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본 연구는 마음챙김이 공감 능력의 향상에 미치는 효과를 검증하기 위하여 실시되었다. 대학

생을 대상으로 마음챙김에 기초한 인지치료(MBCT)를 실시한 결과, 프로그램의 참여집단은 통

제집단과 비교하여 프로그램의 종료 후에 마음챙김 및 공감과 정서평가, 그리고 사회기술에

서 유의한 향상을 보여주었다. 이 효과는 프로그램 종료 5주 후의 추수검사에서도 계속 유지

되는 것으로 나타났다. 이 결과는 마음챙김에 기초한 인지치료가 타인의 인지적 관점과 정서

경험을 이해하고, 대인관계에서 사회적인 상호작용의 능력을 향상시켜 공감 능력에 긍정적인

효과를 미치고 있음을 보여주고 있는 것으로 나타났다. 또 회기 내 변화를 살펴본 결과, 프로

그램의 효과는 5회기 이후에 나타나고 있는 것으로 밝혀져 마음챙김이 공감 능력을 촉진하기

위해서는 개인의 내적 관점을 종합적으로 이해하는 시간이 필요하다는 것이 시사되었다. 논

의에서는 마음챙김이 현재 순간의 내적 경험에 대한 자각뿐만 아니라, 타인의 내적 정서와

심리적 과정의 공감을 촉진시키는 이론적 배경이 토의 되었다. 본 연구 결과는 마음챙김이

의사소통 훈련에 기초한 공감 훈련 프로그램과 더불어 인지적, 정서적 자각에 기초한 새로운

공감 훈련의 프로그램으로 발전될 수 있는 가능성을 보여 주었다는데 의의가 있다고 할 수

있다.
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공감 또는 공감적 이해란 내담자의 말과 행

동의 의미와 감정을 이해하여, 마치 내담자가

세상을 보고, 느끼고, 평가하는 것처럼 내담자

를 이해하는 치료자의 심리적 과정이다(Rogers,

1975). Rogers는 치료자가 내담자의 문제를 진

단하고, 해석하며, 충고하는 것보다 공감을 통

하여 내담자의 성장 잠재력을 촉진시킬 수 있

는 치료적 환경을 조성하는 것이 중요하다고

강조한다. 공감이 심리치료의 충분조건(Rogers,

1975; Truax & Carkhuff, 1967)인가, 또는 필요

조건(Lazarus, 1981)인가에 관해서 일치된 의견

은 없지만, 공감이 심리치료에서 필수적인 치

료적 요인이라는 점에는 이론의 여지가 없다

(Lambert & Bergin, 1994; Patterson, 1983; Sachse,

2000). 예를 들어 Patterson(1983; 1984)은 “충분

하지는 않지만 필수적으로, 치료자의 정확한

공감과 존중, 온화함, 진실성만큼 효과적인 치

료자 변인은 드물다(p.437)”고 강조하고 있다.

초기 행동치료에서도 Meyer(1975)와 Lazarus

(1981) 등의 치료자들은 심리치료의 관계 형성

이 치료적 기법 이전에 긍정적으로 형성되어

야 한다는 것을 강조하였고, Rogers의 공감과

무조건적 관심, 일치성을 치료적 관계형성을

위한 대안으로 제시하였다. 심리치료의 효과

연구에 관한 메타 분석(Lambert & Bergin, 1994)

에 의하면 치료자의 공감은 긴장감소, 치료에

대한 적극적 참여, 치료자의 전문성 등과 함

께 심리치료의 효과에 작용하는 공통요인으로

간주되고 있다. 또 Sachse(2000)에 의하면 치료

자는 공감을 통하여 내담자의 동기와 내적 세

계를 이해하고, 치료자와의 관계 경험은 내담

자가 자신 및 타인에게 대하는 관계적 방식을

변화시켜 치료적 효과가 촉진될 수 있다고 강

조하고 있다. 그러므로 공감이란 넓은 의미에

서 내담자가 자신의 욕구와 가치, 내적 세계

의 “준거 틀”을 재형성할 수 있도록 돕는 치

료적 과정으로 간주될 수 있다.

Rogers(1942/1998) 이후, 공감이 심리치료에

긍정적인 효과를 보이는 연구(최명선, 김광응,

한현주, 2005; MacKay, Carver & Hughes, 1990)

가 제시되면서, 공감 훈련 프로그램이 교육장

면과 치료자 훈련 과정에 활용되어 왔다(Gazda

& Evans, 1990). Gazda와 Evans(1990)에 따르면

초기 Truax와 Carkhuff는 공감을 관찰과 측정이

가능한 구체적인 행동으로 전환하고 Truax 정

확공감 척도(Truax Accurate Empathy Scale)와 공

감적 이해의 Carkhuff 척도(Carkhuff Scales for

Empathic Understanding)를 개발하여 공감 훈련

의 기초를 제공하였다. 박성희(2004)에 의하면

Truax와 Carkhuff의 훈련 프로그램은 독서, 공

감적 이해, 느낌의 반영 및 역할 놀이 등과

같은 요소들을 수준에 따라 단계적으로 교육

하고 체험할 수 있는 방식으로 구성되었다.

또 Evans, Hearn, Uhlemann와 Jvey(1998/2000)는

공감을 기본적 수준과 깊은 수준의 공감으로

구분하여 공감 훈련 프로그램을 구성하였다.

기본적 수준의 공감은 내담자의 경험, 행동,

감정을 반영하는 기술을 의미하고, 깊은 수준

의 공감은 명시적으로 표현되지 않은 함축적

인 의미를 내담자가 이해할 수 있도록 치료자

와 내담자가 서로 논의하는 과정을 의미한다.

