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본 연구의 목적은 부정 정서를 견디는 능력인 고통감내력을 행동적으로 측정하는 과제를 개발하

는 것이다. 고통감내력이 높을수록 부정 정서를 유발하는 사진을 더 오래 볼 것이라고 가정하였

다. 사전에 고통감내력 척도, 우울 척도, 불안 척도를 실시한 후 실험실에서 컴퓨터 화면상으로

국제 정서그림체계(IAPS)의 사진 중 중립적인 사진과 부정 정서를 유발하는 사진을 보여주고 사

진에 대한 정서 반응과 사진을 본 시간을 측정하였다. 중립사진을 본 시간과 부정 사진에 대한

정서적 반응을 통제한 후 고통감내력 척도의 총점, 우울 점수, 불안 점수와 부정 사진을 본 시간

의 상관을 살펴본 결과, 부정 사진을 본 시간은 세 가지 점수와 상관이 유의하지 않은 것으로 나

타났다. 하지만 고통감내력 척도의 하위 척도인 조절 점수와 부정 사진을 본 시간의 상관이 유의

한 것으로 나타났다. 즉, 고통감내력 척도에서 부정 정서를 견디기 어려워서 피하려고 노력하는

정도가 크다고 보고하는 사람들이 부정 사진을 더 짧게 본 것으로 나타났다. 이러한 결과는 부정

정서를 유발하는 사진을 보는 시간이 행동적인 고통감내력의 측정치로 사용될 가능성을 시사한다.

마지막으로 이 연구의 의의 및 한계점, 추후 연구에 대해 논의하였다.
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고통감내력은 부정 정서 상태를 경험하고 견디

는 능력을 의미하며(Simons & Gaher, 2005), 최

근에 외상 후 스트레스 장애(Vujanovic et al.,

2013), 경계선 성격장애(Linehan, 1993), 물질 사용

장애(Daughters, Lejuez, Kahler, Strong, &

Brown, 2005; Trujillo et al., 2016) 등 다양한 정

신병리의 발달과 유지에 영향을 미치는 것으로

연구되고 있다. 또한, 고통감내력이 높을수록 일반

적인 우울과 불안 증상을 덜 경험하며(정지현, 권

석만, 2013; Bernstein, Zvolensky, Vujanovic, &

Moos, 2009; Keough, Riccardi, Timpano,

Mitchell, & Schmidt, 2010), 주요 우울장애로 진

단된 사람들이 그렇지 않은 사람들에 비해 행동

적 과제로 측정한 고통감내력이 더 낮은 것으로

나타났다(Ellis, Vanderlind, & Beevers, 2013).

고통감내력을 측정하는 방법은 크게 질문지를

이용한 자기보고식 방법과 실험과제에 대한 반응

을 측정하는 행동적 방법으로 구분된다. 첫 번째

자기보고식 방법은 Simons와 Gaher(2005)가 개발

한 고통감내력 척도를 사용하는 것이다. 고통감내

력 척도는 좌절과 같은 특정한 고통 상태가 아니

라 심리적 고통에 대한 반응을 측정하기 때문에

자기보고식 평가도구 중 가장 일반적인 고통감내

력 측정치라고 할 수 있다(McHugh & Otto,

2012). 자기보고식 측정도구인 고통 감내력 척도

의 타당화를 위해 정서를 유발하는 영화를 보여

주고 유발된 감정을 잘 견딘 정도, 감정이 두려운

정도, 영화에 집중한 정도를 측정하여 정서적 감

내력 변인을 구성하고 고통감내력 척도의 점수와

상관을 살펴 본 결과, 유의한 상관을 보였다

(Cougle, Bernstein, Zvolensky, Vujanovic, &

Macatee, 2013; Cougle, Timpano, Sarawgi,

Smith, & Fitch, 2013).

두 번째로, 고통감내력은 실험과제에 대한 행동

적 반응으로 측정된다. 대부분의 실험 연구에서

인지적으로 혹은 심리적으로 부담을 주는 과제에

노출시킨 후 노출을 견디는 시간으로 고통감내력

을 측정한다. 주로 사용되는 과제는 Paced

Auditory Serial Addition Test(Lejuez, Kahler, &

Brown, 2003; 이하 PASAT), Mirror Tracing

Persistence Test(Quinn, Brandon, & Copeland,

1996; 이하 MTPT), Anagram Persistence

Test(Eisenberger & Leonard, 1980; 이하 APT),

Distress Tolerance Test(Nock & Mendes, 2008;

이하 DTT) 등이다.

PASAT(Lejuez et al., 2003)은 연속해서 제시되

는 숫자를 더하는 과제인데, 숫자가 제시되는 간격

이 점점 짧아진다. 참여자는 가장 어려운 3단계에

서 언제라도 과제를 멈출 수 있으며, 3단계 과제를

지속한 시간이 고통감내력의 측정치이다. 과제 시

작 전에 비해 2단계 과제 후에 불안감, 주의집중의

어려움, 과민성, 좌절감이 유의하게 증가하여 과제

가 고통을 유발하는 것으로 나타났다(Brown,

Lejuez, Kahler, & Strong, 2002; Daughters,

Lejuez, Bornovalova et al., 2005; Daughters,

Lejuez, Kahler et al., 2005; Gorka, Ali, &

Daughters, 2012; Tull & Gratz, 2013). PASAT의

수행수준과 지속시간의 관계에 대한 연구결과는

혼재되어 있다. 즉, 수행을 잘 할수록 과제를 더

오래 하기도 하고(Lejuez et al., 2003), 수행과 과

제 지속시간의 상관이 유의하지 않은 것으로 나타

난 연구(Daughters, Lejuez, Bornovalova et al.,

2005)도 있다.

