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다면적 분노 척도 개발 및 타당화

전 겸 구1) 서 경 현† 성 한 기2) 육 영 숙3) 정 귀 임4)
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본 연구에서는 성인이 경험하는 분노와 관련해서 다양한 측면을 측정할 수 있는 평가 도구를 개

발하였다. 이 목적을 위해서 (1) 상태 분노와 (2) 특성 분노를 구분해서 측정하며, 분노의 부정적

효과를 상쇄시킬 수 있는 (3) 친밀한 상태(상태 분노에 대응되는 긍정 상태)와 (4) 관용적 특성(특

성 분노에 대응되는 긍정 특성), 그리고 분노의 현재 수준뿐만 아니라 과거의 잠재적 요인을 측정

하는 (5) 부정적 성장 경험을 포함하는 척도를 개발하였다. 연구 1에서 전국적인 표집(N = 926)을

통해 탐색적 요인 분석과 문항-전체 상관 분석에 기초해서 상태 분노(10문항), 특성 분노(10문항),

친밀한 상태(4문항), 관용적 특성(4문항)으로 구성된 신뢰롭고 타당한 척도를 개발하였다. 연구 2

에서는 부정적 성장 경험(6문항)을 추가적으로 포함시킨 척도를 사용해서 역시 전국적인 표집을

실시했다(N = 407). 탐색적 요인 분석을 실시한 결과 부정적 성장 경험이 포함된 5요인 구조가

명확하게 구분되어서 나타났다. 이어서 확인적 요인 분석, 공존 타당도, 내적 일치도, 검사-재검사

신뢰도를 분석한 결과 다면적 분노 척도가 신뢰롭고 타당한 척도임이 지지되었다. 이러한 결과는

본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도가 건강심리학, 임상심리학, 상담심리학은 물론 조직심리학,

의학, 간호학, 교육, 코칭, 범죄학 등 다양한 분야에서 유용하게 사용될 수 있음을 시사하고 있다.

주요어: 상태 분노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관용적 특성, 부정적 성장 경험
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가인이 몹시 분하여 안색이 변하니. . .

가인이 그의 아우 아벨을 쳐 죽이니라

- 창세기 4: 5, 8 -

분노는 인간이 경험하는 가장 핵심적인 정서이

다. 흥미롭게도 창세기에는 인간이 에덴 동산에서

쫓겨난 후 가장 처음으로 기술된 정서가 분노이

며, 분노로 인해 자신의 형제를 살인하게 된다. 불

교에서도 열반에 이르지 못하는 세 가지 독 가운

데 하나로서 분노를 언급하고 있다.

서양 역사를 살펴보면 다양한 철학자, 의사, 사

상가, 신학자, 문학가 등이 분노를 다루어 왔다

(Kemp & Strongman, 1995). 특히 아리스토텔레

스는 니코마코스 윤리학에서 분노에 관해 깊은

성찰을 제시하고 있으며, 분노의 일방향적 폐해를

지적하고 있는 플라톤이나 세네카와 달리, 분노의

부정적 측면과 긍정적 측면을 모두 주장한 바 있

다. 한편, 중세기에는 토마스 아퀴나스가 분노를 7

가지 치명적 죄악의 하나로 간주한 바 있으며

(Classen, 2006), 현대에 이르러서는 Darwin,

Wundt 및 James가 정서 이론에 대해 기여한 바

있다(Spielberger, 2006). 하지만 현대 심리학에서

보다 구체적인 논의는 Chamberlain(1895)과

Hall(1899)에 의해 이루어졌다. Chamberlain은 분

노의 어원과 의미를 다양한 언어(예: 라틴어, 그리

스어, 독일어, 덴마크어, 스웨덴어 등)를 통해 조

명하고 있으며, 특히 Hall(1899)은 분노와 관련되

는 127개 영어 단어(예: angry, fury, irritable,

wrath) 소개와 함께 매사추세츠 주를 비롯해 다

양한 지역에 거주하는 참여자를 통해 분노에 관

한 실증적 조사 연구를 보고한 바 있다. 이와 같

은 다양한 역사적, 이론적 배경에 기초해서

Averill(1982)은 분노 연구를 체계적으로 정리한

바 있다.

분노가 우리 삶에서 매우 중요하기 때문에 동

양에서도 다양한 견해가 제안되었으며, 그 가운데

한국에서는 소위 4단7정(4端7情) 논의가 무려 300

년 동안 진행된 바 있다(한덕웅, 전겸구, 1990). 이

논의의 출발점을 제공한 이퇴계에 의하면 분노가

삼라만상을 관통하고 있는 원리(理)와 합치하면

선할 수 있으나, 사적(私的) 욕심에 기초하게 되

면 악할 수 있다(한덕웅, 2003). 이처럼 분노에 관

한 다양한 고찰, 논의 및 연구에서 짐작할 수 있

듯이 분노는 동서양에서 제안된 주요 정서 이론

에서 4가지 기본 정서의 하나로 포함되어 있다

(Chon, 2002).

무엇보다도 분노는 인간의 건강/질병이나 적응

과 관련해서 매우 중요한 요인으로 인식되어 왔

다. 이와 관련해서 Consedine과 Moskowitz(2007)

는 건강에 관한 개별 정서의 역할을 개관하면서

다음과 같이 언급하고 있다: “모든 개별 정서 가

운데, 분노가 건강과 관련해서 가장 광범위하게

연구되었다”(p. 69). 사실, 동양 의학에서는 오래

전부터 분노를 포함하는 7정이 건강과 질병에 미

치는 핵심적인 요인으로 인식되어 왔으며, 특히

분노는 심장 질환과 소장에 영향을 미치는 것으

로 가정되어 왔다(Pachuta, 1991). 물론, 서양 의

학에서도 분노는 다양한 질병과 연관되어 나타났

으며 주요 연구 결과는 다음과 같다: 암(Thomas

et al., 2000), 심장질환(Siegman, Townsend,

Blumenthal, Sorkin, & Civelek, 1998), 뇌졸중

(Williams, Nieto, Sanford, Couper, & Tyroler,

2002), 자살(Dillon, Van Voorhees, & Elbogen,

2020), 당뇨병(Golden et al., 2006), 고혈압(Kaplan
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& Nunes, 2003), 소화계 질환(Çamak et al.,

2018), 대사 장애(Goldbacher & Matthews, 2007),

면역계 기능(Baum & Pozluszny, 1999) 및 통증

(Burns, Bruehl, & Caceres, 2004).

