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통합적 행동부부치료에 기초한

기혼여성의 결혼만족도 향상 프로그램 개발과 효과검증*

이 선 희
†

임 성 문

(사)은행나무부부상담연구소 충북대학교 심리학과

본 연구는 통합적 행동부부치료에 기초한 기혼여성의 결혼만족도 향상 프로그램을 개발하고

그 효과를 검증하였다.부부 및 가족상담전문가 61명 대상 설문조사를 통해 부부관계,부부의

사소통,원가족관계,자아분화를 결혼만족도 영향요인으로 선정하고,기혼여성 322명을 대상

으로 이 네 요인과 결혼만족도 간 유의미한 상관관계를 확인하였다.우리나라의 부부문제에

는 통합적 행동부부치료가 효과적일 것으로 판단하고,이 가정과 전략을 반영한 모델에 위

네 가지 요인을 치료요인으로 설정하여,한 요인을 각기 두 개의 회기에 배정한 1회 3시간 8

회기 총 24시간 프로그램을 개발하였다.서울거주 30-40대 기혼여성 27명에게 실험집단으로

본 프로그램을 실시하고,현실치료 프로그램을 실시한 27명의 비교집단 및 27명의 무처치 집

단과 사후,추수 시점에서 공변량 분석으로 치료요인이 결혼만족도에 미치는 효과를 검증하

였다.그 결과,사후시점에서 실험집단의 자아분화,결혼만족도가 다른 집단들에 비해 유의미

하게 높은 것으로 나타났고,추수시점에서는 실험집단이 자아분화,부부관계,부부의사소통,

결혼만족도에서 다른 집단들에 비해 유의미하게 높게 나타났다.집단내 분석에서도,실험집단

은 사후시점에서 자아분화,부부관계,부부의사소통,결혼만족도가 사전시점보다 유의미하게

향상된 것으로 나타났고,추수시점에서는 사후시점에 비해서도 더 향상되었다.이는 본 프로

그램이 우리나라 기혼여성의 결혼만족도 향상에 도움이 됨을 시사한다.
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최근 2년 연속 결혼 20년 이상 된 부부의

황혼이혼이 결혼 4년 이내인 신혼부부의 이혼

을 앞지른 것으로 나타났다(조선일보,2012년

5월21일).이는 부부갈등이 제때에 해결되지

않고 점진적으로 악화되다가,이혼으로 미해

결 문제로 인한 부담에서 벗어나고자 하는 경

향이 증가하는 것을 반영하는 것일 수 있다.

이혼은 당사자와 가족구성원들에게 부정적인

영향을 미치고 막대한 사회경제 비용의 손실

을 가져온다.따라서 적극적인 대책 마련이

시급하며 우리나라의 가족구조 및 사회문화적

요인을 고려한 부부치료전략의 모색이 요구된

다.부부치료의 방안으로 연구자들은 집단치

료의 유용성을 주장하였는데,Jacobson과 Addis

(1993)는 집단형태로 이루어지는 부부치료의

참가자들이 유사한 문제를 갖고 있음을 확인

하고 언어,태도,행동 등을 공유하는 과정에

서 부부관계 방식의 대안을 습득하여 치료적

변화를 이끌어낸다고 하였다.

본 연구는 관련 문헌고찰을 통해 통합적 행

동부부치료(IntegrativeBehavioralCoupleTherapy:

IBCT)(Jacobson&Christensen,1996)가 우리나라

부부들의 관계개선에 적합한 부부치료임을 확

인하였다.그리고 결혼만족도 영향요인을 검

증하여 이 요인들을 프로그램의 치료요인으로

설정하고,IBCT가정과 전략을 반영하여 새로

운 프로그램을 구성한 후 이를 실시하고 그

효과를 검증하였다.본 연구가 개별배우자인

기혼여성 대상으로 진행된 것은 다음 사항을

고려한 것이다.다양한 독립변인들과 결혼만

족 관련 연구들(김남진,2005;김영일,2006;

김은정,2008;연규진,2006)은 그 결과에서,

부부간 차이가 나타났음을 보고하였다.부부

프로그램 효과검증 연구가 미진한 현 실정에

서 이런 차이를 검토한 개별배우자 대상 연구

가 필요하며,대조집단 피험자를 비교분석한

결과는 추후 연구에 여러 가지 시사점을 제

공할 것이다.IBCT의 구조화에서 Jacobson과

Christensen(1998)은 배우자수용 작업과정에 개

별배우자 회기가 필요함을 제안하였는데,이

는 배우자수용을 목표로 접근하는 집단프로그

램의 경우에도 개별배우자 대상으로 진행될

필요가 있음을 시사해주는 것이다.특히 극단

적 대립으로 타협이 어려운 부부들에게 수용

전략으로 접근하는 본 프로그램은 개별배우자

대상으로 실시할 때 진행이 용이하고 효과를

더욱 증진시킬 수 있을 것이다.

