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불안정한 대인관계 패턴과 공격적인 행동은 경계선 성격장애의 핵심 특성으로 간주되고 있다. 경

계선 성격장애의 행동 문제는 종종 부정적인 대인관계 사건 및 유기불안에 의해 야기되므로, 부

정적인 대인관계 사건이 유발된 후 공격적인 행동이 어떻게 변화하는가에 대해 알아볼 필요가 있

다. 본 연구에서는 경계선 성격장애 척도(PAI-BOR)의 점수에 따라 참가자들을 경계선 성격장애

경향집단(n=35)과 정상통제집단(n=38)으로 구분하였다. 각 집단의 참가자들은 사회적 수용상황과

배척상황에 무선 할당된 후 Cyberball 과제를 실시하였다. 이후, 반응적-외현적 공격성을 측정하

기 위해 Point Subtraction Aggression Paradigm(PSAP)를 사용하였으며, 반응적-관계적 공격성

을 측정하기 위해 Linder, Werner와 Lyle(2010) 등이 개발한 관계적 공격성 시나리오를 사용하였

다. 연구결과, 경계선 성격장애 경향집단은 정상통제집단에 비해 전반적으로 강하게 공격성을 표

출하였다. 특히, 경계선 성격장애 경향집단이 소외감을 경험할 때 반응적-관계적 공격성이 두드러

지게 상승함을 확인하였다.
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경계선 성격장애(Borderline personality dis-

order)는 대인관계, 자아상, 정동 등의 성격 전반

에 불안정성과 충동성을 현저하게 나타내는 장애

다(American Psychiatry Association, 2013). 경계

선 성격장애의 여러 특성 중에서도 공격성은 자

신과 타인의 건강에 직접적인 영향을 미치는 위

험 요인으로 간주되며(Látalová & Praško, 2010),

경계선 성격장애 환자가 입원 치료를 받는 가장

큰 원인으로 밝혀졌다(Goodman & New, 2000).

이런 이유로 경계선 성격장애의 공격성에 관한

연구가 지속적으로 수행되었으나 자해나 자살과

같은 자신을 향한 공격성에 관한 연구(Brodsky,

Groves, Oquendo, Mann, & Stanley, 2006;

Brown, Comtois, & Linehan, 2002; Joyce, Light,

Rowe, Cloninger, & Kennedy, 2010; Kullgren,

1988; Oumaya et al., 2008; Pompili, Girardi,

Ruberto, & Tatarelli, 2005)가 대부분이고, 상대적

으로 타인을 향한 공격성은 연구의 관심에서 벗

어나 있었다. 하지만 타인을 향한 공격성은 가족

혹은 주변 지인을 위험에 빠트리거나, 심각할 경

우 법적인 문제에 이르게 할 수 있기 때문에 경

계선 성격장애의 여러 특성 중 가장 큰 위험요소

라고 할 수 있다(Látalová & Praško, 2010). 이에

본 연구에서는 경계선 성격장애가 타인을 향한

공격성을 어떠한 양상으로 표출하는지 알아보고

자 한다.

충동적, 공격적 행동은 경계선 성격장애 이외에

도 다양한 정신 병리와 관련이 있지만(Lish,

Kavoussi, & Coccaro, 1996, Moeller, Barratt,

Dougherty, Schmitz, & Swann, 2001), 경계선 성

격장애 환자가 공격성을 나타내는 원인과 양상은

다른 정신병리 혹은 성격장애와 차이가 있다. 예

를 들어, 반사회성 성격장애 환자는 자신의 이익

이나 쾌락을 얻기 위해 공격성을 표출하는 반면

(Washburn et al, 2007), 경계선 성격장애 환자는

정서적 불안정성으로 인해 공격성을 표출한다는

점에서 다르다. 실제로 반사회성 성격 특성은 신

체 혹은 언어를 통해 표출하는 직접적 공격성과

높은 상관을 보였고, 경계선 성격 특성은 과민성,

죄책감, 분노와 같은 정서적 공격성과 높은 상관

을 보였다(Fossati et al., 2007; Fossati et al.,

2004). 즉, 반사회성 성격장애는 외현적, 직접적

공격성과 관련이 있고, 경계선 성격장애는 정서적,

충동적 공격성과 관련이 있었다. 그러나 이와 상

반되는 연구 결과도 존재하는데, 경계선 성격장애

및 반사회성 성격장애와 공격성의 상관관계를 알

아본 연구(임지영, 황순택, 2011)에서 경계선 성격

장애는 정서적, 신체적 공격성 모두와 관련이 있

었고, 또 다른 연구(Sansone & Sansone, 2012)에

서는 경계선 성격장애 환자가 외현적 공격성을

나타낸다고 밝혀졌다. 이처럼 경계선 성격장애의

공격성에 관한 연구는 결과가 혼재되어 있는데,

이는 공격성을 자기보고식 설문을 통해 측정했기

때문에 참자가의 방어적인 응답이 영향을 미쳤을

것으로 고려된다. 이에 실험 과제를 활용하여 경

계선 성격장애의 공격성을 보다 정확하고 객관적

으로 검증할 필요가 있다.

공격성을 알아보기 위한 여러 연구들에서, 공격

성은 주로 Dodge와 Coie(1987)가 제안한 것에 따

라 주도적 공격성과 반응적 공격성으로 분류되었

다. 이후 Little, Henrich, Jones와 Hawley(2003)가

관계적 공격성 및 외현적 공격성을 추가로 도입

함에 따라 공격성은 주로 4가지(반응적-외현적,

반응적-관계적, 주도적-외현적, 주도적-관계적)로
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분류되었다. 경계선 성격장애 환자는 자신의 욕구

나 목표를 충족시키기 위한 목적(주도적 공격성)

으로 공격성을 표출하기보다는 자신을 향한 외부

의 위협에 대응하기 위한 목적(반응적 공격성)으

로 공격성을 표출한다(Critchfield, Levy, Clarkin,

& Kernberg, 2008; Dougherty, Bjork, Huckabee,

Moeller, & Swann. 1999; Herr, Keenan-Miller,

Rosenthal, & Feldblum, 2013). 아울러, 경계선 성

격장애 환자는 주로 정서조절의 어려움으로 인해

타인으로부터 경험한 부정적인 정서를 적절히 통

제하지 못하고 충동적으로 공격성을 표출하는 반

응적 공격성을 나타낸다고 밝혀졌으며(Gardner,

Archer, & Jackson, 2012; Linehan, 1993;

Lobbestael, Cima, & Lemmens, 2015), Ostrov와

Houston(2008)은 반응적 공격성이 경계선 성격장

애와 같은 정신병리의 위험성을 증가시킨다고 주

장하였다. 이상의 논의를 고려한다면, 경계선 성격

장애 환자는 주도적 공격성보다는 반응적 공격성

을 주로 나타냄을 알 수 있다. 이에 따라 본 연구

에서도 반응적 공격성을 중심으로 경계선 성격장

애의 공격성 양상을 살펴보고자 한다.