MTPT(Quinn et al., 1996)는 마우스를 이용하
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여 붉은 점을 움직여서 도형을 추적하는 과제인

데 커서가 마우스와 반대로 움직이기 때문에 어

려우며, 완성하지 못한 도형에서 과제를 지속한

시간의 평균이 고통감내력의 측정치이다. APT

(Eisenberger & Leonard, 1980)는 알파벳을 조합

해서 낱말을 맞추는 과제로, 어려워서 낱말을 완

성하지 못한 과제에 들인 시간이 고통감내력의

측정치이다. DTT(Nock & Mendes, 2008)는

Wisconsin Card Sorting Test(Heaton, Chelune,

Talley, Kay, & Curtiss, 1993; 이하 WCST)의 카

드를 가지고 카드를 분류하는 과제이다. 원래

WCST는 카드를 분류하는 기준에 대해서 말해

주지 않고 카드를 분류했을 때 맞았는지 틀렸는

지 피드백을 해주기 때문에 이 피드백을 통해서

카드를 분류하는 기준을 알아내고 그 기준에 따

라 카드를 분류해야 한다. 하지만, DTT에서는 수

행에 관계없이 계속해서 틀렸다는 피드백을 줌으

로써 부정 정서를 유발하며, 이러한 상황에서 분

류한 카드의 개수가 고통감내력 측정치로 사용되

었다.

그런데, 고통감내력 측정치로서 APT, PASAT,

MTPT와 같은 행동적 과제의 구성타당도가 불분

명하다(Leyro, Zvolensky, & Bernstein, 2010). 서

장원과 권석만(2015)에 따르면, APT, PASAT,

MTPT와 같은 과제들은 난이도가 서로 다른 문

제들을 제시하고 난이도가 높은 과제의 지속시간

을 측정하는데 ‘난이도가 높은 과제에 대한 흥미’

가 지속시간에 영향을 미칠 수 있는 반면, DTT

는 해결 불가능한 문제를 제시함으로써 난이도가

높은 문제에 대한 흥미의 효과를 배제하였다. 하

지만, 과제가 해결가능한지에 대한 인지적인 판단

이 과제 지속 시간에 영향을 미칠 수 있으며, 실

제로 해결이 불가능한 과제를 오래 지속하는 것

을 고통감내력이라고 보는 것이 타당한지에 대해

의문이 제기될 수 있다. Brown, Lejuez, Kahler,

Strong과 Zvolensky(2005)는 고통감내력을 정서적

불편감을 경험하는 상태에도 불구하고 목표를 계

속해서 추구하는 행동 경향이라고 정의하였다.

PASAT이나 MTPT를 사용한 연구(Daughters,

Lejuez, Bornovalova et al., 2005)에서 참여자에게

과제 수행의 결과에 따라 보상수준이 달라질 수

있다고 언급한 것은 목표를 부여하기 위한 것이

라고 볼 수 있다. 하지만 이러한 보상이 얼마나

중요한지는 개인마다 다를 수 있기 때문에 보상

의 중요도를 측정하여 통제할 필요가 있다. 또한,

고통을 감내함으로써 얻을 수 있는 보상이 개인

에게 중요할 때 얼마나 고통을 감내하는지가 건

강한 고통감내력의 측정치라고 할 수 있다.

Lynch와 Mizon(2011)에 따르면, 원하는 목표가

성취되지 않거나 해로운 결과를 낳음에도 불구하

고 고통스러운 활동을 지속하는 고통에 대한 과

잉감내(distress overtolerance)는 일반적인 과제지

속과 구분되어야 하며, 과제를 지속하는 것이 오

히려 해로운 결과를 낳는다는 점에서 고통에 대

한 과잉감내는 문제가 된다. 따라서 고통을 감내

함으로써 얻을 수 있는 보상의 의미와 가치를 고

려하여 행동적인 고통감내력을 측정할 필요가 있

다. 정지현과 권석만(2015)에 따르면, 과제를 지속

하는 것의 중요도를 고려하지 않았을 때 DTT로

측정한 고통감내력과 고통감내력 척도의 총점 간

의 상관이 유의하지 않았으나, DTT를 인지적 능

력을 측정하는 과제로 소개하고 과제를 잘 하는

것이 자신에게 얼마나 중요한지 평정하게 하여

이를 통제한 후에 DTT로 측정한 고통감내력과
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고통감내력 척도의 총점 간의 상관을 구한 결과

상관이 유의한 것으로 나타났다.