한국인 부부문제의 독특성을 반영한 부부

프로그램의 필요성

최근에 이르러 수평적 관계를 요구하는 여

성과 전통적 관계를 고수하려는 남성 간의 갈

등이 커지고 있다(곽배희,2001).그리고 성취

지향적으로 직장생활에 주력하는 배우자로

인한 가족 갈등이 심각한데(김태현,김필숙,

2010),배우자가 가정보다 직장에 더 치중한다

는 비난은 그를 가족으로부터 멀어지게 하며,

부부간 소통의 단절을 유발하여 갈등이 악화

되는 계기를 제공한다(이창숙,1998).기혼부부

들 중에도 원가족 으로부터 분리되지 못하고

의존하려고 할 때,이것이 부부갈등의 실마리

가 되기도 한다(최진숙,2006).이러한 보고들

은 우리나라 부부들의 결혼만족도에 원가족

관계가 적지 않은 영향력을 행사함을 시사하

는 것이다.한국부부의 문제해결과정을 분석

한 노치영(1996)은 문제를 덜 심각하게 지각할

수록 긍정적으로 해결하였고,남편이 문제를

해결할 때 문제해결의 효율성이 높은 것으로

지각된다는 것을 발견하였다.이런 결과는 여

성의 사회진출로 아내의 기능이 부각되고 있
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으나 문제해결 차원에서는 남편의 기능이 더

큰 영향력을 행사하고 있음을 반영하는 것이

다.

우리나라 부부문제의 특성을 요약해보면 첫

째,가부장적 가족체제에서 남녀 평등적 가족

체제로 변화하는 과도기에 있으며 이것이 부

부의 기대에 차이를 가져옴으로써 갈등의 단

초가 되고 있다.둘째,가장이 과도하게 직장

일에 치중하는 경향으로 인해 가장의 가정 내

소외현상이 뚜렷하고 부부간 소통의 단절이

발생한다.셋째,가족의 형태는 핵가족화 되고

있으나 심리적으로 원가족과 분리되지 못하는

부부들의 경우,그 갈등은 원가족과 관련된

것들이 많다.마지막으로,여성의 사회진출이

확대되어 아내의 기능이 부각되고는 있으나

가정의 의사결정은 남편이 주도하고 있다.이

와 같이 부부갈등 및 소통단절의 심각도가 매

우 높고 장기적이라는 점을 문제의 독특성으

로 볼 수 있다.

미국과 유럽에서 80년대 중반까지 증가하던

이혼율이 최근 감소추세에 있다고 하는데,이

유는 부부간 적응증진과 이혼방지를 위한 교

육 및 상담프로그램의 효과 때문인 것으로 분

석되었다(권정혜,채규만,2000).현재 국내에

서도 부부상담 및 치료에 대한 관심이 증가하

여 부부상담 관련 이론이나 기법이 활발히 소

개되고 있고,외국에서 개발된 부부치료 이론

들을 기초로 다양한 부부프로그램 연구들(권

순희,2010;김보겸,2005;김정민,2008)이 발

표되었으나 추수시기 측정이나 비교집단 분석

이 생략되어 효과검증수준이 미진하였다.다

양한 치료요인이나 외국의 이론에 우리나라

부부문제의 특성을 반영한 절충기법은 검증된

바 없으며,부부상담의 효과와 치료요인 및

각 이론적 접근의 효율성을 비교한 국내 연구

역시 찾아보기 어려운 실정이다.

최근의 부부프로그램 연구들(공성숙,2004;

송정아,2004;이경순,2004;이향례,2005)은

특정한 이론이나 접근법 즉,대상관계 부부치

료,이마고 부부치료,Gottman부부치료,Satir

성장모델 등 단일한 이론으로만 접근하였다.