반응적-관계적 공격성이란 대인관계 상황에서

관계를 손상시키거나 관계손상에 대한 위협을 가

하는 것으로, 지각된 위협이나 도발 상황에 반응

하는 기제를 가지며 주로 충동적이며 정서적으로

표출된다. 반면, 반응적-외현적 공격성이란 타인

에게 직접적으로 분노나 공격성을 드러내는 것으

로, 이는 지각된 위협이나 도발과 관련된다(한영

경, 김은정, 2011). 즉 두 가지 공격성 모두 지각

된 위협이나 도발과 관련된다는 공통점이 있으나,

직접적인 방법으로 타인에게 공격성을 표출하는

것이 반응적-외현적 공격성이라면, 간접적인 방법

으로 관계단절의 위협을 가하는 행위를 반응적-

관계적 공격성이라고 할 수 있다. 그러나 경계선

성격장애가 위와 같은 반응적 공격성의 두 가지

유형 중 어떤 유형을 더 두드러지게 나타내는지

구체적으로 살펴본 연구는 매우 부족하다. 경계선

성격장애가 나타내는 공격성 유형에 대한 정보는

경계선 성격장애가 겪는 어려움의 예방과 치료에

도움이 되기 때문에 반응적 공격성의 두 가지 차

원인 반응적-관계적 및 반응적-외현적 공격성의

양상을 비교하는 연구가 필요하다.

Koenigsberg 등(2001)은 공격성이 경계선 성격

장애의 진단기준 중 대인관계 불안정성과 관련이

있다는 증거를 발견했다. 이와 유사하게 경계선

성격장애가 가진 행동 문제의 대부분은 유기불안

등의 부정적인 대인관계 사건으로 유발된다고 밝

혀졌으며(Herpertz, 1995; Rafaeli, Howland,

Vorus, Skodol, & Gunderson, 2007; Stiglmayr et

al., 2005), 대인관계 상황에서의 거부, 배척, 비난

으로 인해 유발된 부정적인 감정이 공격성으로

이어진다는 결과가 도출되었다(Ayduk, Downey,

Testa, Yen, & Shoda, 1999; Tangney, Wagner,

Fletcher, & Gramzow, 1992). 마찬가지로

Gunderson(2008)은 경계선 성격장애가 헤어짐이

나 거절이 예견될 때 유기불안을 경험하며, 이로

인해 자신(bad self) 또는 세상(bad others)에 대

한 분열이 일어나고, 상황을 왜곡하여 지각함으로

써 충동적인 공격성이 표출된다고 설명한다. 아울

러, 그는 모든 경계선 성격장애의 증상들은 대인

관계의 맥락과 직접적인 관련이 있다고 주장한다.

이러한 연구 결과를 고려할 때, 경계선 성격장애

의 공격성 이면에 대인관계 과민감성이 내재되어

있을 가능성이 있다. 이에 대인관계 스트레스 사
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건이 경계선 성격장애의 공격성에 어떠한 영향을

미치는지 함께 알아 볼 필요가 있다.

경계선 성격장애는 대인관계 상황에서 버림

받지 않기 위해 지나친 노력을 기울이고, 헤어

짐이나 거절, 상실 등이 예견되면 자아상, 정동,

인지 및 행동에서 심각한 변화를 보이므로 대인

관계 상황에서 종종 어려움을 겪는다(American

Psychiatry Association, 2013). 이와 같은 불안정

한 대인관계 패턴은 정신질환과 관련된 초창기

연구에서부터 경계선 성격장애의 중심 특성으로

간주되어 왔으며(Adler & Buie, 1979; Benjamin,

1993; Fonagy, Target & Gergeley, 2000;

Gunderson, 1996; Kernberg, 1967; Knight, 1954;

Masterson, 1972; Stern, 1938), 지금까지도 경계

선 성격장애의 진단에 있어서 대인관계 과민감성

이 중심적인 특징으로 계속 남아있고, 장애의 심

리적 고통을 이해하는데 점점 더 중요하게 인식

되고 있다(Gunderson, 2007).

경계선 성격장애는 짧은 시간에 급속한 기분변

화를 나타내며, 불쾌한 감정에서 회복하는데 오랜

시간이 소요되기 때문에(Crowell, Beauchaine, &

Linehan, 2009; Jacob et al., 2008; Lieb, Zanarini,

Schmahl, Linehan, & Bohus, 2004; Links et al.,

2007) 대인관계 상황에서의 어려움이 쉽게 해소되

지 않는다. 실제로 10년간의 종단연구에서 경계선

성격장애 환자의 15~25%가 이와 관련된 증상의

호전이 전혀 나타나지 않았고(Choi-Kain,

Zanarini, Frankenburg, Fitzmaurice, & Reich,

2010), 또 다른 종단적 연구에서는 경계선 성격장

애 환자들의 증상이 호전될 때, 긍정적인 대인관

계 양상이 나타났으며(Links & Heslegrave 2000),

전형적으로 대인관계 상황에서 보였던 부정적인

감정이 긍정적인 감정으로 전환되었다는 결과가

도출되었다(Rafaeli et al., 2007). 반대로 경계선

성격장애의 증상이 재발했을 때는, 주로 부정적인

대인관계 상황을 겪은 이후일 가능성이 높다고

한다(Zanarini, et al., 2007). 이와 같은 연구들은

대인관계 과민감성이 경계선 성격장애에게서 중

요한 취약점이며, 스트레스를 많이 받는 대인관계

맥락 속에서 더 높은 부정적인 정서를 경험 할

수 있다는 결론을 뒷받침한다.

거절민감성(Rejection Sensitivity)은 대인관계

맥락 속에서 거부 혹은 유기불안과 같은 부정적

인 감정을 쉽게 유발시키고 이에 대해 과민하게

반응하도록 하는데 큰 영향을 미치는 요소이다

(Downey, Mougios, Ayduk, London, & Shoda,

2004). 실제로 경계선 성격장애 진단을 받은 환자

들은 거부와 관련된 단서를 쉽게 감지하고 이에

극단적으로 반응하는 경향을 나타냈다(Berenson,

Downey, Rafiaeli, Coifman, & Paquin, 2011;

Tragesser, Lippman, Trull, & Barrett, 2008). 이

와 유사하게, Stiglmayr 등(2005)은 거절민감성이

경계선 성격장애 여성의 부정적인 정서를 자주,

강하게, 오래 지속하게 하는 촉발요인 중 하나라

는 것을 발견했다.