또한 Gratz, Bornovalova, Delany-Brumsey,

Nick과 Lejuez(2007)에 따르면, 고통을 유발하는

방법으로서 PASAT과 MTPT의 생태학적 타당도

에 제한이 있을 수 있다. 즉, 이러한 과제는 실험

실이 아닌 일상에서 정서적 고통에 반응하는 방

식을 정확히 반영하지 못할 수도 있으며, 생태학

적 타당도를 증가시키기 위해 외상적인 심상이나

정서를 유발하는 영화와 같이 정서적으로 보다

두드러지는 고통스러운 자극을 사용함으로써 정

서적 고통을 기꺼이 경험하는 정도를 측정할 필

요가 있다. 이와 일관되게, Marshall-Berenz,

Vujanovic, Bonn-Miller, Bernstein과 Zvolensky

(2010)도 PASAT과 같은 행동적 측정치는 분명하

게 정서적 고통감내력을 측정하지 않는다고 주장

하며, 외상과 관련된 단서나 고통스러운 정서적

자극에 시각적 혹은 청각적으로 노출될 때 이를

멈추기까지 걸린 시간을 정서적 고통감내력의 행

동적 측정치로 제안한 바 있다. Arch와 Craske

(2006)는 불편한 정서를 기꺼이 감내하는 행동적

경향성을 알아보기 위해 International Affective

Picture System(IAPS; Lang, Bradley, &

Cuthbert, 1999)의 부정 사진을 보여주고 언제라

도 사진을 멈출 수 있다고 알려 준 후 참여자가

멈추지 않고 본 사진의 개수를 측정하였다. 하지

만, 이 연구에서는 부정적인 사진을 보는 이유나

목표가 전제되지 않았기 때문에 고통감내력을 반

영하지 못할 수도 있다. Arch와 Craske(2006)도

이 측정치가 부정적인 자극을 기꺼이 감내하는

행동적인 경향성을 정확하게 반영하는지 추후 연

구가 필요하다고 언급하였다. 따라서 과제 결과가

참여자에게 가지는 의미나 중요성을 포함하여 부

정 정서 상태에 대한 감내력으로서 고통감내력을

직접적으로 측정하는 과제를 개발할 필요가 있다.

이에 본 연구는 부정 정서가 유발된 상태에서

이러한 부정 정서를 견디는 능력을 직접적으로 측

정할 수 있는 과제를 개발하고자 한다. 이때 개인

마다 과제를 지속하는 것이 중요한 정도가 다를

수 있기 때문에 과제의 중요도를 고려하여 과제

지속 시간이 고통감내력을 잘 반영하는지 살펴보

고자 한다. 기존에 사용되고 있는 고통감내력 측

정도구인 고통감내력 척도와 과제 지속시간의 상

관 그리고 일반적인 정신건강 측정치인 우울, 불

안 척도 총점과 과제 지속 시간의 상관을 살펴봄

으로써 이 과제의 타당도를 확인하고자 한다.

본 연구의 가설은 다음과 같다.

① 과제의 중요도, 중립 사진을 본 시간, 부정 사

진에 대한 정서반응을 통제하였을 때 고통감

내력 척도의 총점이 높을수록 부정 정서를 유

발하는 사진을 보는 시간이 길 것이다.

② 과제의 중요도, 중립 사진을 본 시간, 부정 사

진에 대한 정서반응을 통제하였을 때 부정 정

서를 유발하는 사진을 본 시간이 짧을수록 우

울 증상과 불안 증상이 많을 것이다.

방 법

참여자

서울 소재 S대학교에서 심리학 관련 강의를 수

강하는 대학생 109명이 연구에 참여하였다. 실험
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도중 인터넷 접속 불량으로 인해 자료에 결측치

가 생긴 9명, 부정 정서를 유발하는 사진 30개에

대한 정서가, 각성 정도, 통제 정도의 평정치에서

둘 이상의 결측치가 있는 25명을 제외하고 75명의

자료를 분석에 사용하였다. 남자가 26명(34.7%),

여자가 49명(65.3%)이었으며, 평균 연령은 21.09세

(SD=2.48)였다.

측정도구

고통감내력 척도(Distress Tolerance Scale:

DTS). Simons와 Gaher(2005)가 부정 정서에 대

한 감내력을 측정하기 위해 개발한 15문항의 척

도로, 5점 리커트 척도(1=전혀 그렇지 않다, 5=매

우 그렇다) 상에서 평정하도록 되어 있다. 점수의

범위는 15점에서 75점까지이며, 점수가 높을수록

고통에 대한 감내력이 높음을 의미한다. Simons

와 Gaher(2005)는 고통 감내력이 낮은 사람들은

고통을 견디기 어렵고 다룰 수 없는 것으로 지각

하며(감내력), 고통에 대한 수용이 부족하고 고통

스러운 감정을 경험하는 것에 대해 수치스러워하

고(평가), 고통스러운 감정에 주의가 함몰되어 기

능이 저하되며(몰두), 부정 정서를 피하려고 하는

경향(조절)이 있다고 보았다. 이러한 견해에 따라

개발된 고통감내력 척도는 감내력, 평가, 몰두, 조

절의 네 가지 요인으로 구성되어 있다.

본 연구에서는 박성아(2010)가 타당화한 척도를

사용하였으며, 박성아(2010)의 연구에서는 감내력

과 몰두가 하나의 요인으로 묶여서 조절, 감내력

과 몰두, 평가의 세 요인을 가진 것으로 나타났다.

본 연구에서 전체 척도의 내적 일치도는 .90으로

양호한 수준이었다. 요인별 내적 일치도는 조절

요인 .71, 감내력과 몰두 요인 .87, 평가 요인 .78

로 나타났다.

한국판 유병률 연구센터-우울 척도(Center

for Epidemiological Studies-Depression,

CES-D). 일반인 대상 우울증 역학 연구를 위해

널리 활용되는 척도로(Radloff, 1977) 본 연구에서

는 전겸구, 최상진, 양병창(2001)이 표준화한 한국

판 CES-D를 사용하였다. 각 문항에 대해 지난 1

주일 간 척도의 내용을 얼마나 경험했는지를 0점

에서 3점까지 4점 척도로 평정하도록 되어 있다.