더욱이,일부의 연구들은 종교단체 신자들을

대상으로 실시되어 그 효과가 해당 프로그램

실시만으로 나타난 것인지 분명하지 않으며,

추수시기 및 비교집단의 자료를 분석하지 않

아 개입효과가 얼마나 지속되는지,프로그램

의 효과가 무엇으로 나타났는지 확인하기 어

렵다(정교영,신희천,2007).이런 상황을 검토

할 때 외국의 이론과 우리의 부부상담 기법

등을 절충,통합하여 우리나라 부부들의 관계

개선 및 변화에 유용한 치료모델을 개발할 필

요성이 절실해진다.

통합적 행동 부부치료:수용적 통합 부부

치료

다양한 부부치료모델들은 배우자행동의 변

화를 강조하였고,이를 위해 필요한 것은 수

용이라고 제안하였다(권정혜,채규만,2000;박

남숙,2001;이기복,2006).통합적 행동부부치

료(Jacobson&Christensen,1996)는 배우자 수용

증진을 위해 행동적 접근을 사용하면서 변화

를 가져오는 수용을 강조하고 결혼만족도 향

상에 초점을 둔다.특히 한국인 내담자 부부

들은 부부역할 불균형이 크고 만성적 갈등이

심각하며 문제에 대한 합의가 용이하지 않아

(이선희,2005),배우자의 정서를 수용하지

않는다면 부부관계를 지속하기 어려워진다.

Jacobson과 Christensen은 타협하기에는 너무

극단적인 갈등을 가진 부부들을 위해 기존의

공감수준을 더 증진시킬 수 있는 치료전략
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수립의 필요성을 인식하여 부부간 수용을 촉

진하는 수용적 통합부부치료(Acceptance-based

IntegrativeCoupleTherapy:ICT)(Jacobson &

Christensen,1996)를 창안하였다.이후 수용을

주제로 한 부부치료 연구들을 통해 그 효과와

타당성이 검증되면서 수용적 통합부부치료가

활성화되는 기반이 마련되었고,Jacobson과

Christensen은 이를 토대로 IBCT모델을 고안

하였다(Cordova,Jacobson,&Christensen,1998).

IBCT모델은 행복한 부부일지라도 불일치문제

가 생기므로,배우자의 변화를 시도하기보다

상대의 요구와 내적동기를 이해하고 수용함으

로써 상대의 통찰과 자율적 변화를 유도하는

전략을 사용한다.따라서 정서적 수용과 행동

적 변화는 서로 상승작용을 하게 되며,수용

의 목표를 배우자 행동에 대한 반응을 바꾸는

것에 두는데,만성적 순환의 틀에 엮여 연쇄

적으로 부적응행동을 하는 우리나라 부부치료

의 내담자들에게는 매우 적합한 치료모델이

될 것이다.

IBCT의 가정(Jacobsob&Christensen,1998)은

첫째,부부간 상호작용에서 부부관계의 부수

적인 부분을 좌우하는 파생변수에 중점을 두

기보다는 부부관계의 기초를 좌우하는 지배변

수를 식별하는 것에 중점을 둔다.둘째,IBCT

는 우발-형성행동과 규칙-주도행동(Skinner,

1966)중 우발-형성행동에 초점을 맞추는데,

우발-형성행동은 규칙의 일치로부터가 아니라,

그 행동으로부터 축적되는 자연스런 결과에

따라 결정된다.부부의 변화를 위해서는 우발-

형성행동의 미묘함을 다루어야 하며 신뢰심의

증가,성에 대한 관심,배우자의 성취에 대한

존중 등은 규칙-주도행동을 통해 성취될 수

없다.셋째,수용과 변화를 위한 비결은 부부

의 과거의 성공이나 장점에서 찾아볼 수 있다.

치료자가 부부들의 긍정적,부정적 상호작용

을 구분하여 대립이 중단되는 실마리를 제공

하도록 하며,그것은 이미 경험해 온 부부의

강화 레퍼토리인 경우가 있다.넷째,수용을

통한 중재는 충돌의 영역을 매개로 삼아 더

큰 친밀함,관용,그리고 변화를 발생시키는

방식에 따라 이루어진다.다섯째,수용 작업은

부정적 행동이 고착되어 개선될 수 없다고 보

고 좌절한 배우자가 갖는 덫에 걸린 느낌에

대해 상대배우자가 공감과 연민을 느끼도록

하는데,연민은 수용에 이르는 ‘지름길’이 된

다.결국 상대에 대한 연민을 체험하는 것이

친밀함을 강화시키는데,서로를 이해하게 되

는 이런 경험을 말로 표현하게 함으로써 수용

을 촉진시킨다.여섯째,IBCT의 수용작업은 부

부관계에 불만이 있더라도 상대에 대해 만족

감을 느끼도록 하여 서로 사랑하며 편안하

게 되는 것을 지향한다.이는 매우 정신적

인(spiritual)것으로 불교에서 많은 영향을 받은

것으로 보인다.