그러나 Feshbach(1976)는 공감을 인지적 차원

과 정서적 차원의 요소로 개념화하고, 정서자

극의 변별, 타인의 관점 취하기, 그리고 정서

적 반응의 3요인으로 구성된 공감 훈련 프로

그램을 개발하였다. 정서자극의 변별은 타인

의 정서 상태를 변별하는 인지적 기술이며,

관점 취하기는 타인의 복잡한 인지적 과정을

반영하는 2차적 인지적 과정이다. 정서적 반

응이란 타인의 긍정적, 부정적 감정을 공유하
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고 표현하는 정서적 반영을 의미한다. Feshbach

(1976)의 훈련은 특히 아동의 공격성을 감소시

키는데 긍정적인 효과를 보이는 것으로 나타

났다. Edward(1997)는 비행 청소년과 지도 감독

을 필요로 하는 청소년 및 통제하기 힘든 청

소년을 대상으로 Feshbach의 모델을 활용하여

공감 훈련을 한 결과, 공감 훈련에 참여한 청

소년들의 신체적 공격성, 언어적 폭력, 타인의

권리침해 행동이 감소하였고, 청소년들이 보

호 기관의 책임자와 접촉이 증가한 것으로 나

타났다. 또 게슈탈트와 인지행동치료의 통합

적 관점에서 Sachse(2000)는 합성적 방법과 분

석적 방법을 통하여 치료자의 공감 능력을 향

상시키기 위한 프로그램을 개발하였다. 합성

적 방법이란 내담자의 언어를 통하여 내담자

가 표현하고자 하는 의미, 언어 속에서 표현

된 핵심적인 내용 및 관계, 그리고 내담자의

신념 및 욕구를 이해하는 과정이며, 분석적

방법이란 합성적 방법을 통하여 구성한 내담

자의 내적 준거 틀을 완성하기 위하여 필요한

경우 부족한 정보를 추가적으로 탐색해 나가

는 방법이다. Sachse의 훈련 프로그램은 치료자

가 내담자와 협력하여 내담자가 경험한 사건

에 반응하는 방식, 세계에 대한 내담자의 관

점 및 내담자의 주관적인 “준거 틀”을 구성하

는데 초점을 두고 있다. Sachse의 문헌 연구

(1992, 1999: Sachse, 2000에서 인용)에 따르면

치료자와 내담자가 상호 협력을 통하여 내담

자의 준거 틀을 형성해 나가는 것이 치료적

관계와 내담자의 자기 개방을 촉진시키고, 심

리치료의 효과에 긍정적으로 영향을 미친다고

주장하였으나, 이 훈련 프로그램의 실증적인

효과에 관한 연구는 아직 보고된 것이 없다.

국내의 연구에서는 홍경자(2002)가 Carkhuff

와 Ivey의 의사소통훈련 기술을 활용하여 5수

준의 공감 훈련 프로그램을 출판하였으며, 이

프로그램을 통하여 교도관 및 대학생을 대상

으로 훈련을 실시한 결과, 참여자들의 의사소

통 기술 능력이 향상되었다는 것이 보고되었

다(이은순, 이혜성, 1991). 또 이장호와 금명자

(1991)는 국내의 상담심리의 기초 교재와 Egan

과 Mucchielli(이장호, 금명자, 1991)의 훈련 내

용을 참고로 하여 공감적 지각과 이해 및 높

은 수준의 공감을 포함하는 훈련 교재를 제시

하였다. 또 권정안(2001)은 Carkhuff와 Egan의

대인 관계 모델을 기초하여 10회기의 공감 훈

련 프로그램을 구성하였다. 이 프로그램에서

참여자들은 모델링을 통하여 공감을 스스로

체험하고 이해하게 된다. 권정안의 연구에 의

하면 프로그램 실시 후에 훈련집단의 공감반

응이 유의미하게 향상된 것으로 나타났다.

국내외의 공감 훈련 프로그램은 초기

Carkhuff와 Evans 및 Egans의 모델(박성희, 2004;

홍경자, 2002 참고)에 기초하여 개발되었으나,

Feshbach(1976)와 Sachse(2000)를 제외하고는 주

로 정서적 반영과 의사소통의 훈련에 기초한

내용으로 구성되어 있다. Carkhuff(1969)가 지적

하였듯이 공감 훈련이 공감의 기본적인 촉진

적 수준에 도달하지 못하면 의사소통적 기술

훈련은 치료적 관계 형성에 오히려 장애가 될

위험이 있다. 또 Rogers(1975)는 공감 훈련이

공감적 이해보다는 의사소통의 기술로 잘 못

이해되는 것을 비판하고, 공감이 “내담자의 감

정을 반영하는 기술로 알려지고 있다”는 것에

대해 충격적이었다고 고백하고 있다. 그러므

로 공감이 내담자의 세상에 관한 준거 틀을

포함하는 개념이라 할 때, 공감 훈련의 과정

에서는 내담자가 세상을 대하는 방식과 그 방

식에서 느끼는 감정뿐만 아니라, 세상을 지각

하고 이해하는 독특한 내적 준거 틀을 이해할
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수 있는 인지적 과정에 대한 훈련이 강조되어

야 할 것이다(Sachse, 2000).

마음챙김(mindfulness)은 한 대상에 주의를 집

중하여, 지금 이 순간의 경험을 판단하지 않

고 있는 그대로 관찰하는 특별한 주의집중의

한 방식이다(Kabat-Zinn, 1990). 마음챙김을 통

하여 개인은 자신이 경험하는 내적 의식(신체,

감정, 생각)을 개념적 지식을 통하지 않고 있

는 그대로 이해할 수 있게 된다. 그러므로 실

제 현실과 직접적으로 접촉하는 것은 순간의

경험에 대한 분명한 자각을 촉진하게 된다

(Brown, Ryan, & Cresswell, 2007). Kabat-Zinn

(1990)이 통증과 스트레스 감소를 위한 체계적

인 마음챙김 훈련 프로그램(Mindfulness-Based

Stress Reduction: MBSR)을 개발한 이후, 마음챙

김은 신체적 건강과 심리적 적응행동(Shapiro,

Schwartz & Santerre, 2002 참고), 그리고 자아

개념(Emavardhana & Tori, 1997)과 공감능력

(Shapiro, Schwartz & Bonner, 1998; Stile, Lerner,

Rhatigan, Plumb & Orsillo, 2003)을 향상시켜 주

는 것으로 밝혀졌다. 특히 Shapiro 등(1998)은

운영자가 서로 다른 2집단의 마음챙김 훈련

집단과 대기 집단을 구성하고 37명의 의과대

학 학생을 대상으로 Kabat-Zinn(1982)의 만성통

증 환자를 위한 마음챙김 훈련 내용(정좌명상,

Body Scan, Hatha Yoga)에 자애명상과 용서명상

을 추가한 8주의 훈련 프로그램을 실시하였다.