경계선 성격장애는 거부감이나 유기불안이 유

발될 때 부정적인 정서를 경험하는 것뿐만 아니

라, 이와 함께 충동적이며 위험한 행동을 하는 경

향이 있다(Gunderson, 2009). 경계선 성격장애의

부정적인 정서와 다투는 행동의 연관성을 살펴본

연구에서, 대인관계 상황에서 경험한 거부나 단절

감이 그 사이를 매개하는 것으로 밝혀졌다

(Sadikaj, Moskowitz, Russell, Zuroff, & Paris,

2013). 또한 경계선 성격장애와 관련된 공격적인
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행동을 평가하기 위한 연구에서, 경계선 성격장애

증상과 공격성 사이의 연관성이 거부와 같은 부

정적인 대인관계에 의해 중재된다는 것을 발견했

다(Herr et al., 2013).

이처럼 공격적인 행동이 경계선 성격장애의 핵

심 특성으로 널리 여겨지고 있지만 대인관계 맥

락에서 유발되는 정서를 중심으로 그에 따른 공

격적인 행동을 살펴본 연구는 여전히 부족한 실

정이며, 특히 이를 실험을 통해 객관적으로 측정

한 연구는 매우 드물다. 따라서 본 연구에서는 경

계선 성격장애 경향 집단을 대상으로 실제 대인

관계 상황과 유사한 상황에서의 유기불안을 유발

시킨 후, 이에 따라 공격성의 표출이 어떻게 달라

지는가를 알아보고자 한다.

가설 1. 경계선 성격장애 경향집단은 통제집단

에 비해 배척 상황 사이버볼(Cyberball) 게임에서

소외감을 더 많이 보고할 것이다.

가설 2. 경계선 성격장애 경향집단은 통제집단

에 비해 반응적-외현적 공격성 및 반응적-관계적

공격성 모두 더 높게 나타날 것이다.

가설 3. 경계선 성격장애 경향집단은 배척 상황

에 따른 공격성의 차이가 나타날 것이다.

3-1. 수용 상황에 비해 배척 상황에서 반응적

-외현적 공격성이 더 높게 나타날 것이다.

3-2. 수용 상황에 비해 배척 상황에서 반응적

-관계적 공격성이 더 높게 나타날 것이다.

가설 4. 통제집단은 배척 상황에 따른 공격성의

차이가 나타나지 않을 것이다.

방 법

참가자

남녀 대학생 452명을 대상으로 경계선 성격장

애 척도(PAI-BOR)를 실시하였다. 이 중 설문에

불성실하게 응답한 29명을 제외하고 최종적으로

423명의 자료를 분석에 사용하였다. 경계선 성격

장애 성향 집단에 대한 선행연구(이종환, 곽호완,

이상일, 장문선, 2013)에서 원점수를 기준으로 상

위 1.5 표준편차 이상에 해당되는 집단을 경계선

성격장애 경향집단으로 분류함에 따라 본 연구에

서는 동일한 방법을 사용하여 경계선 성격장애

경향 집단을 선정하였다. 정상통제집단의 경우 평

균 점수인 50T이하에 해당하는 사람들로 선정하

였다. 본 연구의 대상자로 선정되어 분석에 포함

된 참가자들은 총 73명(경계선 성격장애 경향 집

단 35명, 정상 통제집단 38명)이다.

측정도구

질문지

경계선 성격장애 척도(Personality

Assessmnet Inventory-Borderline Features

Scale: PAI-BOR). PAI-BOR은 성인의 성격을

평가하기 위해 Morey(1991)가 개발한 객관식 자

기보고식 질문지로, 11개의 임상척도 중 하나이다.

PAI-BOR의 경우 기존에는 24문항으로 구성되어

있었지만, 홍상황과 김영환(1998)이 번안하고 타당

화하는 과정에서 문항-총점 간 상관이 낮은 한

문항을 제외하여 구성된 한국판 척도 23문항을
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사용하였다. 각 문항은 0(전혀 그렇지 않다)에서

3(매우 그렇다)의 Likert식 4점 척도로 평정되고,

점수가 높을수록 경계선 성격장애 특성이 높음을

시사한다.

실험과제

Cyberball. Cyberball은 참가자들에게 사회적

배척경험 및 수용경험을 유도하기 위해 Williams,

Cheung과 Choi(2000)가 개발한 도구이다. 이는 연

구자가 사회적 배척 상황을 실험장면에서 구현할

수 있도록 만들어진 프로그램으로, 참가자가 온라

인에서 가상의 다른 참가자들과 서로 공을 주고

받는 상황에서 사회적 수용 및 배척이 일어난다.

참가자는 다른 참가자들과 온라인상으로 게임을

함께 하는 것처럼 설계되어있으나, 실제로는 참가

자가 홀로 게임을 수행한다. 화면에 나타나는 참

가자는 총 3명으로, 7분정도가 배척 효과를 유도

하기에 충분하다는 것이 증명된 선행연구에 따라

(Gutz, Küpper, Renneberg, & Niedeggen, 2011;

Weschke, Niedeggen, 2013) 본 연구에서도 약 7

분 동안 게임을 지속하였다.

모든 참가자들은 실험을 시작하기 전 연구자로

부터 “지금부터 다른 참가자들과 함께 온라인상으

로 공을 주고받는 게임을 할 것입니다.”라는 지시

문을 전해 들었다. 사회적 수용 상황에 무선 할당

된 참가자들은 가상의 다른 참가자들과 동일한

비율(약 33%)로 공을 받게 된다. 반면, 사회적 배

척 상황의 경우, 참가자들은 다른 참가자들에 비

해 저조한 비율(약 15%)의 공만을 받음으로써 대

부분의 시간을 가상의 다른 참가자들끼리 공을

주고받는 장면을 지켜보게 된다. Cyberball 게임

을 하는 동안 사회적 배척이 잘 유도되었는지를

확인하기 위하여 Williams 등(2000)의 연구에서

조작점검 질문으로 사용된 질문을 통해 사후질문

지를 작성하였다. 게임을 하는 동안 얼마나 소외

당한 기분이었는지 1(전혀 그런 기분이 아니었다)

에서 5(매우 많이 그런 기분이었다)의 Likert식 5

점 척도로 평정하도록 하였으며, 게임을 하는 동

안 자신이 받은 공 횟수의 비율을 추정하여 기입

하도록 하는 개방형 질문을 제시하였다.