20문항으로, 점수의 범위는 0점에서 60점이며 점

수가 높을수록 우울증상을 심하게 경험하고 있음

을 의미한다. 본 연구에서 내적 일치도는 .90으로

나타났다.

한국판 Beck 불안 척도(Beck Anxiety

Inventory: BAI). 이 척도는 불안 증상의 정도를

측정하기 위해 Beck, Epstein, Brown과

Steer(1988)가 개발한 검사이다. 지난 한 주 동안

각 문항에서 기술하는 증상으로 인해 불편하게

느낀 정도를 0점에서 3점까지 Likert 척도에서 평

정하도록 되어 있다. 총 21문항으로, 점수의 범위

는 0점에서 63점이며 점수가 높을수록 불안 증상

을 심하게 경험하고 있음을 의미한다. 한국심리주

식회사(2014)에서 표준화한 문항을 사용하였다. 본

연구에서 내적 일치도는 .87로 나타났다.

실험과제

부정 정서를 유발하기 위한 시각자극은 Florida

대학교 정서와 주의 연구소의 Lang, Bradley와
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Cuthbert(2008)가 표준화한 국제 정서그림 체계

(International Affective Picture System: IAPS)의

사진을 사용하였다. IAPS는 정서가, 각성가, 통제

정도가 다양한 1,194개 사진으로 구성되어 있다.

정서가는 불쾌한(1점)-유쾌한(9점) 정도, 각성가는

안정된(1점)-흥분한(9점) 정도, 통제정도는 느낌에

의해 좌우되고 통제되는(1점)-느낌을 통제하는(9

점) 정도를 9점 척도상에서 평정한 것이다. 1,194

개 사진 중 정서가 평균이 4.7에서 5.3사이에 해당

하는 사진을 고른 후 이 사진 중 각성가 평균이 3

점 이하인 사진을 50개 선발하여 중립 사진(사진

번호: 2038, 2102, 2190, 2381, 2393, 2397, 2411,

2480, 2570, 2840, 2850, 2880, 2890, 5510, 5534,

5740, 7002, 7003, 7004, 7006, 7009, 7010, 7012,

7017, 7020, 7034, 7035, 7038, 7041, 7050, 7053,

7055, 7056, 7059, 7080, 7090, 7100, 7150, 7160,

7161, 7175, 7179, 7185, 7187, 7217, 7233, 7235,

7491, 7705, 7950)을 구성하였다. 이 50개의 사진

중 30개를 기억력 검사를 위한 사진으로 제시하

였으며, 나머지 20개 사진은 재인검사를 위한 사

진으로 제시하였다. 먼저 제시된 중립 사진 30개

중 10개를 임의로 선택하여 재인검사에 포함시켰

다. 부정 정서를 유발하는 사진은 정서가 평균이

2.3이하인 사진 중 각성가 평균이 5점 이상인 사

진 50개(사진 번호: 2095, 2345.1, 2352.2, 2703,

2800, 2811, 3016, 3120, 3170, 3180, 3181, 3230,

3301, 3350, 3530, 6212, 6313, 6350, 6360, 6415,

6520, 6540, 6560, 9040, 9075, 9163, 9181, 9183,

9185, 9252, 9254, 9300, 9301, 9322, 9325, 9332,

9410, 9412, 9414, 9421, 9433, 9435, 9560, 9571,

9635.1, 9901, 9910, 9911, 9921, 9940)를 선발하였

다. 이 50개의 사진 중 30개를 기억력 검사를 위

한 사진으로 제시하였으며, 나머지 20개 사진은

재인검사를 위한 사진으로 제시하였다. 먼저 제시

된 부정 사진 30개 중 10개를 임의로 선택하여

재인검사에 포함시켰다. 중립적인 사진과 부정적

인 정서를 유발하는 사진을 보고 기억력 검사를

하는 연구로 참여자에게 소개되었으며, 참여자가

원하는 만큼 사진을 보고 <NEXT> 버튼을 누르

도록 요청하였다. 참여자가 사진을 보는 시간은

자동 기록되었다. 각 사진을 본 후 IAPS(Lang et

al., 2008)의 표준절차에 따라 Self-Assessment

Manekin(SAM)을 이용하여 정서가, 각성정도, 통

제정도를 평정하였다. 30개의 중립사진을 모두 보

고 재인검사를 실시한 후, 다시 30개의 부정적인

사진을 모두 보고 재인 검사를 실시하였다.

절차

연구 참여자는 온라인에서 연구에 대한 설명문

을 읽고 연구참여에 대해 동의하였으며 고통감내

력 척도, 한국판 유병률 연구센터-우울 척도, 한

국판 Beck 불안 척도를 실시한 후 1주일 이내에

실험실에 방문하였다. 실험실에 도착하면 컴퓨터

화면에서 제시되는 중립적인 사진을 하나씩 보고

각 사진에 대해 정서가, 각성정도, 통제감을 평정

하였으며, 동일한 방식으로 사진 30개를 모두 본

후 재인검사를 실시하였다. 그리고 과제에서 좋은

결과를 얻는 것이 얼마나 중요한지에 대해 10점

척도(1점: 전혀 그렇지 않다, 10점: 매우 그렇다)

상에서 응답한 후 중립적인 사진과 동일한 방식

으로 부정적인 사진을 보고 재인검사를 실시하였

다. 상기 과정이 모두 끝나면 이완음악을 들려주

고, 사후설명을 제공하였다. 고통감내력을 측정하
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기 위한 과제로 소개될 경우 참여자가 실험의 목

적에 부합하려는 의도를 가질 수 있고 실험에서

자연스럽게 반응하기가 어렵기 때문에 연구제목

을 <부정적인 사진에 대한 정서가 기억에 미치는

영향>이라고 소개하였으며, 이에 대해 참여자에게

사후설명을 제공하고 연구 참여에 대한 사후동의

를 얻었다. 그리고 연구참여에 대한 보상으로 추

가 학점이나 소정의 현금을 지급하였다. 본 연구

는 S대학교 생명윤리위원회의 사전 심의를 받았

다(IRB 승인번호 1408/001-008).