이와같이분노가인간의적응과건강에매우중

요한 요인으로 나타나고 있기 때문에 분노를 측정

하는 다양한 척도들이 개발되어 왔으며 주요 척도

는 다음과 같다: State-Trait Anger Scale(STAS;

Spielberger, Jacobs, Russell, & Crane, 1983),

Anger Expression Scale(AX; Spielberger et al.,

1985), Multidimensional Anger Inventory(MAI;

Siegel, 1986), Clinical Anger Scale(CAS; Snell,

Gum, Shuck, Mosley, & Hite, 1995), State-Trait

Anger Expression Scale(STAXI; Spielberger,

1988), State-Trait Personality Inventory(STPI;

Spielberger, Ritterband, Sydeman, Reheiser, &

Unger, 1995), Anger Consequences

Questionnaire(ACQ; Deffenbacher, Oetting,

Lynch, & Morris, 1996), Novaco Anger Scale and

Provocation Inventory(NAS-PI, Novaco, 2003),

Patient-Reported Outcomes Measurement

Information System(PROMIS; Pilkonis et al.,

2011), Dimensions of Anger Reactions-R(DAR-5;

Forbes et al., 2014).

이 가운데 분노와 관련해서 가장 대표적인

척도는 Spielberger가 개발한 척도들이다.

Spielberger는 분노 경험을 측정하는 척도(STAS:

State-Trait Anger Scale, 1983)와 분노 표현에

관한 척도(AX: Anger Expression Scale, 1985)를

개발한 후, 이 두 가지 검사를 하나로 통합한

STAXI(1988)를 개발하였으며, 나중에 분노 이외

에도 불안, 우울 및 호기심을 종합적으로 측정하

는 STPI(State-Trait Personality Inventory, 1995)

를 개발한 바 있다.

한편, 지금까지 개발된 분노 척도들을 살펴보면

몇 가지 제한점이 존재한다. 첫째, Spielberger가

개발한 일부 예외적인 척도를 제외하고는, 나머지

분노 척도들은 상태와 특성으로 구분해서 측정하

고 있지 않다. 하지만, 분노는 어떤 상황에서 일시

적으로 경험하는 상태적 측면과 다양한 상황에서

지속적으로 경험하는 특성적 측면으로 구분될 수

있다는 점에서, 분노에 관한 보다 명확한 양상을

이해하기 위해서는 상태와 특성으로 구분해서 측

정할 때 필요가 있겠다.

둘째, 앞에서 소개한 모든 분노 척도에서 부정

정서인 분노 자체에 초점을 두고 있다. 하지만, 대

부분 연구자의 궁극적 목적이 질병 자체보다도

건강이나 적응에 관심을 갖고 있다고 볼 수 있다.

이러한 관점에서 볼 때 분노의 부정적 효과를 상

쇄할 수 있는 긍정적 요인에 관한 측정 역시 필

요하다. 이와 관련해서 전겸구, 서경현, 조영일

(2020)은 동일한 검사에서 부정 정서(예: 상태 분

노)와 긍정 정서(예: 상태 분노에 상응하는 친밀

한 상태)를 측정함으로써 부정 정서와 긍정 정서

의 효과를 동시에 측정할 수 있는 측정 도구를

개발한 바 있다. 이러한 접근은 부정 정서와 긍정

정서가 동일한 차원의 양극(bipolar)에 위치하는

대신 부정 정서와 긍정 정서가 서로 독립적 차원

의 단극(unipolar)이라는 가정에 기초하고 있다

(Blázquez, Soriano-Mas, & Contreras, 2012). 다

시 말해서 이 두 요인을 산출하는 과정에서 단순

히 역 채점해서 분노 점수로 환산하기 보다는 분

노와 분노에 상응하는 긍정 정서의 두 개의 요인

을 독립적으로 간주해서 접근하는 것이 더 적절
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하겠다(이에 관한 보다 자세한 논점은 전겸구, 서

경현, 조영일, 2020 참조).

셋째, 모든 분노 척도가 현재 수준의 분노에 국

한해서 측정하고 있다. 하지만, 한 개인의 적응과

건강은 단지 현재 상태 이외에도 개인의 축

적된 경험이 영향을 미치게 된다. 실제로

ACE(Adverse Childhood Experience) 연구에서

잘 나타나고 있듯이 어렸을 때 경험했던 부정적

경험은 성인이 되었을 때 다양한 적응과 건강에

지대한 영향을 미치는 것으로 나타나고 있다

(Felitti & Anda, 2010; Felitti et al., 1998). 예컨

대, 10문항으로 구성된 부정적 아동기 경험을 측

정한 결과, 10개 문항 가운데 4가지 이상을 경험

한 집단은 이러한 경험을 하지 않은 집단에 비해

서 다양한 질병이나 부적응에서 높게 나타났다:

암, 심장 질환(2배); 만성 폐쇄성 폐질환(3.5배);

알콜중독, 약물남용, 우울, 자살 시도, 흡연, 비만(4

배∼12배); 학습 및 행동 문제(32.6배). 뿐만 아니

라, 미국에서 18세 이상의 성인 34,000명 이상에게

대단위 조사 연구를 실시한 결과, 현재 수준의 분

노는 부모 요인(예: 기분 장애를 갖고 있는 부모),

아동기(예: 언어적 학대/정서적 방치)와 성인기

(예: 성적 학대)의 부정적 사건과 유의한 정적 상

관으로 나타났다(Okuda et al., 2015). 따라서 적

응이나 건강에 미치는 분노 효과를 보다 정확하

게 측정하려면 현재 수준의 분노뿐만 아니라 과

거 경험을 측정할 수 있는 도구 개발의 필요성을

암시하고 있다.

본 연구에서는 위에서 언급한 기존의 분노 척

도들의 제한점을 보완할 수 있는 분노 척도를 개

발하고자 한다. 다시 말해서 분노와 관련된 다양

한 측면을 함께 측정할 수 있는 다면적 분노 척

도를 개발하는 것이 주요 목적이 된다.