연구 결과 마음챙김 집단은 통제집단보다 공

감구성평정척도(Empathy Construct Rating Scale:

ECRS, La Minica, 1981: Shapiro et al., 1998에서

재인용)에서 공감 능력이 유의하게 향상된 것

으로 나타났으며, 통제집단을 대상으로 한 후

속 연구에서 마음챙김이 참여자의 공감 능력

을 유의하게 향상시킨 것을 반복하여 검증하

였다. 이 결과는 마음챙김이 자신의 내적 세

계를 이해하는 것은 물론, 타인의 세계를 공

감적으로 이해하는데 도움이 된다는 것을 의

미하고 있다. 즉, Fulton(2005)은 마음챙김명상

을 통하여 자신이 타인과 독립적인 개체라고

잘못 지각하는 태도가 감소하게 되고, 또 타

인과의 일체감이 증진되기 때문에, 마음챙김

이 타인의 내적 세계에 쉽게 다가갈 수 있는

기회를 제공한다고 강조한다. 또 Marotta(2003)

에 의하면 공감이란 자신에 대한 마음챙김을

통하여 획득된 연민(compassion)이 자연스럽게

타인에게 확장된 상태이다. Fulton(2005)과

Marotta(2003)의 가정에 의하면 “타인을 이해하

고 그 고통을 같이 느끼는” 마음챙김의 일체

감과 연민의 특성은 “마치 내담자의 정서적,

인지적 과정을 치료자가 경험하는 것”이 공감

의 핵심이라고 강조한 Rogers의 견해와 일치한

다고 할 수 있다. 자신에 대한 마음챙김의 경

험이 타인의 주관적 경험에 대한 공감으로 확

장되는 것은 마음챙김의 “안과 밖”의 개념으

로 설명될 수 있다. 대념처경(U Silananda,

2002/2003)에 의하면 마음챙김 명상은 자신의

내적 경험을 있는 그대로 관찰하는 “안으로”

의 마음챙김과 외부 대상을 향한 “밖으로”의

마음챙김을 구분하고 있다. 김정호(2004)에 의

하면 “밖으로”의 마음챙김은 타인에 대한 마

음챙김을 의미한다. 그러므로 타인의 내적 관

점에 대해서 개방적, 수용적 태도가 증가한다

는 것은, 마음챙김이 공감 능력에 긍정적으로

영향을 준다고 가정할 수 있다. 또 자애관(무

념, 2004)은 대표적인 타인에 대한 마음챙김의

한 방법이다. 비록 타인에 대한 마음챙김이

의도적으로 수행되지 않더라도, 자신에 대한

마음챙김을 통하여 “나-너(Rogers, 1947/1998)”

의 분별이 감소하면서 타인에 대한 마음챙김

으로 확장될 수 있는 것이다. 그러므로 자신
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과 타인에 대한 마음챙김과 자애 그리고 연결

감은 타인의 고통뿐만 아니라 그 고통의 근원

에 대한 깊은 일체감을 촉진시켜 공감의 능력

을 향상시키게 되는 것이다(Fulton, 2005).

한편, 공감을 측정하기 위한 구성적 개념에

대해 연구자들 사이에 일치된 견해가 없다

(Ancel, 2006). 특히 Jolliffe와 Farrington(2004)의

메타 연구에 따르면 공감을 측정하는 척도로

써 Hogan의 공감 척도(Hogan Empathy Scale:

HES, Hogan, 1969), 정서적 공감척도 질문지

(Questionnaire Measure of Emotional Empathy:

QMEE, Mehrabian & Epstein, 1972), 그리고 대인

관계 반응성 지표(Interpsersonal Reactivity Index:

IRI, Davis, 1983)가 주로 활용되고 있는 것으로

나타났으나, 각 척도들은 공감을 평가하는데

있어서 변별성, 유용성, 불명확성의 제한점을

지니고 있는 것으로 보고되고 있다. 최근에는

공감을 인지적 요소와 정서적 요소, 그리고

의사소통과 사회적 관계의 요소를 포함하는

다차원적인 구성개념으로 정의하고 있다(Ancel,

2006; Cliffordson, 2002). 그러므로 본 연구에서

는 타인의 정신적 상태를 이해하고, 그에 따

른 정서적 상태를 반영하는 능력을 측정하기

위해 개발된 Baron-Cohen과 Wheelwright(2004)의

공감 척도와 정서지능(Schutte et al., 1997)의

하위 요소인 정서평가와 사회기술을 추가하여

평가하였다.

마음챙김에 대한 국내의 연구 동향(양영필,

한창현, 박지하, 이상남, 2010)을 살펴보면

1996년 1편, 1999년 2편의 논문이 발표되었으

나, 2006년 12편 이후 2008년에 26편으로 증가

하고, 총 90편의 논문 중 79편이 심리학회지

에 발표된 것으로 나타났다. 특히 국내에서도

마음챙김에 관한 연구는 한국형 마음챙김에

기반한 스트레스 감소 프로그램(Korean Version

of Mindfulness-Based Stress Reduction: K-MBSR,

장현갑, 김정모, 배재홍, 2007))이 개발된 이후,

마음챙김이 우울(김설환, 손정락, 2010; 이봉건,

2008), 월경전 증후군(임성견, 김정호, 2008),

자기효능감(김도연, 손정락, 2008) 및 만성통증

(김수지, 안상섭, 2009) 등에 미치는 긍정적인

효과가 보고되고 있다. 또 마음챙김에 기초한

인지치료가 정서조절 능력의 향상(김정모, 전

미애, 2009)과 사고억제(전미애, 김정모, 2009)

에 긍정적인 효과를 보여주는 것으로 나타났

다.