그림 1. Cyberball 화면 예시

Point Subtraction Aggression Paradigm

(PSAP). Point Subtraction Aggression

Paradigm(PSAP)는 연구 상황에서 참가자들의 공

격성을 실험적으로 측정하기 위해 Cherek(1981)가

개발한 도구이다. 연구자는 참가자들에게 게임을

통해 얻은 점수를 통해 사례비를 지급할 예정이

므로 가능한 한 많은 점수를 얻는 것이 게임의

목적이라고 설명 하였다. 참가자들이 점수를 얻기

위해서는 키보드의 숫자 1을 눌러야 하며, 1을

100번 누를 때마다 점수가 1점씩 쌓인다. 또한 연

구자는 참가자들에게 여태껏 모아둔 점수가 반짝

거리다가 감소하는 것을 보게 될 수도 있는데, 이

는 함께 게임을 하는 다른 참가자가 자신의 점수

를 빼앗아 갔음을 뜻하는 것이라고 설명하였다.
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이 경우, 참가자들은 다음과 같은 3가지 방법을

사용할 수 있다: (1) 다른 참가자의 도발을 무시

하고 계속해서 1번을 눌러 자신의 점수를 모으거

나, (2) 2번을 10번 누름으로써 다른 참가자의 점

수를 삭감시키는 보복행위를 하거나, 혹은 (3) 3번

을 10번 누름으로써 일정 시간 동안 다른 참가자

가 자신의 점수를 삭감시키지 못하게 보호할 수

있다. 이 때 2번을 눌러 다른 참가자의 점수를 삭

감시킨다고 해도 삭감시킨 점수가 자신의 점수에

포함되지 않는다. 즉, 참가자에게 2번을 누름으로

인한 어떠한 혜택도 없으며, 가능한 다른 선택지

가 있음에도 불구하고 2번을 누른다는 것은 다른

참가자에게 외현적으로 공격성을 드러낸 행동이

므로 이를 반응적-외현적 공격성의 지표로 사용

하였다.

기존의 PSAP에서는 과제를 모두 수행하는데

약 3시간이 소요되었으나, 이후 한 세션당 25분씩

총 3세션을 수행하는 단축판이 등장하였으며

(Golomb, Cortez-Perez, Jaworski, Mednick, &

Dimsdale, 2007), 가장 최근에는 한 세션당 12분씩

수행하는 수정판이 개발되었다(Carré &

McCormick, 2008). 이에 따라 본 연구에서도 참

가자들은 세션당 12분씩 총 3세션을 수행하였으

며, 각 세션 사이에 약 2분간의 휴식시간이 주어

짐에 따라 과제를 수행하는데 약 40분의 시간이

소요되었다.

본 연구에서 사용한 반응적-외현적 공격성의

지표는 선행연구(Gowin, Swann, Moeller, &

Lane, 2010)에 따라, 참가자들이 3번의 모든 세션

을 수행하는 동안 1번을 누른 총 횟수 대비 2번

을 누른 횟수의 비율로 산출하였다. 이 때 자신의

점수가 삭감되기 이전에 2번을 누른다는 것은 반

응적인 행동이 아닌 주도적인 행동으로 간주하여

이 횟수를 제외하고 분석하였다.

그림 2. PSAP 화면 예시

반응적-관계적 공격성 시나리오. Linder,

Werner와 Lyle(2010) 등은 관계적 공격성을 측정

하기 위해 12-13문장으로 구성된 6가지 시나리오

를 개발하였으며, 모든 시나리오는 다양한 대인관

계 상황(예, 연인, 친구, 형제자매)에서의 갈등에

관한 내용으로 구성되어있다. 각 시나리오에는 의

도가 모호한 한 등장인물의 행동으로 인해 주인

공이 피해를 입게 되고, 피해를 입은 주인공이 관

계적 공격성을 사용해 보복하는 내용(예, 연인을

질투하게 만들기 위해 다른 이성과 가까이 지내

기, 헤어지자고 위협하기, 친구의 비밀을 폭로하겠

다고 협박하기, 따돌리기 등)이 들어있다. 즉, 자

신이 입은 피해에 대한 보복으로 관계적 공격성

을 사용하는 내용이므로 이를 반응적-관계적 공

격성의 지표로 사용하였다. 각 시나리오에서 0(매

우 약하게)에서 7(매우 강하게)의 Likert식 7점 척

도를 사용하여 관계적 공격성을 얼마나 강하게

사용하여 보복을 할 것인지 평정하도록 하였고,

점수가 높을수록 반응적-관계적 공격성을 더 강

하게 표출한다고 간주하였다.

본 시나리오는 영어로 제시되어 있어 우리말로

번안하여 사용하였다. 이 시나리오를 번안하는 과
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정에서 본 연구자 및 임상심리 전문가 2인이 함

께 검토하였다. 또한 6가지 시나리오 중 대학생들

에게 보편적으로 일어날 수 있는 연인관계 상황

및 대학교에서의 대인관계 상황을 다룬 2가지 이

야기만을 본 연구에 사용하였다. 번안한 시나리오

가 관계적 공격성을 측정하기에 타당한지를 확인

하기 위해 대학생 101명(남 43명, 여 58명, 평균연

령 21.46세, SD=3.061)을 대상으로 한국판 관계적

공격성 척도(배라영, 최지영, 2018)와의 상관 및

그 통계적 유의성을 살펴보았다. 그 결과, 시나리

오는 관계적 공격성의 다양한 유형 중 특히 반응

적 관계적 공격성과의 상관이 유의하게 나타났다.

상관은 표 1에 제시하였다.

연인 이야기 또래 이야기

주도적-관계적 공격성 .16 .22*

반응적-관계적 공격성 .53** .51**

애정적-관계적 공격성 .14 .13

주. *p<.05, **p<.001.

표 1. 한국판 관계적 공격성 척도와 반응적-관계적 공

격성 시나리오의 상관계수

절차

본 연구 참가에 동의한 참가자들(경계선 성격

장애 경향집단 35명, 정상통제집단 38명)을 대상

으로 Cyberball 과제(약 7분)의 배척 상황과 수용

상황에 무선할당 한 후, 반응적-외현적 공격성을

측정하는 과제(약 40분), 반응적-관계적 공격성을

측정하는 과제(약 10분)를 시행하였다. 순서효과

를 방지하기 위해 Cyberball 과제를 시행한 후 참

가자의 절반은 반응적-외현적 공격성을 측정하는

과제를 먼저, 나머지 절반은 반응적-관계적 공격

성을 측정하는 과제를 먼저 수행하였다. 본 실험

을 모두 수행하는데 약 1시간 정도 소요되었으며,

모든 참가자는 실험이 종료된 후 긍정정서를 유

도하는 영상을 시청하였다. PSAP과제의 결과와는

무관하게, 모든 참가자들은 실험에 대한 참가비로

동일하게 5,000원을 지급받았다.