결혼만족도 영향요인의 선정

결혼만족도에 유의미하게 영향력을 행사하

는 요인들을 선정하여,이를 본 프로그램의

치료요인으로 설정함으로써 프로그램의 타당

성을 확보하고자 하였다.문헌(김정숙,2009;

김희진,2005;박남숙,2005)검토 결과,부부

관계,부부의사소통,원가족관계,성격,부부의

성,부부의 역할 및 자아분화 등 일곱 가지

예비요인을 추출하였고,이를 반영한 설문 24

개항을 구성한 다음,부부 및 가족상담전문가

61명의 응답을 받아 최종 선정된 결혼만족도

영향요인은 부부관계,부부의사소통,원가족관

계,자아분화였다.평균점수가 높을수록 각 하

위문항들을 대표하는 요인의 중요도가 큰 것
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영향요인 문항(하위요인) 최소값 최대값 평균 표준편차

부부관계

3.비현실적 요구 2 5 4.22 0.61

7.부부관계 유형 3 5 4.26 0.57

8.결혼생활 스타일 2 5 3.78 0.70

9.부정적상호작용 2 5 4.55 0.69

12.부정적감정 2 5 4.45 0.67

14.관계손상 언급,태도 3 5 4.57 0.56

22.부부관계 안의 과거경험 3 5 4.27 0.58

23.외박,외도,가출 3 5 4.54 0.53

부부의사소통

3.비현실적 요구 2 5 4.22 0.61

5.가치관 차이 3 5 4.50 0.52

12.부정적감정 2 5 4.45 0.67

14.관계손상 언급,태도 3 5 4.57 0.56

16.부부의사소통 3 5 4.65 0.51

성격

6.결혼관 3 5 4.11 0.60

8.결혼생활 스타일 2 5 3.78 0.70

17.배우자 선택 2 5 3.61 0.66

18.스트레스 3 5 4.09 0.54

19.성격유형 2 5 3.50 0.67

20.내외통제성 2 5 3.73 0.72

24.책임귀인 양식 2 5 4.09 0.76

부부의 역할

1.배우자 역할 3 5 4.39 0.52

4.아내의 취업 1 4 3.14 0.77

11.배우자역할 자질 유,무 2 5 3.90 0.72

부부의 성 2.성적역할 2 5 3.93 0.67

자아분화 21.자아분화 3 5 4.21 0.61

원가족 관계

10.가족생활 주기 2 5 4.06 0.60

13.원가족관계 3 5 4.26 0.68

15.원가족애착 2 5 4.16 0.66

전 체 평 균 2.44 4.96 4.14 0.62

표 1.결혼만족도 영향요인 선정을 위한 전문가 설문결과(n=61)

으로 가정하였고,‘중요하다’를 의미하는 4점

이상의 평균점을 받은 요인을 중요한 결혼만

족도 영향요인으로 결정하였다.이상과 같은

분석결과는 표 1과 같다.
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자아 분화 원가족 관계 부부관계 부부 의사소통 결혼 만족도

자아분화 1.00

원가족관계 .34*** 1.00

부부관계 .29*** .46*** 1.00

부부의사소통 .33*** .39*** .75*** 1.00

결혼만족도 .20*** .41*** .88*** .74*** 1.00

평균 3.39 3.49 0.81 3.48 3.59

표준편차 0.55 0.58 0.98 0.51 0.78

***
p<.001

표 2.결혼만족도 영향요인들과 결혼만족도의 상관(n= 322)

결혼만족도 및 결혼만족도 영향요인들에

대한 정의 그리고 그 하위요인들

결혼만족도에 대한 정의는 결혼만족도를

‘결혼에 대한 기대와 결과 간 일치의 정도’로

가정하는(Lewis&Spanier,1979)객관적 입장

과 결혼만족도를 ‘부부생활에서의 느낌,신념

등을 반영하는 개인의 선호도’라고 정의하는

(Roach,Frazier,&Bowden,1981)주관적 입장

두 가지가 있는데,본 연구는 이 주관적 입장

의 정의에 초점을 맞춘다.관점에 따라 차이

가 있으나 두 가지 모두 결혼만족도가 개인의

지각에 준거한다는 점에서는 일치함으로써,

개인의 지각이 결혼만족도에 관련된다는 점을

알 수 있다.유사한 조건이나 상황에서도 당

사자들의 지각에 수반되는 판단과 평가에 따

라 만족도에 차이를 나타내는 것은 결국 이를

반영하는 것이다.

