상

관(r=.33)에서 기인하였을 가능성이 크다. 기존 연

구와 마찬가지로 본 연구에서도 연구 초기의 우

울수준이 미치는 영향을 통제하기 위해 초기 절

망감 우울증 수준을 공변량으로 처리하였다. 따라

서 초기 절망감 우울수준이 3개월 후 절망감 우

울수준의 18%를 설명하고 난 나머지 변량에 대해

서만 인지취약성-스트레스 모델이 설명하게 되므

로 설명력이 크지 않은 것으로 보인다. 그 다음으

로 생각해 볼 수 있는 이유는 우울증 측정 간격

의 문제이다. 즉 연구 초기에 경험한 다양한 스트

레스로 발달한 우울한 기분이 3개월 후의 우울증 

측정 시기에 사라졌을 가능성이 있다. 연구기간 

동안에 많은 스트레스를 경험하였음에도 불구하

고 우울증 측정 간격이 커 우울수준의 변화를 정

확히 측정하지 못한다면 인지취약성-스트레스 모

델의 설명력은 작아질 것이다. 

  이상의 이유를 고려해볼 때, 인지취약성-스트레

스 모델의 설명력은 경험적 연구에서 나타난 것

보다 더 클 것으로 생각된다. 또한 McClelland와 

Judd(1993)는 상호작용 효과 검증이 쉽지 않아 전

체 변량에서 1% 정도의 설명력을 갖는 중재효과

도 중요한 의미를 갖는다고 제안하였다. 따라서 

본 연구에서 나타난 인지취약성-스트레스 모델의 

설명력은 작지만 의미 있는 수치라고 해석할 수 

있다. 

  Watson과 동료들(Watson & Clark, 1984; 

Watson & Tellegen, 1985)은 자기보고식 질문지

로 우울증과 불안을 측정하는 경우, 우울증과 불

안이 갖는 부정적 정서라는 포괄적인 측면이 부

각되어 우울증과 불안 측정치 간에 뚜렷한 차이

를 보이지 않게 된다고 주장하였다. 또한 사별이

나 짧은 기간의 슬픔, 신체적 질병으로 인한 우울

한 기분을 감별해내지 못한다. 따라서 보다 정확

하게 우울증 예측 특정성을 검증하기 위해서 인

터뷰를 통해 우울증과 불안을 측정할 것을 권하

였다. 인터뷰로 우울증과 불안을 측정한 Hankin 

등(2004)은 대학생을 대상으로 2년에 걸친 장기 

종단연구에서 우울생성적 추론양식과 부정적 생

활경험의 상호작용은 불안이 아닌 우울증만을 유

의하게 예측하였다. 따라서 인터뷰로 측정된 우울

과 불안에서도 우울생성적 추론양식의 우울증 예
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측 특정성은 지지되었다. 

  청소년기(18∼24세)는 우울증이 급속한 비율로 

증가하는 시기이다(Lewinsohn, Hops, Roberts, 

Seeley, & Andrews, 1993). 특히 남학생보다 여학

생의 경우에 뚜렷한 증가를 보인다. 청소년기에 

나타나기 시작하는 우울증에서의 성차는 성인기

까지 지속되어 여성의 우울증 발병율이 남성에 

비해 2배 이상 높아진다(Nolen-Hoeksema & 

Keita, 2003). 청소년기에 우울증이 증가하는 이유 

중 하나는 이 시기에 우울생성적 추론양식과 같

은 인지취약성 요인이 안정화되기 때문이다. 따라

서 청소년기 특히 여학생을 대상으로 긍정적 추

론양식을 갖도록 예방 훈련을 집중해야 할 것이

다. 둘째, 우울생성적 추론양식은 부정적 생활사건

을 통해서 활성화된다는 점이다. 따라서 예방 훈

련에는 스트레스에 대한 대처기술을 향상시킬 수 

있는 과정이 포함되어야 할 것이다. 

  본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 연구대

상이 여성으로만 제한되어 연구결과를 남성에게 

적용하기 어려우며 특히 정상 집단을 대상으로 

하여 검증결과를 임상적 우울증으로 일반화하기 

어렵다. Coyne와 Gotlib(1983)은 인지취약성 이론

들이 임상적 우울증보다는 가벼운 수준의 우울증

상과 관련되어 있다고 보았다. 따라서 후속 연구

에서는 임상집단을 대상으로 본 연구를 재검증하

여 우울증 발병이나 유지, 재발 과정에도 절망감 

이론의 인지취약성-스트레스 모델이 적용될 수 

있는지 알아보아야 할 것이다. 둘째, 불안 이외의 

섭식장애나 약물남용과 같은 정신과적 장애도 우

울증과의 공존이환율이 높다(Lewinsohn et al., 

1993). 따라서 이들 정신과적 장애에 대해서도 인

지취약성-스트레스 모델의 우울증 예측 특정성을 

검증할 필요가 있다. 

  마지막으로 부정적 생활사건을 자기보고식 질

문지로 측정하였다. 부정적 생활사건의 주관적 중

요도를 측정한 것이 아니라 단순히 참여자에게 

연구기간 동안에 부정적 생활사건을 얼마나 자주 

경험했는지 응답하게 함으로써 오류의 가능성을 

최소화하였다. 부정적 생활사건의 측정방법에 대

한 선행 연구에서 부정적 생활사건을 자기보고식 

질문지로 측정한 경우(Abela, 2001; Hankin et al., 

2001)와 객관적인 측정도구를 사용한 연구결과

(Abela, 2002; Abela & Seligman, 2000)에서 뚜렷

한 차이가 나타나지 않았다. Lewinsohn, Rohde와 

Gau(2003)의 연구에서 자기보고식 질문지로 측정

한 스트레스와 인터뷰로 측정한 스트레스의 일치

도가 높은 것으로 나타났다. 그럼에도 불구하고 

자기보고식 질문지를 통해 부정적 생활사건을 측

정함으로써 당시의 우울수준이 부정적 생활사건

의 보고에 영향을 미쳤을 가능성을 완전히 배제

할 수 없다. 이러한 단점 때문에 Coyne와 

Whiffen(1995)은 인터뷰를 통해 부정적 생활사건

을 측정하도록 제안하였다. 
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A Prospective Study of Hopelessness Theory 

of Anxiety and Depression

Jung-Hyun, Yoo      Myoung-Ho, Hyun

Dept. of Psychology, Chung-Ang University

We tested the cognitive vulnerability from hopelessness theory of depression for specificity in 

predicting depression compared with anxiety. In the study, we sought to provide a more 

rigorous prospective test of cognitive vulnerability-stress model with a long-term(3 months) 

longitudinal data from female employees. Results showed that negative events were the 

general risk factors for both anxiety and depression. Cognitive vulnerability for depression 

interacted with negative events to predict future hopelessness depression specifically but not 

anxiety. These results suggest that depressed women were more likely than nondepressed 

women (1)to attribute negative events to global and stable causes (2)to perceive negative 

events as having many disastrous consequences, and (3)to view themselves as flawed or 

deficient after the occurrence of negative events. The clinical implications and limitations of 

this study were also discussed. 

Keywords: Hopelessness theory, Inferential style, Depression, Anxiety, Discrimination 

Validity
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