본 연구는 소속기관의 생명윤리위원회(IRB) 윤

리규정에 따라 진행되었다(승인번호: 2018-0097).

결 과

인구통계학적 변인 및 측정변인의 비교

경계선 성격장애 경향집단과 정상 통제집단 간

의 인구통계학적 변인 및 측정변인에서의 차이를

알아보기 위해 차이검증을 실시하였다. 두 집단의

연령 차이는 통계적으로 유의하지 않았으나,

t(71)=-.325, ns, PAI-BOR 척도, t(71)= 19.431,

p<.001, 및 성별, Χ2(1, N=73)=5.759, p<.05에 따른

차이가 유의하게 나타났다. 성별의 경우 경계선

성격장애가 여성에게서 압도적으로 많이 나타

나는 장애이기 때문에(약 75%), 이와 같은 결

과는 자연스러운 현상으로 간주된다(American

Psychiatric Association, 2013). 각 집단의 인구통

계학적 특성과 PAI-BOR 척도의 평균 점수를 표

2에 제시하였다.
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변인

BPD 경향 집단 통제집단

수용

상황

(n=17)

배척

상황

(n=18)

수용

상황

(n=18)

배척

상황

(n=20)

M(SD) M(SD) M(SD) M(SD)

성별(남:여) 4:13 4:14 9:9 10:10

연령
21.47

(1.77)

20.78

(2.05)

21.06

(1.98)

21.45

(2.01)

PAI-BOR
65.59

(3.95)

67.94

(7.73)

41.89

(5.49)

40.50

(4.63)

소외감
2.71

(1.05)

4.11

(1.02)

2.00

(.91)

2.40

(1.19)

공 비율

추정치

25.53

(4.47)

12.28

(4.69)

29.50

(4.23)

21.65

(7.94)

반응적

-외현적

공격성

2.32

(2.78)

3.39

(3.05)

1.61

(1.28)

1.64

(2.15)

반응적

-관계적

공격성

3.15

(1.20)

4.47

(1.13)

3.06

(1.25)

3.20

(1.28)

주. BPD=borderline personality disorder;

PAI-BOR=personality assessment inventory-borderline

features

표 2. 인구통계학적 변인 및 측정변인의 기술통계

측정도구들 간의 상관계수

본 연구에 사용된 척도들의 관계를 알아보기

위해 상관분석을 실시하였다.

1 2 3 4 5

1. PAI-BOR - .57** -.51** .38* .43**

2. 소외감 .28 - -.63** .32* .23

3. 공 비율

추정치
-.40* -.08 - -.37* -.20

4. 반응적-

관계적

공격성

.11 -.01 -.23 - .14

5. 반응적-

외현적

공격성

.16 -.13 -.03 .29 -

주. PAI-BOR=personalit assessment

inventory-borderline features

대각선 아래는 수용 상황, 대각선 위는 배척 상황

*p<.05, **p<.001.

표 3. 척도들 간의 상관계수

사전동질성 검증

본 연구에서는 상황조건을 집단 간 변수로 설

정하였기 때문에 각 집단의 상황조건에 대한 사

전 동질성을 검정하였다. 먼저, 경계선 성격장애

경향집단에서 수용 상황 및 배척 상황에 할당된

집단의 사전 동질성을 확인한 결과, 경계선 성격

장애 경향 집단에서 성별, Χ2(1, n=35)=.008, ns,

연령, t(33)=1.068, ns, PAI-BOR 척도, t(33)=

-1.124, ns에서 유의한 차이가 나타나지 않았다.

또한 정상통제집단에서도 성별, Χ2(1, n=38)=.000,

ns, 연령, t(36)=-.607, ns, PAI-BOR 척도, t(36)=

.846, ns 모두에서 유의한 차이가 나타나지 않았

다.

경계선 성격장애 경향 집단과 통제집단 간의 사

회적 배척 경험 비교

사회적 배척 경험에 대한 실험 조작이 참여자

에게 소외감을 유발시켰는지 확인하기 위하여

Cyberball 게임 후에 경험한 정서 상태 및 공 비

율 추정치에 대한 집단과 상황의 차이를 분석하

였다. 소외감의 평균 점수 차이에 대한 분산분석

을 실시한 결과, 집단의 주효과, F(1, 69)= 24.08,

partial η2=.26, p<.001와 상황의 주효과, F(1, 69)=

13.43, partial η2=.16, p<.001가 모두 유의하였으며,

집단과 상황의 상호작용효과도 유의하게 나타났

다, F(1, 69)= 4.17, partial η2=.06, p<.05. 또한 공

비율의 평균 점수 차이에 대한 분산분석을 실시

한 결과, 집단의 주효과, F(1, 69)= 25.42, partial

η2=.27, p<.001와 상황의 주효과, F(1, 69)= 63.59,

partial η2=.48, p<.001가 모두 유의하였으며, 집단
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과 상황의 상호작용효과도 유의하게 나타났다,

F(1, 69)= 4.17, partial η2=.06, p<.05. 상황에 대한

주효과는 주어진 상황에 따라 참가자가 다르게

반응하여 나타난 결과로, 상황에 대한 조작이 유

효함을 시사한다.

소외감 정서에서 유의하게 나타난 집단과 상황

의 상호작용효과를 구체적으로 분석하기 위해 집

단과 상황에 대한 단순 주효과 분석을 실시하였

다. 분석 결과, 수용 상황, F(1, 33)= 4.56, partial

η2=.12, p<.05 및 배척 상황, F(1, 36)= 22.40,

partial η2=.38, p<.001 모두에서 집단 간 차이가

유의하게 나타났다. 또한, 공 비율에서 유의하게

나타난 집단과 상황의 상호작용효과를 구체적으

로 분석하기 위해 집단과 상황에 대한 단순 주효

과 분석을 실시한 결과, 수용 상황, F(1, 33)=

7.28, partial η2=.18, p<.05 및 배척 상황, F(1,

36)= 19.06, partial η2=.35, p<.001 모두에서 집단

간 차이가 유의하게 나타났다. 즉, 경계선 성격장

애 경향집단은 수용 및 배척 상황 모두에서 통제

집단에 비해 더 강한 소외감을 더 경험하는 것으

로 나타났다.