한편, 다면적 분노 척도는 부가적 목적을 내포

하고 있다. 대부분의 분노 척도는 외국에서 개발

되었으며, 국내에서는 외국에서 개발된 척도들을

번안하거나 국내 문화에 알맞게 적용시켜서 사용

하고 있다. 특히 외국에서 개발된 주요 척도들은

사용료를 외국에 지불해 오고 있다. 하지만, 다면

적 분노 척도를 개발함으로써 외국에 사용료를

지불할 필요가 없으며, 현실적으로 쉽지 않겠으나

장차 이러한 척도를 외국에 수출할 수 있는 가능

성을 시도하고자 한다.

요약하면, 본 연구에서는 지금까지 개발된 분노

척도들의 한계를 극복하기 위해서 다음과 같은

다면적 분노 척도를 개발하고자 한다: (1) 분노를

상태와 특성으로 구분해서 측정하며, (2) 분노와

함께 적응이나 건강에 긍정적 영향을 미칠 수 있

는 긍정 정서(예, 친밀한 상태)를 측정하며, (3) 현

재 분노 수준뿐만 아니라 적응이나 건강에 잠재

적으로 영향을 미칠 수 있는 과거의 부정적 성장

경험을 측정하는 도구를 개발하고자 한다. 그리고

부가적으로 (4) 외국에 불필요하게 사용료를 지불

할 필요가 없는 척도를 개발하고자 한다.

예비 연구*

예비 문항은 크게 세 가지 자료에 기초해서 선

발했다. 첫째, 지금까지 외국에서 개발된 주요 분

노 척도를 가능한 대로 최대한 수집한 후 참조하

* 예비 연구를 비롯해서 연구 1, 2에 관한 보다 자세한 내용은 전겸구 등(2020), 전겸구, 서경현, 조영일(2020)

에서 소개하고 있으므로 참조하기 바란다.
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였다: Forbes 등(2014), Novaco(1975, 2003),

Pilkonis 등(2011), Siegel(1986), Snell 등(1995),

Spielberger(1988, 1996), Spielberger 등(1995).

둘째, 특히 상태와 특성을 구분해서 개발한 국

내와 국외 척도들을 자세히 살펴보았다: 전겸구,

한덕웅과 이장호(1998), Spielberger(1988, 1996),

Spielberger 등(1995).

셋째, 비록 척도 문항은 아니지만 한국인의 정

서 용어(한덕웅, 강혜자, 2000)와 미국인과 한국인

의 정서 표현(Kim, 1985)을 살펴보았으며, 첫 번

째 저자의 이론적 배경에 기초해서 일부 문항(예:

“나는 주위 사람들에게 친밀감을 느끼고 있다.”)을

추가로 포함시켰다.

예비 척도 개발, 실시 및 수정

앞에서 기술한 원천에 기초해서 최대한 많은

문항을 선발한 후, 가능한 한 (1) 분노 이론 및

개념에 알맞고, (2) 분노 강도의 낮은 수준(예:

“나는 신경질이 난다”)부터 높은 수준(예: “나는

격분을 느낀다”)까지 다양한 문항을 선발하고, (3)

상태 분노와 특성 분노를 잘 표현하며, (4) 어법

에 알맞은 문항을 선발하고자 노력하였다. 그 결

과 상태 분노와 특성 분노는 각 22문항으로, 그리

고 친밀한 상태와 관용적 특성은 각 7문항으로

구성된 예비 척도를 개발하였다. 이때 상태와 특

성으로 구분되기 때문에 서로 다른 지시문이 제

시되었다. 예컨대, 상태 지시문에서는 ‘지금 이 순

간’에 느끼고 있는 정서 상태를 표시하도록 기술

되었으며, 특성 지시문에서는 ‘평소에 일반적으로’

느끼고 있는 ‘성향 또는 특성’을 표시하도록 기술

되었다. 척도의 평정은 6점 Likert 척도로 구성했

다: 1(전혀 아니다), 2(상당히 아니다), 3(조금 아

니다), 4(약간 그렇다), 5(상당히 그렇다), 6(매우

그렇다). 이와 같이 구성된 예비 척도는 경기도에

거주하는 30대에서 60대 초반의 여자 노인상담사

15명에게 실시되었으며, 특히 애매한 문항이나 지

시문의 명확성을 점검해 보았다. 그 결과, 모든 문

항과 지시문이 잘 이해되고 있는 것으로 나타났

다. 다만, 보다 세련된 척도를 구성하기 위해 일부

문항을 수정하였다(예: 특성 분노 문항: “나는 급

하다” → “나는 화가 나면 급하게 행동하는 편이

다.”)

연구 1

연구 1의 주요 목적은 성인들이 경험하는 분노

를 신뢰롭고 타당하게 측정할 수 있는 평가 도구

개발이다. 이 목적을 위해서 탐색적 요인 분석과

문항 상관 분석을 실시하였다. 이때 통계 분석은

IBM SPSS 23에 의해 실행되었다.

방 법

표집 방법 및 참여자

연구 1의 참여자는 편의 표집을 통해 서울(127

명), 부산(52명), 경기도/인천(183명), 강원도(43명),

충청북도(55명), 충청남도/대전/세종(86명), 경상북

도/대구(109명), 경상남도/울산(89명), 전라북도(68

명), 전라남도/광주(66명), 제주도(48명) 지역의 거

주자가 포함되었다(N= 926명).

참여자를 성별로 분석한 결과, 여자(66.2%)가

남자(33.8%)에 비하여 많이 포함되어 있었다. 또
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한 연령별로는 29세 이하가 63.1%로 가장 높게

나타났으며, 이어서 40대(13.2%), 50대(12.0%), 30

대(8.9%) 및 60대(2.9%)로 나타나서 대학생 집단

을 포함한 20대 이하가 가장 높게 나타났다.