그러나 국내에서는 마음챙김과 공감의 상호

관련성에 관한 논의가 이루어지고 있으나(심

지은, 윤호균, 2008), 마음챙김이 공감에 미치

는 효과 연구는 미흡하다고 할 수 있다. 또

마음챙김과 공감의 상호 연관성 및 훈련 프로

그램을 체계적으로 개발할 필요가 있다. 그러

므로 본 연구에서는 마음챙김에 기초한 인지

치료(김정모, 전미애, 2009)가 공감 능력에 미

치는 효과를 검증해 보기로 한다. 국내에서

개발된 마음챙김에 기초한 인지치료는 Segal,

Williams 및 Teasdale(2002)의 우울증 재발 방

지를 위한 마음챙김에 기초한 인지치료

(Mindfulness-Based Cognitive Therapy: MBCT)에

기초하고 있으며, 이것은 Kabat-Zinn(1990)의

MBSR에 기초하여 마음챙김의 훈련을 습득하

도록 하고 있다. 그러므로 본 연구의 마음챙

김의 훈련 내용은 Segal 등(2002)의 MBCT와

Kabat-Zinn(1990)의 MBSR에서의 훈련 내용과

동일한 것이라 할 수 있다. 특히 마음챙김에

기초한 정서조절의 훈련 프로그램은 개인의

인지적, 정서적 경험을 비판단적으로 알아차

리는 것을 중점적으로 훈련하기 때문에 공감

능력의 향상을 위한 훈련에 적합할 것으로 간

주된다.
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본 연구의 연구 문제는 마음챙김에 기초한

인지치료의 훈련이 인지적, 정서적, 사회적 측

면의 공감 능력을 향상시킬 것인가를 평가하

고자 하는 것이다. 이것은 체계적인 공감 훈

련 프로그램을 개발하는 기초를 제공하게 될

것이다.

방 법

연구대상

심리학 수업을 듣는 대학생을 대상으로 마

음챙김 훈련 프로그램에 참여하기를 원하는

22명의 학생(남, 5명; 여, 17명)을 선정하였다.

종강 1주전 사전 검사를 실시 한 후, 방학 중

의 개인 일정을 참고하여 참여집단과 통제집

단을 각각 11명씩 구성하였다. 참여집단과 통

제집단의 평균 연령은 각각 23(3.01)세 및

22(1.6)세 이었으며 집단 간 연령은 유의한 차

이를 보이지 않았다(t(20) = .86, p = .396).

측정도구

켄터키 마음챙김기술 척도(KIMS)

켄터키 마음챙김기술 척도는 마음챙김의 이

론과 실제 수행의 측면을 고려하여 마음챙김

을 주의집중, 기술, 집중행동, 비판단적 수용

의 다차원적 측면에서 평가하기 위한 척도이

다. 한국판 켄터키 마음챙김기술 척도(김정모,

2006)는 5점 척도(‘전혀 아니다(1)’ - ‘매우 그

렇다(5)’)로 평가되며, 점수가 높을수록 마음챙

김의 수준이 높은 것으로 간주된다. 본 연구

에서는 MBCT 훈련 후 비판단적인 주의집중과

있는 그대로 자신의 경험을 개방적으로 수용

하는 마음챙김의 변화를 살펴보기 위하여 4개

하위 척도 중 경계선 성격장애의 마음챙김 기

술 훈련에 초점을 둔 ‘기술’과 ‘집중행동’을

제외하고, ‘주의집중’과 ‘비판단적 수용’의 2개

척도를 선별하여 사용하였다. 본 연구에서 ‘주

의집중’은 .89, ‘비판단적 수용’은 .85의 내적일

치도를 보여 주었다.

공감 척도.

정봉교, 김지연(2006)이 번안한 Baron-Cohen

과 Wheelwright의 공감척도를 사용하였다.

Baron-Cohen과 Wheelwright의 공감척도는 타인

의 인지적 상태를 이해하고, 그 인지적 상태

에 따라 일어나는 정서적 상태를 반영하는 공

감능력을 측정하기 위해 개발 되었다(Baron-

Cohen & Wheelwright, 2004). 이 척도는 모두

60문항으로 구성되어 있는데 이 중 20문항은

공감에 대한 과도한 반응을 줄이기 위해 사용

된 공감과 관련이 없는 문항이다. 본 연구에

서는 2회기 마다 공감의 변화를 측정하기 때

문에 참여자의 부담을 줄이기 위해 공감 척도

중, 연구자가 문항 내용을 검토하고 20문항을

선별하여 단일차원의 5점 척도로 평가하였다

(예, 다른 사람들은 내가 자신들이 어떻게 느

끼고 무엇을 생각하고 있는가를 이해하는데

능숙하다고 말한다). 본 연구에서 공감 척도는

.83의 내적일치도를 보여 주었다.

정서지능 척도

본 연구에서는 Schutte 등(1997)이 개발한 정

서지능 척도를 연구자가 번안하여 사용하였다.

정서지능 척도는 정서조절, 정서평가, 사회기

술, 정서활용의 4요인을 포함하고 있으며 모

두 33문항으로 구성되어 있다. 정서조절은 개

인이 부정적인 감정을 조절하고 긍정적인 감
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정을 유지하는 능력을 평가하고 있으며, 정서

평가는 자신과 타인의 언어적, 비언어적 단서

의 정서적 의미를 지각하여 평가하는 능력을

측정한다. 사회기술은 타인과 관계를 형성하

는 능력을 평가하는 척도이며, 정서 활용은

긍정적인 정서 상태를 문제해결과 같은 과제

에 활용할 수 있는 능력을 평가한다. 본 연구

에서는 공감과 관련하여 자신 및 타인의 감정

을 자각할 수 있는 9문항의 정서평가(예, 나는

내가 느끼는 감정을 잘 안다)와 타인과 관계

를 맺는 능력을 의미하는 11문항의 사회기술

척도(예, 나는 내 문제에 관해 다른 사람과 이

야기 할 시점을 안다)를 분석하였다. 본 연구

에서 정서평가와 사회기술의 내적일치도는 각

각 .83, .81이었다.