분석방법

자료를 통계적으로 분석하기 위하여 SPSS 18.0

을 사용하였다. 중립 사진과 부정 사진에 대한 정

서반응과 사진을 본 시간의 차이가 유의한지 살

펴보기 위해 대응표본 t-검증을 실시하였다. 자기

보고로 측정한 고통감내력과 행동적 고통감내력

의 관계를 살펴보기 위해서 부정 사진에 대한 정

서반응, 기억력 과제의 중요도, 중립 사진을 본 시

간을 통제하고 고통감내력 척도의 점수와 부정

사진을 본 시간의 편상관을 살펴보았다. 행동적

고통감내력은 부정 정서를 경험하는 상태에서도

목표를 계속해서 추구하는 행동경향을 의미한다

(Brown et al., 2005). 부정 사진을 통해서 유발된

부정 정서를 통제한 이유는 실험과제에서 부정

정서를 경험한 경우에만 부정적인 사진을 본 시

간이 행동적 고통감내력을 반영할 수 있으며, 동

일한 수준의 부정 정서를 경험하는데 사진을 본

시간에서 차이가 날 때 이러한 차이가 고통감내

력을 반영하기 때문이다. 또한 개인마다 사진을

보는 기저선의 시간이 다를 수 있다는 점을 고려

하여 중립 사진을 본 시간을 통제하였으며, 고통

을 감내함으로써 얻을 수 있는 보상이나 감내하

는 행동의 의미도 사진을 보는 시간에 영향을 미

칠 수 있기 때문에 기억력 과제의 중요도를 통제

하였다.

결 과

본 연구에서 사용된 측정치의 평균과 표준편차

및 상관계수가 표 1에 제시되었다. 먼저 중립 사

진과 부정 사진에 대한 정서반응의 차이가 유의

한지 살펴보기 위해 대응표본 t-검증을 실시한 결

과, 중립 사진에 비해 부정 사진에 대한 정서가는

더 부정적으로, 각성 정도는 더 높게, 통제감은 더

낮게 평정하였다, t(74)=32.02, p<.05; t(74)=-17.62,

p<.05; t(74)=10.00, p<.05. 또한 중립 사진에 비해

부정 사진을 본 시간이 유의하게 더 짧은 것으로

나타났다, t(74)=3.46, p<.05.

중립사진에 대한 정서반응과 기억 및 고통감내

력 척도, 불안 척도의 관계를 살펴보면, 고통감내

력 척도의 점수가 높을수록 중립사진을 더 잘 기

억하는 경향성이 있는 것으로 나타났다, r=.20,

p<.10. 또한, 중립사진에 대한 정서가가 높을수록

중립사진을 더 많이 재인하는 경향성이 있었다,

r=.22, p<.10. 즉, 중립사진에 대해 더 유쾌한 기분

을 느낄수록 중립사진을 더 많이 기억하는 경향

성이 있었다. 불안 증상을 덜 경험할수록 중립사

진에 대한 정서가가 높은 경향성이 있었다,

r=-.22, p<.10. 즉, 불안하지 않을수록 중립적인

사진을 보고 더 유쾌한 기분을 느끼는 경향이 있

었다.

부정 사진에 대한 정서반응과 행동적 고통감내
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력의 관계를 살펴보면, 부정 사진을 본 시간은 부

정 사진에 대한 정서가 평정치 및 통제감 평정치

와 유의한 정적 상관을 보였다, 각각 r=.36, p<.05;

r=.25, p<.05. 즉, 사진을 보고 불쾌한 정서를 덜

경험할수록 사진을 더 오래 보았으며, 사진을 보

고 경험한 정서를 스스로 통제한다고 느낄수록

부정 사진을 더 오래 보았다. 부정 사진을 본 시

간은 부정 사진에 대한 각성 평정치와는 유의한

부적 상관을 보였다, r=-.23, p<.05. 부정 사진을

보고 덜 각성될수록 사진을 더 오래 보았다.

부정 사진에 대한 정서가, 통제감과 고통감내력

척도의 점수의 상관은 모두 유의하지 않은 것으

로 나타났다, 각각 r=.08, ns; r=.02, ns. 하지만 부

정 사진에 대한 각성 정도와 고통감내력 척도의

점수 간에는 상관이 유의한 경향이 있었으며,

r=-.21, p<.10, 중립 사진에 대한 각성 정도는 고

통감내력 척도의 점수와 유의한 부적 상관을 보

였다, r=-.26, p<.05. 즉, 고통감내력 척도의 점수

가 낮을수록 부정 사진을 보고 더 각성되는 경향

이 있으며, 중립 사진을 보고 더 많이 각성되는

것으로 나타났다.