본 연구의 결혼만족도 영향요인 네 가지의

정의는 다음과 같다.자아분화란 개인이 사람

과 사건에 대해 자신의 자율성을 유지하는 것

으로 결혼의 안정성에 영향을 미치며(전춘애,

1994),개인내적 자아분화,대인관계 자아분화

이 두 가지를 하위요인으로 한다.부부관계란

주로 부부 상호작용의 행동적 수행으로 가정

하는데,결혼만족도에 유의미한 영향을 미치

는 부정적 상호작용(김선영,2005)과 부부간

불일치를 조장하는 비합리적 신념(연규진,

2006)을 하위요인으로 한다.부부의사소통은

부부가 교환하는 정서적 소통으로 가정하며,

이를 결혼생활 만족의 정적,부적결과를 평가

할만한 타당한 요인으로 보고,부부간 공감적

태도(최윤화,2000)와 정서조절(김은정,2008)을

하위요인으로 한다.본 연구에서의 원가족관

계는 자신의 원가족관계를 지칭하며,원가족

관련 미해결 문제를 가진 경우,배우자의 원

가족 관련 갈등을 해소하기 어렵다(김추순,

2007)고 본다.회피차원의 불안애착(한혜영,현

명호,2006),그리고 가족의 건강성(조은경,정

혜정,2009)이 두 가지를 원가족관계의 하위

요인으로 한다.

결혼만족도 영향요인 네 가지의 효과성

검증

표 1에서 선정된 결혼만족도 영향요인 부부

관계,부부의사소통,원가족관계,자아분화가

실제로 결혼만족도에 유의미한 영향을 미치는

지 검증하기 위해,위 네 가지 요인을 측정하

는 검사 도구를 선정하여 이 검사들을 결혼만



이선희․임성문 /통합적 행동부부치료에 기초한 기혼여성의 결혼만족도 향상 프로그램 개발과 효과검증

-455-

예언변인 준거변인 B SE β t R
2

자아분화

결혼만족도

.126 .055 .128 2.270
*

.016

원가족관계 .406 .048 .437 8.549
***

.191

부부관계 .240 .008 .864 28.868
***

.746

부부의사소통 .589 .032 .724 18.127
***

.524

표 3.결혼만족도에 대한 결혼만족도 영향요인들의 회귀분석(n= 322)

[1단계]

결혼만족도

영향요인 선정

[2단계]

결혼만족도

영향요인 검증

[3단계]

프로그램

개발 및 구성

[4단계]

프로그램

효과 검증

•부부치료 이론 및 선행

연구 고찰,결혼만족도

향상을 부부치료 목표로

설정

•결혼만족도영향요인을

독립변인,결혼만족도를

종속변인으로 설정

•프로그램개발 기초이론

IBCT,부가기술 내가먼

저하기 채택

•결혼만족도 영향요인4가

지 선정(전문가 61명 대

상)

•결혼만족도 영향 요인 4

가지 간 그리고

•이들과 결혼만족도 간

상관관계 검증(기혼여성

322명 대상)

•결혼만족도 영향요인으

로 부부관계,부부의사

소통,원가족관계,자아

분화 확정,제시

•부부관계,부부의사소통

요인이 원가족관계,자

아분화 요인보다 결혼만

족도간 상관이 매우 높

음을 확인

•결혼만족도 영향요인을 치

료요인으로 설정,선행연

구 하위변인,가정을 회기

별 목표,회기별 지침으로

설정

•IBCT가정,전략 및 내가먼

저하기 가정,기술 제시

•치료요인과 회기별목표,

회기별 지침을 연합하고

이를 IBCT 가정,전략에

구조화

•위 내용들과 내가먼저하기

기술의 결합,프로그램 구

성 완료

•프로그램 효과 검증절차

준비(실험,비교,대기집

단 조직),프로그램 실시

전,후,추수시기 변화량

측정

•실시효과 자료수집 및

분석(3개 집단,각 2개

팀,81명 대상)

•프로그램 효과 확인 및

부부치료 모델 수립

•연구의 논의,의의,제한

점,향후과제 제시

그림 1.결혼만족도 향상 통합적 행동부부치료 프로그램 개발과정

족도 검사와 함께 기혼여성 322명에게 실시하

였고,이 네 가지 검사 점수와 결혼만족도 검

사점수의 빈도 및 상관관계를 분석한 결과를

표 2에 제시하였다.