연구절차

본 연구에서는 심리학 수업을 수강하는 학

생을 대상으로 학기 말에 사전 1 검사를 실시

한 후 정서조절을 위한 인지치료의 참여자를

모집하였다. 참여를 희망하는 22명의 학생 중,

방학에 참여하기를 원하는 학생을 참여집단으

로 구성하고 나머지 11명의 통제집단은 다음

학기의 프로그램에 참여하기로 하였다. 참여

집단은 기말 시험 후 방학 초에 사전 검사를

실시한 직후에 집단에 참여하였다. 참여집단

은 학기 말(사전 1)과 회기 시작 전(사전), 그

리고 8회기 종료 1주 후 및 5주 후에 각각 사

후 및 추수 검사를 실시하였으며, 회기 시작

후 2주 간격(3, 5, 7 회기 시작 전)으로 공감과

정서지능이 반복하여 평가되었다. 참여집단에

서 2회기 참가 후 탈락한 1명은 통계처리에서

제외되었다. 통제집단은 기말 시험 후 개별적

으로 사전 검사에 참여하였으며 참여집단에서

실시한 반복 측정은 생략하였다. 통제집단은

새 학기가 시작 한 1주 후 11명 모두 사후 검

사에 참여하였으며, 참여집단과 통제집단의

사후 검사의 시기는 2주의 차이가 있었다. 통

제집단의 추수검사는 새 학기 시작 후, 사전

에 약속하였던 MBCT 프로그램의 참여로 인하

여 실시되지 않았다. 또 통제 집단은 일상적

인 방학 중의 생활(학원 수강, 취미, 여가)을

지냈으나 명상 관련 활동에 참여하지 않았으

며, 방학 회기 중 프로그램의 운영자 및 참여

학생과는 명상과 관련한 교류는 없는 것으로

확인되었다.

프로그램의 구성

마음챙김에 기초한 인지치료의 정서조절 훈

련(김정모, 전미애, 2009)은 매주 1회기 각 2시

간으로 총 8회기로 구성되어 있으며, 마음챙

김과 인지치료를 6년 이상 수행한 연구자에

의하여 실시되었다. 프로그램의 주요 내용은

우울, 불안, 분노와 관련한 심리적 과정을 인

지치료의 모델로써 이해하고, 이것을 마음챙

김의 자각과 거리두기를 통하여 대처할 수 있

도록 촉진하는 것이 주요 내용이다(표 1 참

고). 또 마음챙김과 공감에 대한 선행 연구

(Shapiro et al., 1998)에 기초하여 본 연구의 훈

련 프로그램에 자애명상을 추가하여 구성하였

다.

자료분석

훈련 프로그램의 효과를 평가하기 위하여

반복측정 변량분석과 t-검증을 실시하였고, 회

기별 변화는 시각적 분석을 통하여 검토하였

다. Kazdin(2003)에 의하면 시각적 분석은 단일
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사례 연구나 혹은 임상연구에서 주관적 분석

에 기초하고 있지만, 처치 효과가 크면 안정

적이고, 신뢰로운 효과를 평가하는데 적절한

것으로 간주된다. 그러나 본 연구에서 시각적

분석은 효과에 대한 과학적 검증을 위하여 적

용한 것이 아니라, 통계적인 효과 검증에 더

하여 사전전과 사전, 그리고 회기 중의 체계

적인 변화를 구간의 평균과 기울기(경향성)를

통하여 추가적으로 설명하고자 하였다. 그러

므로 시각적 분석은 프로그램의 시작 이후 변

인들의 변화 시점을 파악하고, 회기 중의 변

인들에 대한 관련성을 평가하는 자료로 활용

되었다.

결 과

사전, 사후의 효과 검증

참여집단과 통제집단의 시기에 따른 각 변

인의 평균과 표준편차를 표 2에 제시 하였다.

표 2에서 보면 각 변인에 대한 두 집단의 사

회기 주 제 내 용

1회기
마음챙김의

이해

건포도 명상: 마음챙김의 주의집중 방식의 이해

일상생활의 주의집중 방식과 마음챙김에서의 주의집중 방식의 이해 및

체험, 호흡에 대한 마음챙김, 일상생활의 마음챙김

2회기
마음챙김의

어려움 극복하기

신체 감각에 대한 마음챙김

Body Scan, 마음챙김의 어려움 다루기

신체 감각을 통한 정서의 자각

3회기
생각에 대한

마음챙김

정좌명상(정서, 생각에 대한 마음챙김)

ABC 모델 실습 및 정서 촉발 요인의 이해, 생각의 위력을 이해하기

4회기
감정에 대한

마음챙김

정좌명상(정서, 생각에 대한 마음챙김)

감정과 사고, 신체 감각의 연관성과 상호작용에 대한 이해,

감정의 위력을 이해하기, 3분 공간호흡

5회기 마음챙김의 수용

정좌명상(자애명상): 마음챙김의 수용을 위한 자애 훈련

정서의 수용: 부정적 정서를 있는 그대로 느끼기

신체 감각에 머물기

6회기
생각은

사실이 아니다

정좌명상(생각, 감정에 대한 거리두기)

산 명상, 생각과 감정을 있는 그대로 관찰하기

7회기
가치 행동의

설정

정좌명상(묵상명상): 삶의 가치 추구하기

소집단 실습: 삶의 가치와 목표 행동 설정하기

8회기 새로운 출발

회기의 종합 평가

내가 새롭게 배운 것은?

새로운 출발: 일상생활의 마음챙김을 계획하기

표 1. 마음챙김에 기초한 인지치료의 정서조절 훈련 프로그램의 회기 별 주요 내용
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참여집단

(n = 10)

통제집단

(n = 11)

사전

(SD)

사후

(SD)

추수

(SD)

사전

(SD)

사후

(SD)
추수

마음챙김
3.72

(.19)

4.82

(.57)

4.75

(.50)

3.80

(.15)

3.78

( .14)
-

공 감
3.21

(.35)

3.40

(.27)

3.38

(.26)

3.18

(.28)

3.15

(.26)
-

정서

지능

정서

평가

3.36

(.30)

3.64

(.42)

3.64

(.41)

3.24

(.33)

3.11

(.26)
-

사회

기술

3.50

(.43)

3.66

(.55)

3.61

(.49)

3.48

(.42)

3.21

(.17)
-

표 2. 마음챙김, 공감 및 정서지능(정서평가, 사회기술)의 사전, 사후, 추수의 집단 간 평균(표준편차)

변 인 변량원 제곱합 자유도 평균제곱 F

마음챙김

집 단

시 기

집단*시기

오차

2.31

3.04

3.30

1.47

1

1

1

19

2.31

3.04

3.30

.08

18.99***

39.35***

42.65***

공 감

집 단

시 기

집단*시기

오차

.20

.05

.11

.40

1

1

1

19

.20

.05

.11

.02

1.29

2.50

5.43*

정서

지능

정서

평가

집 단

시 기

집단*시기

오 차

1.11

.07

.46

.65

1

1

1

19

1.11

.07

.46

.3

5.95*

1.88

13.50**

사회

기술

집 단

시 기

집단*시기

오 차

.58

.03

.46

.88

1

1

1

19

.58

.03

.46

.05

1.99

.69

9.95**

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 3. 마음챙김, 공감 및 정서지능(정서평가, 사회기술)의 사전, 사후의 반복측정 변량분석 결과
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전 값은 큰 차이를 보이지 않았으며, t-검증의

결과 마음챙김, 공감, 정서평가 및 사회기술은

통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다(각

각, t(19) = 1.19, p < .245; t(19) = .24, p <

.81; t(19) = .83, p < .42; t(19) = 1.30, p <

.90).