또한, 우울 증상을 많이 경험할수록 중립 사진

에 대해서 정서가는 낮게, 각성 정도는 높게, 통제

감은 낮게 평정하였다, 각각 r=-.28, p<.05; r=.46,

p<.05; r=-.35, p<.05. 즉, 우울할수록 중립적인 사

진에 대해서 불쾌감을 더 많이 경험하고 더 많이

각성되며 통제감은 더 낮은 것으로 나타났다. 우

울할수록 중립사진에 대한 재인 점수가 유의하게

낮았다, r=-.25, p<.05. 우울 증상과 부정 사진에

대한 정서가, 통제감 간의 상관은 유의하지 않았

으나, r=-.04, ns; r=-.19, ns, 우울 증상을 많이 경

험할수록 부정 사진에 대한 각성 정도를 높게 평

정하는 것으로 나타났다, r=.23, p<.05.

표 2에 제시된 바와 같이, 과제의 중요도, 부정

사진에 대한 정서반응, 중립 사진을 본 시간을 통

제한 후에 부정 사진을 본 시간은 고통감내력 척

도의 총점과 편상관이 유의하지 않은 것으로 나

타났다, r=.18, ns. 과제의 중요도, 부정 사진에 대

중립

부정 사진

사진

DTS
시간

평균

정서가

평균

각성

평균

통제감

평균

재인

점수

우울

증상

불안

증상
평균

표준

편차

DTS .03 .12 -.26* .15 .20† -.57* -.33* 52.97 9.95

시간 평균 .15 -.05 -.10 -.00 .08 .01 -.02 6.37 2.55

정서가 평균 .08 .36* -.36* .41* .22† -.28* -.22† 4.87 .60

각성 평균 -.21† -.23* -.68* -.65* -.13 .46* .18 4.19 1.12

통제감 평균 .02 .25* .25* -.47* .16 -.35* -.09 5.42 1.11

재인점수 .00 .17 .11 -.15 .18 -.25* -.13 29.83 .42

우울 증상 -.57* -.05 -.04 .23* -.19 -.00 .61* 15.23 8.73

불안 증상 -.33* -.10 .03 .01 -.02 .05 .61* 6.45 6.17

평균 52.97 5.65 2.20 6.63 3.61 29.32

표준편차 9.95 2.34 .57 1.16 1.55 2.03

표 1. 측정치의 평균, 표준편차 및 상관계수(N=75)

†p<.10, *p<.05.
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한 정서반응, 중립 사진을 본 시간을 통제한 후에

고통감내력 척도의 하위척도 점수와 부정 사진을

본 시간의 편상관을 살펴본 결과, 조절 점수와 부

정 사진을 본 시간의 편상관이 유의하였다, r=.26,

p<.05. Simons와 Gaher(2005)에 따르면, 고통감내

력이 낮은 사람은 부정 정서를 회피하려고 노력

할 것이며 이러한 특성을 측정하는 것이 고통감

내력 척도의 조절요인이다. 즉, 고통감내력 척도에

서 고통스러운 감정을 피하기 위해 무엇이든 할

것이라고 보고하는 사람들이 부정 정서를 유발하

는 사진을 더 짧게 보는 것으로 나타났다. 하지만

감내력과 몰두 점수와 부정 사진을 본 시간의 편

상관은 유의하지 않았으며, r=.07, ns, 평가 점수와

부정 사진을 본 시간의 편상관도 유의하지 않았

다, r=.19, ns. 과제의 중요도, 부정 사진에 대한

정서반응, 중립 사진을 본 시간을 통제한 후에 부

정 사진을 본 시간과 우울 및 불안 증상의 편상

관이 유의하지 않은 것으로 나타났다, 각각

r=-.05, ns; r=-.12, ns.

논 의

본 연구는 부정 정서 상태를 견디는 능력이라

는 정의에 따라 고통감내력을 보다 잘 반영하면

서 주관적인 인식이 아니라 실제 부정 정서를 견

디는 정도를 측정하는 과제를 개발하고자 하였다.

이를 위해 사진에 대한 기억력을 추후에 측정한

다고 알려준 후 부정 정서를 유발하는 사진을 보

여주고 사진을 본 시간을 측정하였다.

먼저, 부정 사진이 부정 정서를 유발하였는지

확인하기 위해 중립 사진과 부정 사진에 대한 정

서가, 각성 정도, 통제감의 차이가 유의한지 살펴

본 결과, 중립 사진에 비해 부정 사진에 대한 정

서가는 더 부정적으로, 각성 정도는 더 높게, 통제

감은 더 낮게 평정하였다. 또한, 중립 사진에 비해

부정 사진을 본 시간이 유의하게 더 짧은 것으로

나타났다.

중립 사진에 대한 정서반응 측정치와 중립 사

진을 본 시간의 상관은 유의하지 않은 것으로 나

타난 반면, 부정 사진에 대한 정서반응과 부정 사

진을 본 시간의 상관은 유의한 것으로 나타났다.