조사 실시 및 절차

전국적으로 연구 목적에 동의하는 참여자에게

총 1,200부의 질문지가 공동 연구자에게 발송되었

으며, 최종적으로 수집된 검사지가 1,031부로 나타

났다. 이때 가능한 한 질문지가 동일한 조건에서

실시되도록 질문지 실시에 관한 주요 안내를 공

동 연구자들에게 제공하였다. 또한 참여자들은 무

기명으로 질문지에 응답하도록 구성되었다. 한편,

수집된 검사지 가운데 불성실한 반응으로 간주되

는 일부 질문지는 분석에 포함시키지 않았다. 이

때 불성실한 반응의 기준은 두 가지에 초점을 두

었다: (1) 일부 응답 미완성(인구통계학적 변인 미

응답은 그대로 포함시킴), (2) 15개 이상 동일한

반응. 한편, 장차 노인용 분노 척도를 개발할 예정

이어서 연령에 따른 중복을 피하기 위해서 66세

이상(N = 18)을 제외하였으며, 그 결과 최종적으

로 앞에서 기술한 대로 총 926부의 검사지가 적

합한 질문지로 포함되었다.

측정 도구

예비 연구에 포함된 상태 분노(22문항), 특성

분노(22문항), 친밀한 상태(7문항), 관용적 특성(7

문항)으로 구성된 척도를 사용하였다. 이때 예비

척도와 마찬가지로 6점 Likert 척도로 구성했다:

1(전혀 아니다), 2(상당히 아니다), 3(조금 아니

다), 4(약간 그렇다), 5(상당히 그렇다), 6(매우 그

렇다).

결 과

탐색적 요인 분석

상태 분노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관용적 특

성에 대한 탐색적 요인 분석을 실시하였으며 그

결과가 표 1에 제시되어 있다. 탐색적 요인 분석

은 주축 요인추출(principal axis factoring)과 사각

회전(oblique rotation)으로 분석하였다. 이 분석의

적합도 검사를 위하여 KMO(Kaiser-Meyer-

Olkin)의 표본 적절성 측정치를 구하고 Bartlett의

구형성 검증 통계치를 산출하였다. KMO가 .70 이

상이면 요인 분석에 적합한 표본으로 판단하는데,

이 분석에서는 KMO 값이 .95로 요인 분석에 적

합한 것으로 나타났으며, Bartlett의 구형성 검정

에 의한 카이자승 검증에서 χ2(378)가 14,382.38

(p<.001)로 나타나 귀무가설을 기각하여 요인 분

석을 위한 가정을 충족하였다.

표 1에서 보듯이 네 요인은 전체 변량의 60.0%

가량을 설명해 주었으며(eigen values = 10.17,

3.18, 2.26, 1.17), 네 요인이 매우 명확하게 구분되

는 구조로 나타났다. 이러한 결과는 상태 분노와

특성 분노가 서로 다른 요인 구조로 구성되었을

뿐만 아니라, 상태 분노, 특성 분노와 이에 상응하

는 친밀한 상태, 관용적 특성을 포함하는 4 요인

이 매우 뚜렷하게 구분되는 요인 구조로 구성되

었음을 보여주고 있었다.
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요인 문항
요인 부하량

1 2 3 4 h2

상태

분노

나는 격분을 느낀다. .72 .56

나는 화가 나 있다. .87 .70

나는 누군가에게 소리지고 싶다. .71 .54

나는 부글부글 끊고 있다. .82 .70

나는 분하다. .88 .73

나는 화가 나서 미칠 것 같다. .66 .51

나는 신경질이 난다. .68 .59

나는 불쾌감을 느끼고 있다. .67 .60

나는 분개하고 있다. .81 .66

나는 성이 나 있다. .81 .68

친밀한

상태

나는 주위 세상과 일치감을 느끼고 있다. -.65 .29

나는 부드러움을 느끼고 있다. -.31 .27

나는 주위 사람들에게 친밀감을 느끼고 있다. -.59 .46

나는 주의 사람들과 조화로움을 느끼고 있다. -.86 .71

특성

분노

나는 화가 나면 급하게 행동하는 편이다. .76 .53

나는 화를 잘 낸다. .82 .57

나는 거칠다. .85 .68

나는 화를 자제하기 힘들다. .74 .63

나는 불 같이 행동한다. .70 .59

나는 짜증을 쉽게 낸다. .62 .53

나는 화가 나면 상대방에게 소리를 지르는 편이다. .60 .42

나는 내 뜻대로 안 되면 화가 난다. .56 .38

나는 작은 일에도 발끈한다. .63 .55

나는 화가 나면 막말을 한다. .73 .56

관용적

특성

나는 화가 나더라도 쉽게 털어버린다. .46 .25

나는 부드럽게 말한다. .53 .41

나는 화가 나면 상대방 입장에서 바라보려고 노력한다. .60 .35

나는 관대한 편이다. .67 .47

Cronbach’s Alpha .94 .72 .92 .68

Eigenvalues 10.17 3.18 2.26 1.17

% of Variance 36.33 11.37 8.08 4.19

표 1. 4요인의 요인 부하량과 Cronbach’s Alphas

주) .30이상의 요인 부하량만 제시하였음
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내적 일치도

상태 분노(10문항)와 특성 분노(10문항)에 관한

내적 일치도를 산출한 결과 σ = .94(상태 분노)와

σ = .92(특성 분노)로 나타났다. 이러한 결과는 상

태 분노와 특성 분노가 매우 만족스러운 신뢰도

를 보여주고 있었다. 한편, 각각 4문항으로 구성된

친밀한 상태와 관용적 특성에 관한 내적 일치도

를 산출한 결과 각각 σ = .74(친밀한 상태)와 σ =

.68(관용적 특성)로 나타났다. 이러한 결과는 일반

적으로 σ = .70 이상을 신뢰로운 수준으로 간주하

는 Nunnally(1978)의 가정에서 보면 내적 일치도

가 만족스럽거나 약간 만족스럽지 못한 수준을

보여주고 있었다. 이처럼 친밀한 상태와 관용적

특성의 내적 일치도가 상대적으로 낮게 나타난

점은 비교적 적은 문항으로 구성되었기 때문에

발생한 것으로 보여 지며, 차후 보다 개선된 척도

개발의 필요성을 암시하고 있다. 하지만, 앞에서

보았듯이 상태 분노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관

용적 특성으로 구성된 4 요인 구조가 매우 뚜렷

이 구분되어 나타났다는 점을 종합적으로 고려할

때 다면적 분노 척도에서 친밀한 상태와 관용적

특성을 제외하기 보다는 포함시키는 것이 더 적

절할 것으로 보여 진다.