프로그램의 효과를 검증하기 위하여 마음챙

김과 공감, 그리고 정서평가와 사회기술에 대

한 집단 간 차이를 반복측정 변량분석을 통하

여 검증한 결과(표 3 참고), 마음챙김은 집단

과 시기의 주 효과 및 집단과 시기의 상호작

용이 유의하였으며(각각 F(1, 19) = 18.99, p

<.000; F(1, 19) = 39.35, p < .000; F(1, 19) =

42.65, p < .000), 이것은 사후의 집단 간 차이

에 기인하는 것으로 나타났다(t(19) = 5.75, p

< .000, 그림 1 참고). 또 공감은 집단과 시기

의 주 효과는 유의하지 않았으나, 집단과 시

기의 상호작용은 유의하였으며(F(1, 19) =

5.43, p < .012), 이 차이는 사후의 집단 간

차이에 의한 것으로 나타났다(t(19) = 2.25, p

< .036, 그림 2 참고). 정서평가는 시기의 주

효과는 유의하지 않았으나, 집단 및 집단과

시기의 상호작용은 유의하였으며(각각 F(1, 19)

= 5.95, p < .025; F(1, 19) = 13.50, p < .002),

3.50 
3.66 

3.61 

3.48 3.21 

2.00 

2.50 

3.00 

3.50 

4.00 

사전 사후 추수

참여집단 통제집단

그림 4. 사회기술의 집단별 사전, 사후, 추수의 변화

3.36 

3.64 

3.64 

3.24 
3.11 

2.00 

2.50 

3.00 

3.50 

4.00 

사전 사후 추수

참여집단 통제집단

그림 3. 정서평가의 집단별 사전, 사후, 변화

3.72 

4.82 

4.75 

3.80 

3.78 

2.00 

3.00 

4.00 

5.00 

6.00 

사전 사후 추수

참여집단 통제집단

그림 1. 마음챙김의 집단별 사전, 사후, 추수의 변화

3.21 
3.40 

3.38 

3.18 

3.15 

2.00 

2.50 

3.00 

3.50 

4.00 

사전 사후 추수

참여집단 통제집단

그림 2. 공감의 집단별 사전, 사후, 추수의 변화
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이 차이는 사후의 집단 간 차이에 의한 것으

로 나타났다(t(19) = 3.52, p < .002, 그림 3 참

고). 또한 사회기술은 집단과 시기의 주 효과

는 유의하지 않았으나, 집단과 시기의 상호작

용은 유의하였으며(F(1, 19) = 9.96), 이것은 사

후의 집단 간 차이에 의한 것으로 나타났다

(t(19) = 2.55, p < .019, 그림 4 참고).

또 사후와 추수 사이의 변화를 대응표본 t-

검증을 통하여 살펴본 결과, 마음챙김과 공감,

그리고 정서평가 및 사회기술에 대한 차이는

유의하지 않았다(각각, t(9) = .54, p < .599;

t(9) = .70, p < .501; t(9) = .21, p < .838; t(9)

= 1.42, p < .189). 이 결과는 마음챙김과 공

감, 그리고 정서평가 및 사회기술의 모든 변

인이 프로그램의 종료 후 향상되었으며, 추수

기간까지 유지되고 있음을 보여주고 있다.

회기 내의 변화

공감과 정서평가 및 사회기술의 회기별 변

화를 시각적 분석을 통하여 살펴본 결과, 각

변인은 5회기 이후 상승하고 있으며, 이 변화

는 추수 기간에도 유지되고 있는 것을 보여주

고 있다. 그러므로 5회기 이후의 평균을 사전

1 및 사전의 평균과 비교한 결과 공감은 3.2

에서 3.4, 정서평가는 3.4에서 3.6, 사회기술은

3.5에서 3.7의 향상을 보여주고 있다. 이 결과

는 프로그램의 효과가 5회기 이후에 나타나고

있음을 보여주는 것이라 할 수 있다.

논 의

본 연구는 마음챙김에 기초한 인지치료가

참여자의 공감 능력 향상에 미치는 효과를 검

증하고자 한 것이다. 연구의 결과, 마음챙김에

기초한 인지치료의 참여집단은 통제집단에 비

하여 사후에 공감과 정서지능의 정서평가와

사회기술에서 유의한 차이를 나타내고 있으며,

이 효과는 참여집단의 경우, 5주 후에 실시한

그림 5. 참여집단의 공감 및 정서평가, 사회기술의 시기별 변화
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추수 기간까지 유지되고 있는 것을 보여 주었