즉, 부정 사진을 보고 불쾌한 정서를 덜 경험할수

록 사진을 더 오래 보았으며, 정서를 스스로 통제

한다고 느낄수록 부정 사진을 더 오래 보았다. 또

한 부정 사진을 보고 덜 각성될수록 사진을 더

오래 보았다. 이러한 결과는 PASAT에서 유발된

부정 정서와 과제의 지속시간 간에 0.3 정도의 부

적인 상관관계가 있다는 선행연구(Sargeant,

Daughters, Curtin, Schuster, & Lejuez, 2011) 결

과와 일관된다. 하지만 부정 정서와 행동적 반응

으로 측정한 고통감내력의 관계에 대해서는 대부

분의 연구에서 상관이 유의하지 않은 것으로 나

고통감내력 척도
우울 불안

총점 조절 감내력과 몰두 평가

시간 .18 .26* .07 .19 -.05 -.12

표 2. 고통감내력 척도, 우울, 불안과 부정사진을 본 시간의 편상관계수(N=75)

*p<.05.
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타나고 있다(Cummings et al., 2013; Daughters,

Lejuez, Kahler et al., 2005; Daughters, Sargeant,

Bornovalova, Gratz, & Lejuez, 2008; Feldman,

Dunn, Stemke, Bell, & Greeson, 2014; Gratz et

al., 2011). 부정 정서와 행동적인 고통감내력 측정

치의 상관이 유의하지 않은 것에 대해 많은 연구

에서 행동적인 고통감내력 측정치가 고통의 정도

를 반영하지 않기 때문에 구성개념 타당도를 가

지는 것으로 설명하고 있다(Cummings et al.,

2013; Feldman et al., 2014; Gratz et al., 2011).

행동적 고통감내력의 측정치가 부정 정서와 완전

히 일치하여 변화한다면 이는 고통감내력 보다는

부정 정서의 정도를 반영하는 것일 수 있기 때문

이다. 하지만, 낮은 정서적 반응성으로 인해 부정

정서를 유발하는 실험과제에서 부정 정서를 경험

하지 않기 때문에 실험과제를 오래 하는 사람이

있다면 이 경우에 과제를 지속하는 시간은 행동

적 고통감내력을 반영하지 못할 수 있다. 한 예로,

정신병질적 성격특성 중 냉담성이 행동적 고통감

내력 측정치에서 높은 점수를 예측하였다는 연구

결과가 있지만(Sargeant et al., 2011), 이 경우 행

동적 고통감내력이 높다고 할 수 있을지 의문이

제기된다. 이런 점에서 볼 때 부정 정서와 사진을

본 시간 간에 .2 에서 .3정도로 상관이 나타난 결

과는 부정 정서가 과제를 지속하는 시간의 10%

미만을 설명하며 부정 정서의 정도와 별개로 과

제 지속 시간의 개인차가 있음을 시사한다.

고통감내력 척도의 점수가 낮을수록 부정 사진

을 보고 더 많이 각성되는 경향이 있으며, 중립

사진을 보고 더 많이 각성되는 것으로 나타났다.

영화에 대한 정서반응과 고통감내력 척도의 총점

간의 상관을 살펴본 Cougle과 Bernstein등(2013)

의 연구에서 고통감내력 척도의 총점이 낮을수록

영화를 통해 유발된 분노와 공포의 정도가 더 큰

것으로 나타났다. 본 연구에서는 구체적인 정서를

구별하지 않고 정서의 차원별로 평정하도록 했지

만 분노와 공포는 각성 수준이 높은 정서에 해당

한다는 점(Russell, 1980)을 고려해 볼 때 본 연구

의 결과는 Cougle 등(2013)의 결과와 일관된 것으

로 보인다. 또한 이러한 결과는 어떤 정서를 견디

기 어렵다고 할 때 불쾌한 정도보다는 각성수준

이 더 많은 영향을 미칠 가능성을 시사해 준다.

또한, 우울 증상과 부정 사진에 대한 정서가, 통

제감 간의 상관은 유의하지 않았으나 우울 증상

과 부정 사진에 대한 각성 정도의 상관이 유의한

것으로 나타났다. 하지만 이와 관련된 선행연구

(Dunn, Dalgleish, Lawrence, Cusack, & Ogilvie,

2004; Sloan, Strauss, Quirk, & Sajatovic, 1997)

에서는 부정 자극에 대한 각성 수준에서 주요 우

울 장애로 진단된 사람과 그렇지 않은 사람 간에

유의한 차이가 나타나지 않았다. 본 연구에서 고

통감내력 척도의 점수와 부정 사진에 대한 각성

정도의 상관이 유의한 것을 고려하여 고통감내력

척도의 점수를 통제하고 편상관분석을 한 결과

우울 증상과 부정 사진에 대한 각성 정도의 편상

관은 유의하지 않은 것으로 나타났다, r=.15

p>.05. 우울할수록 중립적인 사진에 대해서도 불

쾌감을 더 많이 경험하고 더 많이 각성되며 통제

감은 더 낮은 것으로 나타났으며, 우울할수록 중

립자극에 대한 재인 점수가 유의하게 낮았다. 이

러한 결과는 고통감내력 척도의 점수를 통제하고

편상관분석을 실시하였을 때도 유지되었다. 우울

한 사람들은 긍정적인 자극에 대해서 불쾌한 정

서를 경험한다는 선행연구(Dunn et al., 2004)를
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고려해 볼 때 우울한 사람들은 중립적인 사진에

대해서도 각성수준이 높은 불쾌한 정서를 경험할

가능성이 있음을 알 수 있다. 또한 주요 우울 장

애일 때 주의집중이 잘 되지 않고 기억력이 저하

되는데(권석만, 2013), 이와 일관되게 본 연구에서

도 우울할수록 중립 사진에 대한 재인 점수가 낮

았다.