요약하면 (1) 탐색적 요인 분석 결과, 상태 분

노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관용적 특성으로 구

성된 다면적 분노 척도가 구성 개념과 동일하게

명확한 요인 구조로 나타나고 있어서 적절한 구

성 타당도를 보여주고 있다. 아울러, (2) 상태 분

노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관용적 특성의 내적

일치도가 전반적으로 높게 나타나고 있어서 만족

스러운 신뢰도롤 보여주고 있다. 이러한 결과는

연구 1에서 개발된 다면적 분노 척도가 타당하고

신뢰로운 척도임을 보여주고 있다.

연구 2

연구 2에서는 연구 1에서 개발된 다면적 분노

척도가 타당한지를 재검증하기 위해 새로운 표집

을 대상으로 신뢰도와 타당도의 반복 검증과 함

께 준거 타당도와 검사-재검사 신뢰도에 관한 추

가적인 검증을 시도했다. 이때 다면적 분노 척도

의 공존 타당도를 살펴보기 위해 한국판 상태-특

성 분노 표현 척도(전겸구, 한덕웅, 이장호, 1998)

가 사용되었다. 한편, 연구 1에서 선발된 문항들에

덧붙여 부정적 성장 경험을 측정하기 위해 ACE

연구를 기초로 6문항(예, “나는 정서적으로 학대

받고 자랐다”)을 추가로 포함시켜서 척도를 구성

했다. 통계 분석은 IBM SPSS 23과 AMOS 23에

의해 실행되었다.

방 법

표집 방법 및 참여자

이번 연구에서도 가능한 한 전국 지역을 포함

하도록 편의 표집이 실시되었으며 서울(91명), 부

산(20명), 경기도/인천(127명), 강원도(21명), 충청

북도(2명), 충청남도/대전/세종(37명), 경상북도/

대구(73명), 경상남도/울산(12명), 전라북도(2명),

전라남도/광주(20명)의 거주자가 참여하였다. 전

체 표집을 성별로 분석한 결과 여자(62.8%)가 남

자(37.2%)에 비하여 많이 포함되어 있었으며, 연
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령별로는 거의 대부분이 29세 이하(94.7%)로 나

타났다.

조사 실시 및 절차

본 조사에서도 연구 목적에 동의하는 참여자에

게 공동 연구자에 의해 2018년 10월에서 11월 사

이에 전국적으로 척도가 실시되었다. 이번에도 참

여자들은 무기명으로 질문지에 응답하도록 구성

되었다. 다만, 검사-재검사 신뢰도 측정을 위한

일부 집단의 경우 자신의 학번을 쓰도록 해서, 1

차와 2차 검사에서 동일인이 대응되도록 조치하

였다. 이번에도 가능한 한 질문지가 동일한 조건

에서 실시되도록 질문지 실시에 관한 주요 안내

를 공동 연구자들에게 제공하였다.

이렇게 구성된 소책자는 전국적으로 520부가

발송되었으며, 그 가운데 실제로는 476부가 수거

되었다. 이 가운데 불성실한 반응으로 간주되는

일부 질문지를 제외한 후 최종적으로 407부의 검

사지가 적합한 질문지로 포함되었다. 이때 불성실

한 반응은 연구 1과 마찬가지로 동일한 두 가지

기준에 의해 결정되었다. 참고로, 연구 2에서는 66

세 이상이 참여하지 않아서 추가적인 제외 작업

이 필요하지 않았다.

측정 도구

다면적 분노 척도. 연구 1에서 개발된 분노

척도를 기초로 하되 부정적 성장 경험 6문항이

포함된 척도를 사용하였다. 앞에서 기술하였듯이

분노 척도의 내적 일치도(Cronbach’s Alpha)는 σ 

= .94(상태 분노), σ = .92(특성 분노), σ = .74(친

밀한 상태), σ = .68(관용적 특성)로 나타났다.

한국판 상태-특성 분노 표현 척도(STAXI-

K). 한국판 상태-특성 분노 표현 척도(The

State-Trait Anger Expression Inventory,

STAXI-K: 전겸구, 한덕웅, 이장호, 1998; 이하 가

능한 한 STAXI-K로 기술함)는 분노 경험(상태

분노 10문항, 특성 분노 10문항)과 분노 표현(분노

억제 8문항, 분노 표출 8문항, 분노 통제 8문항)으

로 구성되어 있으나, 본 연구 목적을 위해서 상태

분노와 특성 분노만을 사용하였다. 본 연구에서

상태 분노와 특성 분노의 내적 일치도(Cronbach’s

Alpha)는 각각 σ = .96과 σ = .89로 나타났다.

결 과*

구성 타당도

우선, 4요인 이외에도 부정적 성장 경험 요인(6

문항)을 포함해서 주축 요인추출과 사각 회전 방

식으로 탐색적 요인 분석을 실시한 결과 명확하

게 5요인으로 구분되어서 나타났다. 모든 문항들

이 원래 가정된 5요인 구조로 명확하게 구분되는

양상으로 나타났다. 또한 이러한 5요인에 관한 확

인적 요인 분석 결과 아래에서 기술하고 있는 4

요인에 관한 확인적 요인 분석 결과와 거의 흡사

하게 나타났다. 다만, 논문의 간결성과 일관성을

* 서론에서 언급했듯이 본 척도에는 부정적 성장 경험 6문항이 포함되어 있다. 하지만 논문의 간결성을 위해

서 부정적 성장 경험과 관련되는 분석 결과는 가능한 한 최소화해서 제시하였다. 구체적인 분석 결과를 원

하시는 분은 제1저자나 교신저자에게 연락하기 바란다.
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유지하기 위해서 이곳에서는 연구 1에서와 같이 4

요인에 관한 확인적 요인 결과를 제시하겠다.

연구 1에서 나타난 4요인에 관한 확인적 요인

분석을 최대우도법으로 실시하였으며 그 결과가

표 2와 그림 1에 제시되어 있다. 표 2에서 보듯이,

절대적 적합도 지수인 RMSEA(90% 신뢰구간) 값

이 .074(.069∼.079)로 나타나 적합한 모델로 나타

났으며, 상대적 지수인 TLI와 CFI가 각각 .883,

.893으로 나타나 양호한 적합도를 보였다(Bentler,

1990). 이와 같은 결과는 본 연구에서 개발한 다

면적 분노 척도의 구성 개념이 타당하게 구현되

었음을 다시 한 번 보여주고 있다.