다. Baron-Cohen과 Wheelwright의 공감척도가

인지적, 정서적 측면의 공감을 평가하는 문항

으로 구성되어 있다는 점과 정서 지능 척도의

정서평가의 긍정적인 향상을 고려하면, 본 연

구 결과는 마음챙김에 기초한 인지치료가 타

인의 내적 세계와, 정서적인 경험 및 반응을

이해하고 자각하는 공감능력을 향상시킨다는

것을 보여주고 있다. 공감은 마치 내담자가

세상을 보고, 느끼고, 평가하는 것처럼 내담자

를 이해하는 과정으로써, Feshbach(1976)에 의

하면 공감은 타인의 내적인 인지적 측면은 물

론, 타인의 표정이나 몸짓을 통하여 그 의미

나 감정을 잘 알아차리는 정서적 측면의 훈련

을 통하여 향상될 수 있다. 또 Hogan(1969)이

Q-sort 방법으로 전문적 심리학자를 대상으로

공감이 높은 사람을 평가하도록 한 연구에서,

공감적인 사람은 “지각적”이고 “직관적”인 인

상을 주는 것으로 나타나, 자신이나 타인에

대한 정서자각과 정서평가의 능력이 공감의

주요한 요소로 강조되고 있다. Lambert와

Barley(2001)는 상담자는 회기 내의 주의집중을

통제함으로써 내담자에 대한 인지적, 정서적

공감 반응을 향상시킬 수 있다는 것을 강조하

고 있다. 그러므로 본 연구에서 참여집단의

공감능력이 향상된 것은 마음챙김이 자신은

물론 타인에 대한 인지적, 정서적 과정을 자

각하는 능력을 촉진시킨다(Baer, 2003; Lambert

& Barley, 2001)는 것을 통하여 설명될 수 있

다. 즉, 마음챙김은 현재 순간의 경험에 대해

비판단적이며, 수용적인 태도로 주의를 집중

하는 것이다(Kabat-Zinn, 1990). 이것은 자신의

판단에서 벗어나 타인의 관점에서 있는 그대

로 타인의 경험에 주의를 기울이는 능력을 향

상시키게 된다. 그러므로 마음챙김의 훈련은

타인의 내적인 인지적 세계를 더 잘 이해하고,

그것을 있는 그대로 수용할 수 있는 능력을

촉진함으로써 공감 능력을 향상시킨다고 할

수 있다. Block-Lerner, Orsillo와 Plumb(2004:

Block-Lerner et al., 2007에서 재인용)의 연구

에 의하면 마음챙김이 대인관계반응지표

(Interpersonal Reactivity Index, Davis, 1983)의 관

점 수용 및 공감적 관심과 각각 r= .35, r=

.33으로써 서로 유의한 관련이 있음을 보여주

고 있으나, 상상 및 불만족 척도와는 관련이

없는 것으로 나타났는데, 이것은 마음챙김이

타인의 관점 수용 및 공감과 밀접한 관련이

있음을 보여주는 것이라 할 수 있다. 또 마음

챙김은 대인관계에서 언어적, 비언어적 단서

에 대한 알아차림을 향상시키기 때문에 정서

평가에 긍정적인 효과를 보인다고 할 수 있다.

예를 들어 MBCT는 개인의 내적인 생각과 감

정, 그리고 신체 감각의 현상들 사이에 상호

연관성을 알아차리며, 감정에 대한 거리두기

의 훈련을 강조하고 있는데, 이것은 인지적

관점과 감정이 상호 영향을 미치면서 개인이

세상에 대해 특별히 그렇게 지각하고, 느끼며

판단하고, 반응하는 방식을 이해하는데 도움

이 된다. 즉, 마음챙김은 인지적 측면뿐만 아

니라, 정서적 측면에서 타인의 경험을 자각하

는 능력을 촉진시킨다고 할 수 있다. 이것은

마음챙김이 타인의 관점과 정서적 반응양식을

이해하는 공감 능력을 향상시킨다는 Shapiro

등(1998)의 결과에 의해서도 설명될 수 있는

것이다.

또 본 연구의 결과, 마음챙김에 기초한 인

지치료의 참여집단은 사회기술 능력이 향상된

것으로 나타났다. 사회기술 능력이 공감의 한

요소로 포함될 것인가는 이론적으로 논의의

여지가 있지만(Davis, 1983), 공감 능력이 결과
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적으로 사회적 관심과 의사소통의 사회적 기

술을 향상시킬 수 있다는 점에서 공감과 밀접

한 관련이 있는 한 요소로 간주된다(Ancel,

2006). 즉, 일상적인 생활에서도 타인의 관점

과 정서적 반응에 대한 공감적 이해가 증진되

면 이것은 사회적 관계에서의 친밀감과 타인

에 대한 관심이 증가하게 될 것이다. 선행 연

구에 의하면 마음챙김은 스트레스 조건에서

타인에 대한 충동적 반응을 감소시키고, 친사

회적 행동을 증가시키며(Brown et al., 2007 참

고), 타인과의 연관성 및 친밀감, 그리고 관계

에 대한 만족감이 증진(Carson, Carson, Gil, &

Baucom, 2004)되는 것을 보여주고 있다. 그러

므로 본 연구에서 사회적 기술이 향상된 것은

공감적 이해와 정서적 반응의 향상으로 인한

행동으로 간주될 수 있을 것이다.

본 연구의 결과를 종합적으로 요약하면, 마

음챙김은 의사소통의 기술의 공감 훈련에서

벗어나 타인의 내적 관점을 이해하고, 그 관

점에 의해 일어나는 내적 경험(생각, 감정, 느

낌)의 자각에 초점을 둔 공감 훈련 프로그램

을 개발하는데 도움이 될 수 있다는 것을 시

사하고 있다. 국내외의 대부분의 공감 훈련의

프로그램은 Carkhuff와 Truax의 의사소통적

공감훈련에 기초하고 있다. 그러나 Bachrach

(1976)가 지적하였듯이, Carkhuff와 Truax의 공

감훈련 프로그램이 “공감을 Rogers의 존재론적

공감의 개념으로부터 치료자가 하는 어떤 것”

으로 변화시킨 이후, 공감훈련은 본질적인 공

감적 이해에서 벗어나 의사소통적 기술로 머

무르게 된 한계점이 제시되어 왔다. Rogers

(1975)는 공감을 경청하고 감정을 반영하는 의

사소통적 기술이 아니라, 타인과 관계를 맺는

존재론적 태도라고 강조하였다. 공감의 발달

적 관점에서 보면 공감적이라는 것은 타인의

관점을 이해할 수 있는 능력이 의사소통적

기술보다 선행되어야 하는 것이다(Gazda &

Evans, 1990). 특히 상담자는 내담자의 내적 경

험과 관점을 이해하기 위해서는 회기 중에 주

의를 지금-여기에 머물 수 있도록 하는 것이

중요하다(Morgan & Morgan, 2005/2009). 즉, 주

의는 외적 자극과 내적 경험에 의해 전환되거

나 분리되기 때문에 상담자는 현재 자신의 주

의가 어디에 있는가를 알고, 필요한 경우 지

금-여기에 주의를 다시 되돌릴 수 있어야 할

것이다. 마음챙김은 지금-여기에 주의를 두고,

유지하며, 전환할 수 있는 주의집중의 훈련을

포함하는 것이다(Bishop et al., 2004). 그러므

로 상담자의 공감 훈련에서 주의를 조절하는

능력이 필수적인 요소라 할 수 있으며, 이것

은 마음챙김에 의해 촉진될 수 있을 것이다

(Creason & Cashwell, 2009).