종속

변인

독립

변인
SS df MS F η2

소외감

A 25.56 1 25.56 24.08* .26

B 14.82 1 14.82 13.43* .16

A*B 4.59 1 4.59 4.17* .06

공

비율

A 809.47 1 809.47 25.42* .27

B 2024.60 1 2024.60 63.59* .48

A*B 132.67 1 132.66 4.17* .06

주. A=집단, B=상황

*p<.05.

표 4. 소외감, 공 비율 추정치에 대한 반복측정 분산분

석

사회적 배척 경험에 따른 경계선 성격장애 경향

집단과 통제집단 간의 공격성 차이

먼저 공격성의 유형 및 평균점수를 표 2에 제

시하였으며, 사회적 배척 경험 이후 집단 간 공격

성의 차이를 살펴보기 위해 각 공격성에 따른 집

단(경계선 성격장애 경향집단, 정상통제집단), 상

황조건(수용 상황, 배척 상황)의 2×2 분산분석을

실시하였다. 분석 결과, 반응적-외현적 공격성에

서는 집단의 주효과 만이 유의하게 나타났다,

F(1, 69)= 4.77, partial η2=.07, p<.05. 반면, 반응

적-관계적 공격성에서 집단의 주효과, F(1,

69)=5.71, partial η2=.08, p<.05, 상황의 주효과,

F(1, 69)=6.63, partial η2=.01, p<.05가 모두 유의

하였으며, 집단과 상황의 상호작용효과도 유의하

게 나타났다, F(1, 69)= 4.28, partial η2=.04,

p<.05.

반응적-외현적 공격성에서 집단과 상황의 상호

작용효과가 유의하게 나타나지 않았으나, 이를 보

다 면밀히 살펴보기 위해 단순 주효과 분석을 실

시하였다. 분석 결과, 배척 상황에서 집단 간 공격

성의 차이가 유의하게 나타났다, F(1, 36)=4.23,

partial η2=.11, p<.05. 이는 소외감이 유발된 상황

에서 경계선 성격장애 경향집단이 정상통제집단

에 비해 반응적-외현적 공격성을 더 강하게 표출

함을 시사한다.

반응적-관계적 공격성에서 유의하게 나타난 집

단과 상황의 상호작용효과를 구체적으로 분석하

기 위해 집단과 상황에 대한 단순 주효과 분석을

실시하였다. 분석 결과, 수용 상황에서 집단 간 공

격성의 차이는 유의하지 않았으나, F(1, 33)= .05,

partial η2=.00, ns, 배척 상황에서 경계선 성격장
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애 경향집단이 통제집단에 비해 공격성이 유의하

게 높게 나타났다, F(1, 36)=10.43, partial η2=.23,

p<.01. 또한 경계선 성격장애는 수용 상황에 비해

배척 상황에서 공격성이 유의하게 높게 나타났으

나, F(1, 33)=11.36, partial η2=.26, p<.01, 정상통

제집단은 상황에 따른 공격성의 차이가 유의하지

않았다, F(1, 36)=.12, partial η2=.00, ns. 즉, 수용

상황에서는 경계선 성격장애와 정상통제집단 간

의 공격성 표출의 강도에 유의한 차이가 없었으

나, 소외감이 유발되었을 때 경계선 성격장애의

공격성 표출이 유의하게 증가함을 시사한다.

종속

변인

독립

변인
SS df MS F η2

반응적

관계적

공격성

A 8.46 1 8.46 5.71* .08

B 9.82 1 9.82 6.63* .01

A*B 6.34 1 6.34 4.28* .04

반응적

외현적

공격성

A 27.47 1 27.47 4.77* .07

B 5.61 1 5.61 .97 .01

A*B 4.87 1 4.87 .85 .01

주. A=집단, B=상황

*p<.05.

표 5. 공격성에 대한 반복측정 분산분석

반응적-외현적 공격성에 따른 집단과 상황의

상호작용을 그림 3에, 반응적-관계적 공격성에 따

른 집단과 상황의 상호작용을 그림 4에 제시하였

다.

그림 3. 반응적-외현적 공격성에서 집단과 상황 간의

상호작용

그림 4. 반응적-관계적 공격성에서 집단과 상황

간의 상호작용

논 의

본 연구에서는 참가자들을 경계선 성격장애 수

준에 따라 집단을 구성하고, 사회적 수용 상황 및

배척 상황으로 무선 할당하여 소외감을 유발시킨

후 그에 따라 각각의 공격성 표출이 어떻게 변화

하는가를 알아보고자 하였다. 본 연구의 주요 결

과 및 그에 대한 시사점은 다음과 같다.

첫째, 경계선 수준에 따라 사회적 수용 및 배척

경험으로 인한 소외감의 차이를 알아보기 위해
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분산분석을 실시한 결과, 집단과 상황의 주효과

및 집단과 상황의 상호작용효과가 모두 유의하게

나타났다. 상황에 대한 주효과는 참가자들이 수용

상황과 배척 상황에서 경험한 소외감의 수준이

다르다는 것을 반영하는 결과로, 즉 수용 상황보

다 배척 상황에서 소외감이 더 강하게 유발되었

음을 시사한다.

집단과 상황의 상호작용효과를 구체적으로 살

펴보기 위해 단순 주효과 분석을 실시한 결과, 경

계선 성격장애 경향집단은 배척 상황은 물론 수

용 상황에서도 정상통제집단에 비해 더 강한 소

외감을 경험하는 것으로 나타났다. 이는 경계선

성격장애 환자들을 대상으로 Cyberball 게임을 통

해 정서를 유발한 선행연구들(De Panfilis, Riva,

Preti, Cabrino, & Marchesi, 2015; Renneberg et

al., 2012; Staebler et al., 2011)에서 경계선 성격

장애 환자들이 정상통제집단보다 수용 상황에서

공을 받은 비율을 더 낮게 인식했으며, 어떤 상황

에서든 더 쉽게 소외감을 느낀다는 결론을 지지

하는 결과이다. 즉, 경계선 성격장애는 단순히 실

제적인 거절에 대해서만 과민한 것이 아니라, 객

관적으로 수용된 상황에서도 사회적 단절감과 관

련된 감정이 활성화 될 수 있다(De Panfilis et al.,

2015). 이 모든 결과에서 경계선 성격장애가 겪는

대인관계의 어려움은 대인관계 상황에서 참여도

에 대한 왜곡된 인식과 관련이 있을 수 있으며,

정상통제집단과 비교했을 때 사회적 맥락에서 부

정적인 감정을 경험할 가능성이 훨씬 높다는 것

을 시사한다(Lazarus, Cheavens, Festa, &

Rosenthal, 2014). Gunderson과 Lyons-Ruth(2008)

의 이론에 따르면, 거부에 대한 위협이나 외로움

은 경계선 성격장애의 증상을 유발시킬 수 있으

며, 경계선 성격장애가 나타내는 문제의 근원은

유기불안이나 거절민감성, 혹은 실제적인 배척 경

험에 있다고 설명한다. 또한 경계선 성격장애는

자신이 혼자라고 느낄 때, 자신이나 세상에 대한

분열이 일어나거나 약간의 편집증적 경험이 발생

한다고 설명한다. 본 연구에서 경계선 성격장애

경향집단이 수용 상황과 배척 상황 모두에서 정

상통제집단에 비해 소외감을 강하게 경험하는 것

은 상황에 대한 편집증적인 해석과 더불어 거절

민감성이 이에 영향을 미쳤을 것으로 보인다.