공존 타당도

다면적 분노 척도의 공존 타당도를 살펴보기

위해서 STAXI-K와 상관 분석을 실시하였으며,

그 결과가 표 3에 제시되어 있다.

표 3에서 보듯이, 다면적 분노 척도의 상태 분

노 점수가 STAXI-K의 상태 분노 점수와 높은

χ2 df RMSEA(90% CI) CFI TLI

1111.90*** 344 .074 (.069∼.079) .893 .883

***p<.001.

표 2. 다면적 분노 척도에 대한 확인적 요인 분석의 적합도 (N=407)

그림 1. 다면적 분노 척도의 4요인에 대한 확인적 요인 분석 모형
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상관 관계로 나타났으며(r = .67), 역시 다면적 분

노 척도의 특성 분노 점수가 STAXI-K의 특성

분노 점수와 높은 상관 관계로 나타났다(r = .47).

더 나아가 다면적 분노 척도와 STAXI-K 간에

서로 상응하는 하위 척도에서 더 높게 나타나고

있었다. 예컨대, 다면적 분노 척도의 상태 분노가

STAXI-K의 상태 분노에서 특성 분노에 비해 더

높게 나타났으며(r = .67 대 r = .45), 마찬가지로

다면적 분노 척도의 특성 분노가 STAXI-K의 특

성 분노에서 상태 분노에 비해 더 높게 나타났다

(r = .47 대 r = .32).

한편, 친밀한 상태와 관용적 특성을 STAXI-K

와 상관 분석한 결과 두 요인의 구성 개념과 일

치하게 STAXI-K의 상태 분노 및 특성 분노와

유의한 역상관이 나타났다. 더 나아가 친밀한 상

태는 STAXI-K의 상태 특성에서 특성 분노에 비

해 더 높게 역 상관으로 나타났으며(r = -.34

대 r = -.26), 이와 유사하게 관용적 특성은

STAXI-K의 특성 분노에서 상태 분노에 비해 더

높게 나타났다(r = -.36 대 r = -.19). 끝으로

부정적 성장 경험은 구성 개념과 일치하게

STAXI-K의 상태 분노(r = .31)와 특성 분노(r =

.22)와의 상관에서 역시 유의하게 나타났다. 이와

같은 결과는 다면적 분노 척도가 STAXI-K와 만

족스러운 공존 타당도를 보여주고 있다.

내적 일치도

연구 2에서도 다면적 분노 척도의 내적 일치도

를 살펴본 결과 상태 분노와 특성 분노가 각각 σ 

= .95와 σ = .90으로 나타나서 매우 만족스러운

수준의 내적 일치도를 보여주고 있다. 아울러 친

밀한 상태와 관용적 특성에 관한 내적 일치도를

산출한 결과 각각 σ = .77과 σ = .69로 나타나서

전반적으로 만족스런 수준을 보여주고 있다. 끝으

로 부정적 성장 경험의 내적 일치도가 σ = .85로

나타나서 역시 만족스런 수준의 내적 일치도를

보여주고 있다.

검사-재검사 신뢰도

타당화 조사의 일환으로 서울에 소재하고 있는

대학교 학생(N = 39)을 대상으로 3주 간격으로

상관을 산출했다. 이때 3주 간격은 다음과 같은

두 가지 이유에 기초해서 결정했다: 첫째, 상태와

특성의 구분을 위해 너무 짧지도 않고 너무 길지

도 않은 3주 간격을 결정했다. 둘째, 현실적으로

학기말 시험을 앞두고 있었기 때문에 자료 수집

관련 척도

하위요인

STAXI-K

상태 분노

STAXI-K

특성 분노

상태 분노 .67*** .45***

특성 분노 .32*** .47***

친밀한 상태 -.34*** -.26***

관용적 특성 -.19*** -.36***

부정적 성장 경험 .31*** .22***

***p<.001.

표 3. 다면적 분노 척도와 한국판 상태-특성 분노 표현 척도의 상관행렬 (N=358)
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을 완료하기 위해 3주로 결정했다. 그 결과 상태

분노(r = .82), 친밀한 상태(r = .77), 특성 분노(r

= 73), 관대한 특성(r = .61), 부정적 성장 경험(r

= .85)으로 나타났다. 이러한 결과는 3주 기간 동

안 전반적으로 높은 상관으로 나타나고 있어서

만족스러운 검사-재검사 신뢰도를 보여주고 있다.

다만, 관대한 특성에서 다소 낮게 나타난 결과는

(1) 비교적 적은 숫자(N = 39)로 구성된 표집이어

서 안정성이 충분히 반영되지 못할 가능성이 있

으며, (2) 특히 검사-재검사 측정이 학기말 시험

을 앞두고 실시되다 보니 학기말 시험에 대한 걱

정을 비롯해서 상황적 요인이 반영되었을 가능성

이 있다. 따라서 차후 추가적인 표집을 대상으로

검사-재검사 신뢰도를 조사할 필요성을 암시하고

있다.

요약하면 (1) 탐색적 요인 분석과 확인적 요인

분석 결과, 상태 분노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관

용적 특성, 부정적 성장 경험으로 구성된 다면적

분노 척도가 명확한 요인 구조와 적합한 모델로

나타나고 있으며, (2) 상태 분노, 특성 분노, 친밀

한 상태, 관용적 특성, 부정적 성장 경험이 기존에

개발된 STAXI-K의 하위 요인들과 만족스러운

준거 타당도를 보여주고 있어서 전반적으로 다면

적 분노 척도가 타당한 척도임을 보여주고 있다.

한편, (3) 상태 분노, 특성 분노, 친밀한 상태, 관

용적 특성, 부정적 성장 경험의 내적 일치도가 전

반적으로 높게 나타나고 있으며, (4) 상태 분노,

특성 분노, 친밀한 상태, 관용적 특성, 부정적 성

장 경험의 검사-재검사 신뢰도 역시 전반적으로

만족스럽게 나타남으로써 다면적 분노 척도가 만

족스러운 신뢰도를 보여주고 있다. 이러한 결과는

본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도가 신뢰롭

고 타당한 척도임을 보여주고 있다.