한편, 참여집단에 대한 프로그램의 효과를

회기 내의 변화를 통하여 살펴본 결과, 공감

과 정서평가, 그리고 사회기술은 5회기 이후

향상되는 것을 보여주고 있으며, 이 변화는

추수기간까지 유지되는 것으로 나타났다. 이

결과는 마음챙김명상이 공감 능력 향상에 미

치는 과정에 대하여 시사점을 제공하고 있다.

즉 마음챙김에 기초한 인지치료는 전반부(1-4

회기)의 주의집중 훈련과 후반부(5-8회기)의 현

재 경험에 대한 비판단적 관찰, 그리고 현재

순간의 경험에 대한 수용으로 단계적으로 구

성되어 있다. 즉, 공감 능력과 정서평가 능력

이 5회기 이후에 향상되어 갔다는 것은 공감

이 주의집중 능력의 초기 과정보다는 후반부

의 현재 순간의 경험을 관찰하는 마음챙김의

특성에 의해 영향을 받았다는 것과 어느 정도

의 시간이 필요하다는 것을 시사 하는 것이라

할 수 있다. 이것은 공감 능력은 마음챙김을
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통하여 자신이 경험하는 생각과 감정, 그리고

신체변화에 대한 종합적인 이해가 이루어지면

서 같이 향상된다는 것을 보여주는 것이라 할

수 있다.

그러나 본 연구에서 나타난 한계점은 다음

과 같이 논의될 수 있다. 첫째, 본 연구에서는

정서조절을 위한 마음챙김에 기초한 인지치료

의 훈련을 실시하였다. 이것은 본 프로그램이

집단 요소와 인지치료의 요소, 정서조절의 요

소로 구성되어 독립적, 또는 상호작용의 과정

을 거쳐 효과가 일어났을 수 있다는 것을 의

미한다. 그러므로 본 프로그램의 구성 요소와

공감 능력 사이의 연관성에 대한 구체적인 분

석은 후속 연구에서 더 논의 되어야 할 것이

다. 특히 프로그램의 훈련 과정 중에 참여자

는 회기 내의 공식적인 마음챙김과 매주 일상

생활의 비공식적인 마음챙김 과제를 수행하였

다. 그러므로 공식명상과 비공식명상이 공감

에 미치는 효과도 구분되어 연구 되어야 할

것이다. 추수 검사의 면접에서 10명의 참여자

는 모두 공식명상보다는 일상생활 명상을 더

자주 한다고 보고하였다. 이것은 일상생활명

상이 공감 능력을 향상시키고, 또 지속적으로

유지하는데 관련이 있다는 것을 시사하고 있

다. 그러므로 공식명상과 비공식명상의 독립

적인 효과를 살펴보는 것이 도움이 될 것이다.

또 본 연구에서는 5회기에 자애 명상을 실시

하고 타인에 대한 사랑과 관심을 통하여 수용

적 태도의 알아차림을 촉진시키고자 하였다.

Block-Lerner 등(2007)에 의하면 공감은 타인의

관점을 이해하는 것뿐만 아니라, 타인에 대한

관심을 갖는 공감적 관심을 중요한 요소로 강

조하고 있다. 비록 마음챙김과 자애명상은 상

호 보완적으로 명상의 수준을 촉진하는데 기

여하지만(Kabat-Zinn, 2005), 자애 명상은 타인

에 대한 공감적 관심을 높이고, 타인과의 관

계를 촉진하는데 큰 효과를 보여주는 명상의

한 방법이다(Fronsdal, 2008/2009). 그러므로 후

속 연구에서는 본 연구의 공감적 효과가 마음

챙김과 자애명상, 그리고 마음챙김과 자애명

상의 상호 보완적 효과에 의한 것인지를 체계

적으로 검토할 필요가 있을 것이다. 또 본 연

구의 MBCT가 정서조절의 과정을 자각하는데

초점을 두고 있기 때문에, 후속 연구에서는

마음챙김과 자애와 연민, 그리고 의사소통 능

력의 향상을 위한 내용을 중점적으로 구성하

여 체계적인 공감 훈련 프로그램을 개발하는

것이 의의가 있을 것이다. 한편 본 연구에서

는 시각적 분석을 통하여 회기 중의 변화를

살펴보고 회기 내에서의 변화 시점과 그 경향

성을 파악하여 프로그램의 효과에 대한 회기

중의 과정을 설명하고자 하였다. 측정 회기의

간격이 짧을수록 행동 변화에 대한 정확한 평

가가 가능하나(Kazdin, 2003), 매 2회기의 반복

적인 측정은 내담자에게 반복노출의 효과를

일으켰을 가능성을 배제할 수 없다. 그러므로

회기 중 변화에 대한 설명을 일반화하는데 제

한점이 있을 것이다. 또 본 연구에는 소수의

인원이 참가하였고, 참여대상이 대학생으로

한정되어 있으므로 연구 대상의 범위를 넓혀

마음챙김이 공감 능력의 향상에 미치는 효과

가 반복적으로 검증, 보완될 필요가 있다고

하겠다.
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Effects of Mindfulness-Based Cognitive

Therapy(MBCT) on empathy

Jungmo Kim

Yeungnam University

In this study, authors examined the effects of mindfulness-based cognitive therapy for emotion regulation

(MBCT) on empathy. The experimental group receiving MBCT and the control group were compared for

mindfulness, empathy, emotional appreciation, and social skills at pretest, posttest, and 5-week follow-up.

Repeated-ANOVA indicated showed that, compared to those receiving no MBCT, those receiving MBCT

showed higher improvement in empathy, emotional appreciation, and social skills as well as mindfulness.

These effects were maintained at five weeks after finishing MBCT. Visual inspection on scores on

empathy, emotional appreciation, social skill, and mindfulness within sessions showed that the intervention

proliferated mainly after the 5 thsession. These results indicate that MBCT yields the positive effects on the

empathic understanding of cognitive view and emotional experience of others and attributes to a

development of a cognitive-emotional based empathic program, rather than the communication skills-based

empathy training.

Key words : Mindfulness-Based Cognitive Therapy(MBCT), empathy, empathy training