둘째, 배척 경험에 따른 반응적-외현적 공격성

의 차이를 알아보기 위해 분산분석을 실시한 결

과, 집단의 주효과가 유의하게 나타났다. 즉 전반

적인 상황에서 경계선 성격장애 경향집단이 정상

통제집단에 비해 반응적-외현적 공격성을 강하게

표출하는 것으로 나타났다. 이는 경계선 성격장애

환자들을 대상으로 PSAP 과제를 시행하여 공격

성을 측정한 선행연구들(Dougherty et al., 1999,

McCloskey et al., 2009)에서 경계선 성격장애가

통제집단에 비해 공격적인 행동을 더 많이 나타

냈다는 결과와 일치하며, 경계선 성격장애가 직접

적이고 외현적인 공격성과 관련성이 높다는 결과

가 도출된 선행연구(Sansone & Sansone, 2012)와

도 일맥상통 한다.

반응적-외현적 공격성에 따른 집단과 상황의

상호작용효과는 유의하지 않았으나 이를 구체적

으로 살펴보기 위해 단순 주효과 분석을 실시한

결과, 수용 상황에서 집단에 따른 공격성의 차이

가 유의하지 않았으나 배척 상황에서는 집단에

따른 공격성의 차이가 유의하게 나타났다. 수용

상황에서 경계선 성격장애와 정상통제집단 간의

공격성 차이가 유의하지 않았다는 결과는 PSAP
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과제를 사용하여 경계선 성격장애와 통제집단 간

의 공격성 차이를 입증한 선행연구(Dougherty et

al., 1999, McCloskey et al., 2009)와 일치하지 않

는 결과이다. 이러한 결과의 불일치에 대한 설명

으로, 연구대상의 차이를 고려할 수 있다. 선행연

구들은 경계선 성격장애 환자집단과 정상통제집

단을 대상으로 PSAP 과제를 실시한 반면, 본 연

구는 대학생을 대상으로 경계선 성격특성이 높은

집단을 경향 집단으로, 경계선 성격특성이 낮은

집단을 정상 통제집단으로 선정하여 과제를 실시

하였다. 따라서 본 연구의 결과에서 수용 상황의

집단 간 주효과가 발견되지 않은 점은 집단 구성

원이 병리가 심각하지 않은 일반 대학생이기 때

문일 수 있다. 이와 관련하여 배척 상황에서는 집

단에 따른 공격성의 차이가 유의한 것으로 보아,

대부분의 일상생활을 적절히 기능하고 있는 경계

선 성격장애 경향 집단이 평소에는 공격성을 두

드러지게 나타내지 않지만, 소외감이 유발되면 대

인관계 과민감성으로 인해 반응적-외현적 공격성

을 통제집단에 비해 유의하게 높게 나타낼 수 있

음을 시사한다.

셋째, 배척 경험에 따른 반응적-관계적 공격성

의 차이를 알아보기 위해 분산분석을 실시한 결

과, 집단의 주효과, 상황의 주효과가 모두 유의하

게 나타났다. 즉 전반적인 모든 상황에서 경계선

성격장애 경향집단이 정상 통제집단에 비해 반응

적-관계적 공격성을 더 강하게 표출하며, 배척 상

황에서 두 집단 모두 반응적-관계적 공격성을 더

강하게 표출함을 시사한다.

집단과 상황의 상호작용효과도 유의하게 나타

나 이를 자세히 살펴보기 위에 대한 단순 주효과

분석을 실시하였다. 분석결과, 경계선 성격장애는

수용 상황에 비해 배척 상황에서 반응적-관계

적 공격성을 유의한 수준으로 더 강하게 표출

하였으나, 정상통제집단에서는 상황 간 유의한

차이가 나타나지 않았다. 이는 경계선 성격장애

가 평소 또래 사이의 질투나 사이버 따돌림

(Cyberbullying)과 정적인 상관이 나타나며

(Stockdale, Coyne, Nelson, & Ericson, 2015), 관

계적 공격성이 성인기에 나타나는 경계선 성격장

애 증상과 관련이 있다는 선행연구(Werner &

Crick, 1999)의 결과와 일맥상통한다. 또한 이 양

상이 특히 대인관계 상황에서의 소외감이라는 부

정적인 정서가 유발되었을 때 급증함을 알 수 있

었는데, 이는 대인관계 상황에서 버림받는 것에

대해 민감한 경계선 성격장애가 공격성을 직접적

이고 외현적으로 드러내기 보다는 타인과의 간

계단절에 덜 위협적인 간접적인 방식으로 공격

성을 사용할 수 있음을 시사한다(Ostrov, Hart,

Kamper, & Godleski, 2011).

종합하면, 반응적-외현적 및 반응적-관계적 공

격성 모두에서 집단의 주효과가 유의미하였으므

로 경계선 성격장애 경향집단은 전반적으로 정상

통제집단에 비해 공격성을 강하게 표출한다는 것

을 확인하였다. 이는 경계선 성격장애가 높은 공

격성과 충동성을 보인다는 이전의 선행연구와 일

치하는 결과이다(Gardner & Cowdry, 1986; 임지

영, 황순택, 2011). 그러나 수용 상황에서 경계선

성격장애와 정상통제집단은 반응적-외현적 및 반

응적-관계적 공격성 모두 유의한 차이가 나타나

지 않았으나, 배척 상황에서는 두 가지 공격성 모

두 경계선 성격장애 경향집단이 통제집단에 비해

유의하게 높았다. Kernberg(1967)의 이론에 따르

면, 경계선 성격장애는 자신에 대한 표상이 나쁜
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경우(bad self) 공격성이 자신에게 향하게 되어 타

인을 향한 공격성이 억제되지만, 나쁜 표상이 타

인에게 투사되는 경우(bad other) 부적응적인 공

격성이 갑작스럽고 과하게 표출된다고 주장한다.