표 2를 보면,다섯 가지 점수 간에 유의미

한 정적 상관관계가 나타났다.네 가지 결혼

만족도 영향요인과 결혼만족도의 상관관계를

살펴보면 부부관계와 결혼만족도 간 상관관계

가 가장 높게 나타났고,그 다음으로는 부부

의사소통,원가족관계 그리고 자아분화 순이

었다.

결혼만족도에 대한 각 영향요인의 설명력을

알아보기 위해 회귀분석을 실시하였고,그 결

과를 표 3에 제시하였다.표 3을 보면,네 가

지 결혼만족도 영향요인은 모두 결혼만족도

에 대해 정적인 영향을 미친 것으로 나타났

으며,결혼만족도에 대한 결혼만족도 영향요

인의 설명력 크기의 순위는 부부관계,부부

의사소통,원가족관계,자아분화로 이는 위

상관분석 결과의 순위와 일치를 이루는 것으

로 나타났다.

결혼만족도 향상프로그램의 개발 및 효과검증

우리나라 기혼여성의 부부관계 개선 및 변

화에 적합한 결혼만족도 향상 프로그램을 개
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발하기 위해,결혼만족도 영향요인을 선정하

여 검증한 다음,검증된 결혼만족도 영향요인

네 가지 즉,부부관계,부부의사소통,원가족

관계,자아분화를 치료요인으로 설정하여 프

로그램을 개발하고 이를 실시한 후 그 효과를

검증할 것이다.

본 연구는 통합적 행동부부치료의 전략과

내가먼저하기-SelfHelp부부프로그램(이선희,

2004)의 기술이 배우자수용을 지향한다는 점

에서 일관되어 있음을 확인하고,이 두 가지

를 프로그램 구성에 구조화하여 개발을 완료

하였다.내가먼저하기-SelfHelp(이하 내가먼저

하기)부부프로그램은 2009년 현재 총 16차례

시행되었으며,2006년도 13차 2개 팀의 실시

전,후 자료를 검증한 결과(대상자,35명)유의

미한 것으로 나타났다(이선희,2011).그림 1은

프로그램 개발과정 도해이다.

결혼만족도 향상 프로그램의 개발

프로그램 개발 목적

본 연구에서는 이미 검증된 통합적 행동부

부치료(IBCT)와 한국의 부부상담 경험을 토대

로 고안된 내가먼저하기 부부프로그램을 절충

하여,한국인 부부상담 내담자들에게 효과적

인 결혼만족도 향상 프로그램을 개발하고 이

를 검증하고자 한다.

새로 개발된 프로그램의 특성

본 연구에서 개발한 프로그램의 특성은,첫

째,프로그램의 목적은 결혼만족도 향상이다.

둘째,우리나라 기혼여성의 결혼만족도에 실

제로 영향을 미친다는 것이 검증된 요인들을

치료요인으로 설정하였다.셋째,우리나라의

부부문제의 독특성을 감안하여 프로그램을 개

발하였다.즉,배우자를 수용하고 스스로를 자

각하여 개선함으로써 결국 자신의 기대가 실

현된다고 주장하는 IBCT의 가정과 전략이 주

효할 것으로 보고,IBCT에 기초한 결혼만족도

향상 프로그램을 개발하게 되었다.넷째,검증

된 치료모델에 검증된 요인을 구성요소로 포

함시켰기 때문에 과학적이며,각 회기마다 목

표와 실시지침이 구체적이고 명료하게 제시되

어 치료의 실행효과 및 검증이 가능하다.치

료요인의 타당성은 앞에서 검증되었으며,회

기별 목표와 실시지침 역시 선행연구의 하위

변인과 가정을 채택하였으므로 본 프로그램의

유용성을 확인하게 될 것이다.다섯째,본 프

로그램의 효과검증을 위해 결혼만족도 향상

현실치료 프로그램을 비교집단으로 조직하고,

대기집단을 포함한 세 가지 집단을 각기 2차

례 실시하여(다른 참가자 대상)피험자 수를

확보하였고,처치 전,후와 추수시기 변화량을

측정하여 검증력을 높이고자 하였다.여섯째,

본 연구에서는 기혼여성만을 대상으로 한 프

로그램이 개발되었는데,이와 관련하여 서정

선과 신희천(2007),송정아(2004)는 배우자의

정적변화는 상대에게 전달되어 부부체제에 영

향을 준다고 보고하였다.