논 의

본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도는 연구

1과 연구 2를 통해서 신뢰롭고 타당한 척도임을

보여주고 있다. 연구 결과를 요약하면, (1) 탐색적

요인 분석 결과 뚜렷하게 구분되는 요인 구조로

나타났으며, (2) 확인적 요인 분석 결과에서도 다

면적 분노 척도에서 가정하고 있는 요인이 적합

한 모델로 나타나고 있으며, (3) 다면적 분노 척

도와 기존의 분노 척도 간에 높은 상관을 보였다.

이러한 결과는 다면적 분노 척도의 구성 타당도

와 준거 타당도가 충족됨을 보여주고 있다. 또한

신뢰도와 관련해서는 (1) 분노 척도에 포함된 거

의 대부분의 하위 척도가 높은 내적 일치도를 보

여주고 있으며, (2) 검사-재검사 신뢰도에서도 전

반적으로 만족스럽게 나타났다. 따라서 본 연구에

서 개발된 다면적 분노 척도가 신뢰롭고 타당한

척도임을 보여주고 있다. 

본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도는 몇 가

지 장점이 있는 것으로 보여 진다. 첫째, 본 척도

는 대부분의 다른 척도와 달리 상태 분노와 특성

분노를 구분해서 측정하고 있다. 반면에 대부분의

척도는 이러한 구분 없이 분노를 측정하고 있다.

예컨대, 미국 국립건강연구소에서 야심차게 개발

한 PROMIS® 역시 이러한 구분 없이 측정하고

있다. 하지만, 상태와 특성으로 구분했을 경우 장

점은 Williams와 그녀의 동료들이 수행한 전향적

연구에서 잘 드러나고 있다(Williams et al., 2000).

이 연구에 의하면 10개 문항으로 구성된 특성 분

노 점수를 세 집단으로 구분한 결과, 특성 분노
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점수가 가장 높은 집단이 가장 낮은 집단에 비해

관상동맥질환 발생 위험률이 약 3배 높게 나타났

다. 뿐만 아니라 Williams와 그녀의 동료들이 수

행한 특성 분노와 뇌졸중 발생에 관한 전향적 연

구에서도 유사한 결과로 나타났다(Williams,

Nieto, Sanford, Couper, & Tyroler, 2002). 이처럼

상태와 특성으로 구분해서 측정하게 되면 준거

변인과의 관계를 보다 명확한 양상을 살펴볼 수

있는 장점이 있다.

둘째, 앞에서 언급한 모든 척도가 부정적 요인

만을 측정하고 있는 데 비해, 본 척도에서는 부정

적 요인과 긍정적 요인을 함께 측정하고 있다. 그

결과, 분노와 준거 변인 간의 관계를 보다 명확하

고 보다 다양하게 살펴볼 수 있겠다. 예컨대, 전겸

구, 서경현, 조영일(2020)은 부정 정서(예: 상태 분

노)를 긍정 정서(예: 친밀한 상태)로 나눈 비율을

통해서 정서적 고통(예: 상태 분노 고통) 지수를

산출한 바 있다. 본 연구에서도 상태 분노 고통

지수와 준거 척도와의 상관을 산출한 결과

STAXI-K의 상태 분노(r = .73)와 특성 분노(r =

.47)로 나타났다. 이러한 결과는 표 3에서 제시된

다면적 분노 척도의 상태 분노(r = .67과 r = .45)

나 특성 분노(r = .32과 r = .47) 보다도 더 높은

상관을 보여주고 있다. 이처럼 부정 정서와 긍정

정서를 함께 측정하게 되면 보다 세밀하고 보다

다양한 양상을 측정할 수 있는 장점이 있을 것으

로 기대된다.

셋째, 모든 분노 척도가 현재 수준의 분노만을

측정하고 있지만, 본 척도에서는 과거의 경험을

함께 측정함으로써 잠재적 요인을 측정할 수 있

는 장점이 있겠다. 이와 관련해서 생활 스트레스

연구에서는 Holmes와 Rahe(1967)가 개발한 사회

재적응 평정 척도의 한계를 보완하기 위해서 생

활 과정(life course) 연구가 주목받고 있다

(Heikkinen, 2011). 예컨대, Slavich(2019)는 전통

적인 생활 스트레스 척도의 제한점을 지적하면서

전 생애에 걸친 스트레스를 측정하기 위해서

Stress and Adversity Inventory(STRAIN)를 개

발한 바 있다. 이 척도는 이전에 개발된 생활 스

트레스 척도에 비해 과거 경험 등을 측정함으로

써 보다 개선된 도구로 평가되고 있다(Slavich &

Shields, 2018). 본 연구에서도 과거 경험을 포함

해서 측정할 수 있도록 분노 척도를 개발하였다.

물론, 본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도가 기

존의 분노 척도에 비해 개선된 평가 도구인지는

차후 연구에서 검증될 필요가 있겠다.

사실, 본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도는

몇 가지 제한점이 있으며 추후 연구를 통해 보완

할 필요가 있다. 첫째, 앞에서 기술되었듯이 본 척

도 개발 과정에 참여한 표집이 주로 여성이며, 20

대 연령이 많이 포함되어 있다. 따라서 차후에 남

성을 더 많이 표집하고, 20대 이외에도 30대에서

50대까지 충분한 표집을 포함시킴으로써 보다 양

호한 성인용 분노 척도를 개발할 필요가 있겠다.

또한 본 척도는 성인용으로 개발되었기 때문에

다른 연령에서 사용하기에 부적절하다. 하지만 청

소년과 노인도 분노를 경험하며 살고 있음은 쉽

게 짐작할 수 있다. 따라서 청소년과 노인을 위한

다면적 분노 척도를 추가로 개발할 필요가 있겠

다. 다행스럽게 본 연구에 참여한 대다수의 공동

연구자를 중심으로 순차적으로 청소년용과 노인

용 분노 척도를 개발할 예정이다.

둘째, 다면적 분노 척도는 임상에서 진단 척도

로 사용하기에는 부족하다. 사실, 이 척도는 일반
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인들이 경험하는 분노를 측정하기 위해 개발했다.