과제의 중요도, 부정 사진에 대한 정서반응, 중

립 사진을 본 시간을 통제한 후에 부정 사진을

본 시간은 고통감내력 척도의 총점과 편상관이

유의하지 않은 것으로 나타났다. 하지만 과제의

중요도, 사진에 대한 정서반응, 중립 사진을 본 시

간을 통제한 후에 고통감내력 척도의 하위척도

점수와 부정 사진을 본 시간의 편상관을 살펴본

결과, 감내력과 몰두 요인, 평가 요인의 점수와 부

정 사진을 본 시간의 편상관은 유의하지 않았으

나 조절 점수와 부정 사진을 본 시간의 편상관이

유의하였다. 즉, 고통감내력 척도에서 고통스러운

감정을 피하기 위해 무엇이든 할 것이라고 보고

하는 사람들이 부정 정서를 유발하는 사진을 더

짧게 보는 것으로 나타났다. 이러한 결과가 나타

난 것은 고통감내력 척도에서 조절 요인에 해당

하는 문항들이 실제 행동을 가장 잘 반영하기 때

문일 수 있다. Clen, Mennin과 Fresco(2011)에 따

르면, 정서적 고통감내력을 구성하는 세 가지 요

소 중 하나가 부정 정서를 기꺼이 경험하려는 의

지이다. 본 연구의 결과는 자기보고식 척도로 측

정한 이러한 의지가 부정 정서를 유발하는 사진

을 보는 시간을 통해서 측정될 수 있음을 시사한

다.

행동적 고통감내력과 우울 증상의 관계에 대해

살펴본 선행 연구에 따르면, DTT에서 유발된 부

정 정서와 과제의 중요도를 통제하였을 때

CES-D 21점 이상으로 우울증의 가능성이 있는

사람들이 그렇지 않은 사람들에 비해 DTT를 더

짧게 지속하였으며(정지현, 권석만, 2015), 주요 우

울 장애인 사람들이 그렇지 않은 사람에 비해

MTPT에 대해 분노 감정이 더 많이 유발되고, 과

제를 지속하는 시간은 더 짧았다(Ellis et al.,

2013). 또한, 행동적 고통감내력과 불안 증상의 관

계에 대한 연구(Cougle, Timpano et al., 2013)에

서 과제 전 불안을 통제했을 때 강박사고를 많이

경험할수록 MTPT의 지속시간이 더 짧았다. 하지

만 본 연구에서는 과제의 중요도, 부정 사진에 대

한 정서반응, 중립 사진을 본 시간을 통제한 후에

부정 사진을 본 시간과 우울 증상 및 불안 증상

의 편상관이 유의하지 않은 것으로 나타났다. 본

연구에서 사용한 사진을 통해 유발된 부정 정서

가 우울이나 불안 수준이 높은 사람들이 견디기

어려운 정서와는 다른 종류의 정서이고 이로 인

해 우울과 불안 수준이 높은 사람들의 고통감내

력을 타당하게 측정하지 못했을 가능성이 있다.

본 연구는 몇 가지 제한점을 지니고 있다. 첫째,

Leyro 등(2010)에 따르면, 고통감내력을 조작적으

로 정의하기 위해 자기보고와 행동적 방법을 사

용한 연구들의 제한점은 구성개념과 개념을 측정

하는 방법 사이에 혼동이 있다는 점이다. 이러한

점을 고려하면 행동적인 고통감내력을 측정하는

과제를 개발하면서 고통감내력 척도라는 자기보

고식 도구가 아니라 행동적 고통감내력을 측정하

는 다른 과제와의 상관을 통해 공존타당도를 검

증할 필요가 있다. 둘째, 본 연구에서는 IAPS의

표준절차에 따라 부정 사진을 제시하고 유발된

정서를 정서가와 각성 정도, 통제감의 정도로 측
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정하였다. 하지만, 개인마다 견디기 어려운 개별

정서가 있을 수 있으며(Bernstein & Brantz,

2013), 이러한 개인차가 결과에 영향을 미칠 수

있는데, 본 연구에서는 이러한 개인차를 고려하지

못했다. 이후 연구에서는 이러한 개인차를 고려한,

보다 정교한 연구 설계가 필요할 것이다. 마지막

으로, 본 연구의 참여자수가 매우 적고 일부 대학

생에 제한되어 있어 대표성을 가진다고 볼 수 없

으며 따라서 연구 결과를 일반화하여 해석하기

어렵다는 한계가 있다.

이러한 제한점에도 불구하고 본 연구는 부정

정서를 견디기 어려워서 피하려고 노력하는 정도

가 크다고 보고할수록 부정 정서를 유발하는 사

진을 더 짧게 본다는 것을 밝힘으로써 부정 사진

을 보는 시간이 고통감내력의 행동적 측정치가

될 수 있음을 보여주었다.
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This study aims to develop the behavioral measurement task for distress tolerance, as an

ability to tolerate negative affect. The length of time to stop viewing the negative picture

was hypothesized to represent the behavioral distress tolerance. 75 college students completed

Distress Tolerance Scale (DTS), Center for Epidemiological Studies-Depression (CES-D) and

Beck Anxiety Inventory (BAI). They were then asked to visit the laboratory and watch

negative pictures on a computer screen indefinitely. The length of time to stop viewing, and

the affective responses to pictures, were measured. Correlational analysis indicated that the

length of time to stop viewing the negative picture did not correlate significantly with the

scores on DTS, CES-D, and BAI. However, the time to stop correlated positively with

regulation factor of DTS. This result indicates that a person who cannot tolerate negative

affect and strives to avoid negative affect actually finishes the task fast; it also suggests the

possibility that the length of time to stop viewing the negative picture can be used to

measure behavioral distress tolerance. The implications and limitations of this study are

discussed, along with suggestions for future research.

Keywords: behavioral distress tolerance, measurement, IAPS
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