프로그램 개발 과정

프로그램 구성절차

치료요인 및 회기 수의 결정.결혼만족도

영향요인 부부관계,부부의사소통,원가족관계,

자아분화를 치료요인으로 설정하여,이 네 가

지를 두 번의 회기에서 깊이 있게 다루기 위
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해,또한 IBCT의 단기간 치료회기 수를 8회로

하는 것을 간주하여 총 8회기로 프로그램을

구성하였다.

치료요인의 배치 순서 결정. 결혼만족도

영향요인과 결혼만족도의 상관관계를 분석한

결과 상관관계가 높은 순서는 부부관계,부부

의사소통,원가족관계,자아분화로 나타났다.

이러한 점과 부부의사소통 촉진을 위해 부부

관계의 안정성이 선행되어야 하므로 부부관

계를 첫 회기에 배정하고,분석 결과 부부관

계는 자아분화보다 원가족관계와 상관이 더

높고 부부의사소통은 원가족관계보다 자아분

화와 상관이 더 높게 나타났다.이점을 고려

하여 부부관계와 원가족관계를 묶고 부부의사

소통과 자아분화를 묶어 인접회기에 배치하였

다.

프로그램 구성단계 결정. 치료요인,회기

별 목표,회기별 지침,IBCT가정과 전략 그리

고 내가먼저하기 기술 등 다섯 가지 프로그램

의 구성요소들은 세 차례에 걸쳐 구조화 된다.

즉 치료요인과 회기별 목표 및 회기별 지침,

그 다음에는 앞의 세 가지 구성요소와 IBCT의

가정과 전략,그리고 앞의 네 가지 구성요소

에 내가먼저하기 기술을 결합하여 프로그램

구성을 완료하였다.

진행시간,회기별 간격 및 참가자 결정.

대부분의 행동적 접근 부부프로그램들이 주당

1회,회기 당 2～3시간,8회기로 진행하며

(Jacobson,1977,1978),본 연구의 프로그램 검

증에서 3개 집단의 참가자는 2번 차수,각각

14명,13명임을 감안하여 1회 3시간,8회기,총

24시간으로 구성하였다.

치료효과의 측정. 치료효과는 각 요인과

결혼만족도를 측정하는 검사에서의 점수의 향

상으로 정의하였다.이를 측정하는 도구로는

앞의 상관관계 및 회귀분석에서 사용했던 부

부관계 검사,부부의사소통 검사,원가족관계

척도,자아분화 척도,및 결혼만족도 검사를

그대로 사용하였다.

프로그램 구조화에 필요한 구성요소

정서적 수용에 관한 통합적 행동부부치료

의 가정(Jacobson&Margolin,1979)

첫째,부부갈등에서의 비난은 고발로 나타

나 문제를 과장하고 일반화하여 본질보다는

파생사건 관련 논쟁을 일으켜 결과를 더 악화

시키므로,배우자의 정서와 내적동기를 수용

하여 변화에 접근한다.둘째,부부의 감정표현

은 중요한 단서를 제공한다.화냄,적대감,분

노감보다는 약한 형태의 슬픔,상처,실망,두

려움,불신 등의 표현이 관계개선에 도움이

된다.셋째,배우자에 대한 관용과 정서적 수

용은 상대의 변화에 대한 압력을 감소시킴으

로써 변화를 가로막는 비난과 불평을 없애도

록 한다.넷째,통합적 행동부부치료는 기존의

행동주의 접근들이 관계의 파생물들만을 다룬

다고 비판한다.성관계 회수의 감소,말다툼의

증가 등 관찰 가능한 현상들의 기저에는 사랑

과 지지,가치의 부족 등이 개입되며,이를 다

루는 것이 진정한 치료적 변화에 기여한다.