왜냐하면 미국(Averill, 1982), 한국(전겸구, 1999),

러시아(Kassinove, Sukhodolsky, Tsytsarev, &

Solovyova, 1997)에서 모두 한 주에 1∼2번 이상

분노를 경험하는 집단이 가장 높게 나타나고 있

어서 분노가 일상적으로 많이 경험되는 것을 보

여주고 있다. 따라서 다면적 분노 척도는 일차적

으로 일반인의 분노 경험을 신뢰롭고 타당하게

측정하기 위해 개발하였다. 하지만, 앞에서 보았듯

이 분노가 다양한 신체 건강이나 정신 건강에 영

향을 미치고 있기 때문에 다면적 분노 척도가 임

상 장면에서도 유용하게 활용될 가능성도 예견된

다. 다만, 다면적 분노 척도의 임상적 효용성은 장

차 후속적 연구를 통해서 확인될 수 있을 것으로

보여 진다.

셋째, 다면적 분노 척도의 또 다른 제한점은 분

노 표현을 측정하지 않고 있다는 점이다. 이와 관

련해서 Spielberger가 개발한 상태-특성 분노 표

현 척도(Spielberger, 1988, 1996)는 분노 표현과

관련해서 분노 억제, 분노 표출, 분노 통제로 구분

해서 측정하고 있는 장점이 있다. 하지만, Linden

등(2003)의 분석에서 볼 수 있듯이 분노를 단지

분노 억제나 분노 표출로 구분하는 것은 너무 단

순하며 보다 세부적으로 구성된 척도를 제안한

바 있다: 직접적 분노 표출, 주장적 표현, 지원 추

구, 주의 전환, 회피, 반추. 더 나아가 한국은 오래

동안 유교 문화 속에서 소위 수동 공격적 방식으

로 분노를 표현할 가능성을 고려할 때 장차 이와

같은 표현 방식을 포함하는 종합적인 분노 척도

를 개발할 필요가 있겠다.

비록 다면적 분노 척도가 위에서 언급한 몇 가

지 제한점을 갖고 있지만, 앞으로 매우 다양하게

활용될 수 있을 것으로 전망된다. 특히 앞에서 기

술하고 있듯이 다면적 분노 척도의 장점은 (1) 분

노의 현재 수준을 상태 분노와 특성 분노로 구분

해서 측정할 수 있으며, (2) 분노의 부정적 효과

뿐만 아니라 분노에 상응하는 긍정 정서의 긍정

적 효과를 함께 측정하고 있으며, (3) 분노의 현

재 수준뿐만 아니라 건강이나 적응에 영향을 미

칠 수 있는 과거 부정적 경험의 잠재적 효과를

동시에 측정할 수 있다는 점이다. 그 결과, 본 척

도에서 측정하고 있는 5가지 하위 척도들은 준거

변인들과 다양한 양상으로 나타날 수 있을 것으

로 전망된다. 일반적으로 학문 발전의 초기 단계

에서는 변인 간의 단순한 연관성(예: 관상동맥질

환과 분노의 연관성)에 초점을 두게 된다. 하지만,

보다 발전된 연구가 이루어지려면 보다 세분화된

연관성(예: 관성동맥질환에 미치는 상태 분노와

특성 분노, 분노와 긍정 정서, 분노와 과거 부정적

경험)을 규명하는 것이 필요하다. 일반적으로 이

와 같은 연구 목적을 위해서 개별적인 변인들을

측정하는 여러 가지 측정 도구를 조합적으로 포

함해서 사용하는 불편함이 있다. 하지만 다면적

분노 척도에서는 동일한 척도를 통해서 분노의

다양한 측면을 신뢰롭고 타당하게 측정할 수 있

는 장점이 있겠다.

앞에서 소개했듯이 분노는 매우 다양한 질병과

연관되어서 나타나고 있다. 하지만, 분노는 건강

이외에도 적응과 관련해서 다양한 준거 변인과

연관되어서 나타나고 있다: 흡연(Patterson,

Kerrin, Wileyto, & Lerman, 2008), 자살 위험

(Hawkins et al., 2014), 심리 치료(Norcross &

Kobayashi, 1999), 성격 장애(Lara, Pinto, Akiska,

Hagop, & Akiska, 2006), 불안 장애(Deschênes,
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Dugas, Fracalanza, & Koerner, 2012), 우울 장애

(Gilbert, Gilbert, & Irons, 2004), 외상 후 장애

(Worthen et al., 2015), 알코올 중독(Walitzer,

Deffenbacher, & Shyhalla, 2015), 폭력 행동(Sell,

2011), 가정 폭력(Shorey, Brasfield, Febres, &

Stuart, 2011), 학교 폭력(Farrington, 1993), 청소

년 비행(Aseltine, Gore, & Gordon, 2000), 직장

내 폭력(Hinduja, 2007), 직장 생활(Fitness, 2000),

반 기업 문화(Fenton, 2015) 및 종업원 지원 프로

그램(Hargrave, Hiatt, Alexander, & Shaffer,

2008).

따라서 본 연구에서 개발된 다면적 분노 척도

는 장차 건강심리학, 임상심리학, 상담심리학 분야

는 물론 조직심리학, 의학, 간호학, 교육, 코칭, 범

죄학을 비롯한 다양한 분야에서 활용될 수 있을

것으로 전망된다.*
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The aim of this study was to develop and validate the Multiphasic Anger Inventory (MAI),

designed to measure state anger, trait anger, intimate state, tolerant trait, and negative growth

experience. In Study 1, we examined the psychometric properties of the MAI in an adult

sample nationwide (N = 926). Exploratory factor analyses and item-total correlations yielded a

reliable and valid scale: state anger (10 items), trait anger (10 items), intimate state (4 items),

and tolerant trait (4 items). In Study 2 (N = 407), we included negative growth experience (6

items) in addition to previously validated 28 items (state anger, trait anger, intimate state,

tolerant trait) in the scale. We examined the reliability and validity of the MAI, employing

exploratory factor analyses, confirmatory factor analyses, concurrent validity, internal

consistency, and test-retest reliability. Overall, results provided support for the reliability and

validity of the MAI, suggesting that the MAI is a useful instrument in the area of health

psychology, clinical psychology, counseling psychology, organizational psychology, medicine,

nursing, education, coaching, and criminal justice, among others.

Keywords: sate anger, trait anger, intimate state, tolerant trait, negative growth experience

한국심리학회지:건강

- 144 -


	08-서경현 외 5인
	책갈피
	_Hlk50735569
	_Hlk50740813