이 이론에서는 이러한 표상의 전환에 대해서 자

세히 설명하고 있지 않으나, Gunderson과 Lyons-

Ruth(2008)에 따르면 평소 경계선 성격장애가 우

울, 불안 등의 불안정한 심리상태를 내재하고 있

지만, 유기불안이나 거절민감성 등의 대인관계 과

민감성이 활성화 될 때 타인에 대한 분열이 일어

나며, 이로 인해 공격성이 표출된다고 설명한다.

즉, 수용 상황에서 경계선 성격장애 경향집단의

공격성이 표출되지 않은 것은 타인에게 나쁜 표

상이 투사되지 않은 상태이기 때문에 공격성이

내적으로 억제되어 있지만, 대인관계 상황에서 소

외감이 유발되었을 때는 나쁜 표상이 타인에게로

투사되면서 배척 상황에서의 공격성 표출이 정상

통제집단에 비해 두드러지게 높게 나타난 것이라

고 설명할 수 있다.

본 연구의 의의는 다음과 같다.

첫째, 본 연구에서 부정적인 대인관계 사건으로

유발된 정서에 따른 공격성의 세부적인 양상을

밝혔다는 점에서 의의가 있다. 기존의 선행연구는

대부분 단일지표로서의 공격성을 사용하였으며,

부정적인 대인관계 상황과 공격성을 간의 관계를

알아보는 과정에서 주로 자기보고식 설문지를 활

용하여 경로를 탐색하는데 그쳤기 때문에(Sadikaj

et al., 2013; Herr et al., 2013), 그 간의 관계를

탐색하는데 한계가 있었다. 이에 반해 본 연구에

서는 실제 대인관계 상황과 유사한 상황에서 소

외감을 유도하고, 실험적인 방법으로 공격성을 측

정하여 부정적인 대인관계 사건으로 인해 경계선

성격장애가 나타내는 공격성의 구체적인 표출 양

상에 대한 실증적인 근거를 제공하였다고 볼 수

있다.

둘째, 본 연구는 경계선 성격장애가 나타내는

공격적인 행동에 대한 치료적 함의를 제공한다는

점에서 의의가 있다. 본 연구에서는 경계선 성격

장애가 나타내는 공격적인 행동, 특히 관계적 공

격성이 대인관계 상황에서 유발되는 부정적인 정

서를 통해서 그 양상이 증가할 수 있음을 보여주

었다. 현재 경계선 성격장애에 대한 효과적인 치

료법은 거의 없으며, 그 중에서 가장 널리 쓰이고

있는 변증법적 행동치료(Dialectical Behavioral

Therapy: DBT)도 증상의 완화에 주된 초점을 맞

추고 있다(Lieb et al., 2004). 그러나 본 연구의

결과에 따르면, 경계선 성격장애의 공격적인 행동

에 관한 치료적 개입에서, 단순히 공격적인 행동

자체에 초점을 두는 것 보다 부정적인 대인관계

사건에 대한 사회적 기술 혹은 그로 인해 유발되

는 정서에 초점을 맞추는 것이 보다 효과적일 수

있음을 시사한다. 성격장애의 차원적 모델

(Widiger & Trull, 2007)에 따르면 경계선 성격장

애 임상집단도 경향집단과 질적으로 유사한 양상

을 보이기 때문에 임상집단에서도 이와 같은 개

입이 효과적일 수 있다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다.

첫째, 참가자에게 사회적 배척을 유도한 후 실

험을 진행하는 과정에서 소외감의 영향이 점차

줄어들었을 가능성을 배제하지 못한다는 점이다.

그러나 여러 선행연구에서 경계선 성격장애는 불

쾌한 감정에서 회복하는데 오랜 시간이 소요된다

고 하였으며(Crowell et al., 2009; Jacob et al.,

2008; Lieb et al., 2004; Links et al., 2007), 본 연
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구에서는 공격성 과제의 실시순서를 역균형화하

여 이와 같은 문제를 통제하고자 하였기 때문에

본 연구의 결과가 타당할 수 있다고 시사한다.

둘째, 참가자들은 Cyberball 과제 실시 후 소외

감을 묻는 사후질문지를 작성함으로써 본 연구의

목적이 드러났을 가능성이 있다. 이로 인해 PSAP

과제에 영향을 미쳤을 수 있으므로 추후 연구에

서 사후질문지 작성 시 소외감 이외의 긍정 및

부정적 감정에 대한 질문을 추가한다면 보다 연

구 결과의 신뢰도를 높일 수 있을 것이다.

셋째, 경계선 성격장애가 여성에게 압도적으로

많이 나타나는 장애이므로 실험집단의 여성성비

가 높다. 그러나 본 연구의 통제집단 선정 시 남

녀 비율을 동등하게 했으므로, 추후연구에서는 실

험집단과 통제집단의 성비를 유사하게 선정하여

본 연구와 같은 실험결과가 도출되는지 검증할

필요가 있다.

넷째, 본 연구에서는 상황조건을 집단 간 변수

로 설정하였다. 이는 상황조건을 집단 내 변수로

설정할 시 발생할 수 있는 공격성 과제의 연습효

과를 방지하기 위한 것이었으나, 각 집단 내에서

공격성의 표출 양상을 보다 용이하게 비교하기

위해서는 추후 연구에서 상황조건을 집단 내 변

수로 설정하여 이를 반복검증 할 필요가 있다. 또

한 추후 연구에서는 배척 상황을 보다 실제적으

로 경험하기 위해 가상현실을 활용하거나, 수용-

배척-수용 상황을 하나의 조건으로 설정한다면

수용 후 배척경험 혹은 배척경험 후 수용경험을

했을 때 나타나는 차이에 대해 보다 명확한 설명

이 가능할 것이다.
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Unstable interpersonal patterns and aggressive behavior are central characteristics of the

borderline personality disorder. Behavioral problems of borderline personality disorders are

often caused by negative interpersonal events and/or experiences such as abandonment. For

this reason, it is crucial to examine aggressive behavior during such negative interpersonal

events. Participants who participated in the experiment were divided into two groups,

borderline personality trait group (n=35) and control group (n=34), according to the PAI-BOR

score. They were randomly assigned situations emulating social acceptance or exclusion

during a cyberball game. The Point Subtraction Aggression Aggregation Paradigm (PSAP)

was used to measure reactive-overt aggression, and the scenario, developed by Lyle (2010),

was used to measure reactive-relational aggression. According to this study, borderline

personality trait groups generally expressed more aggression than control groups. In particular,

when the borderline personality trait group experienced a strong sense of alienation,

reactive-relational aggression markedly increased.

Keywords: borderline personality disorder, social exclusion, reactive-overt aggression,

reactive-relational aggression
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