통합적 행동부부치료의 전략(Jacobson&

Christensen,1998;Jacobson&Margolin,1979)

공감적 합류하기(empathicjoiningaround

problem). 배우자가 마음을 열 수 있도록 자

신을 부드럽게 표현하도록 한다.상대의 방어
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적,비수용적 반응에 대응하여 공감을 이끌어

낼 만한 느낌과 생각에 대한 표현을 증대시킨

다.이를 위해,첫째,상대의 고통에 대해 비

난하지 않고 자신의 경험에만 초점을 맞추어

얘기한다.둘째,상대의 주장에 반박할 내용을

미리 생각하지 않고,대화에 집중하여 이해

도를 높인다.셋째,정형화된 의사소통 기술

(Jacobson& Margolin,1979)을 적용한다.넷

째,적극적 청취(activelistening),나 말하기(I

statement),각색하기(editing),단계화하기(leveling)

를 사용한다.

문제로부터 초연하기(unifieddetachment

from problem). 배우자 자체를 문제로 삼지

않고 문제 상황을 함께 다루고 풀어야할 ‘그

문제’만으로 판단하여 문제와 상대를 분리하

여 언급 하도록 한다.이를 위해 첫째,파괴적

상호작용 순간 거리를 두고 객관성을 유지한

다.둘째,부부관계를 손상시키는 언급,태도,

행동의 연결고리를 통찰하고 그에 관한 부부

모두의 영향을 파악하고 평가한다.셋째,유모

어를 사용하여 통제적 상황에서 긍정적 감정

으로 전환하며,공감적 합류하기와 함께 사용

한다.넷째,의자를 가상의 상담자로 간주하고

상대에 대한 불평을 의자에게 호소함으로써,

상대의 어려움을 알리게 하면 변화 가능성이

높아진다.다섯째,자신이 기대하지 않는 배우

자의 행동이 비난할만한 것이 아니라 그만한

이유가 있는 것으로 상담자가 재정의 하는 방

법을 보여준다.여섯째,문제에 대한 논쟁과

불쾌한 감정이 연결되는 것,비난하는 행동,

탓을 하는 것에 대해 이해하고 공감을 전달함

으로써 극단적 대립을 벗어나며,생산적 논의

를 창출하여 공감을 강화한다.일곱째,부부의

상반된 노력이 문제를 극단화 시켰을 경우 이

를 재구성하여 문제의 실체를 확인하도록 한

다.

인내심 구축하기(tolerancebuilding).공감

적 합류하기 및 문제로부터 초연하기에서 효

과를 얻지 못한 경우,극단화 과정을 감소시

키기 위해 상대의 행동에 대한 부정적 반응의

격렬함을 완화시키도록 한다.분노와 두려움

유발 자극을 경험함으로써 이를 감당하게 한

다.이러한 맥락이 유지되면 공포,불안이 낮

아지며 상대의 부정적 행동이 좀 더 참을만하

게 느껴지고 갈등이 줄어든다.수용이 더 심

화될 수 있으며 기대수준이 낮아지게 된다.

이를 위해,첫째,상대에게 매료된 특정 행동

과 관련된 부정적 행동에 대한 긍정적 국면을

찾아내 지지하도록 한다.둘째,회기 중에 그

리고 부부생활 실제에서 일부러 부정적 행동

을 실행하도록 한다(상대의 행동을 객관적으

로 평가하는 기회가 된다.의도적인 부정적

행동이 계속되면 상대는 그것이 속임수인지

아닌지 불확실하여,그에 대한 전형적 반응을

중단하게 된다.‘속는 자’의 정서적 기조는 조

용해지는 것과 관련되며,이는 상대의 행동결

과를 허용하도록 한다).셋째,고통과 갈등을

줄이기 위한 상대의 경험을 상대의 입장에 비

추어 허용함으로써,배우자의 부정적 행동의

변화를 촉진한다.

자기돌봄 증진하기(greaterselfcare).상대

가 자신의 취약함(역할수행,책임인정,스트레

스 관리 등 적응수준의 감소)을 개선하고자

하지 않을 때,이를 감당하기 위해 배우자의

자기신뢰를 증대시키도록 한다.상대의 취약

함을 비난하는 경우 함께 갈등에 얽혀 문제가

만성화되면,상대는 이를 탓하고 배우자가 자
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배우자의 부적

동기/행동

(상,배)의 인지적경험

오해,원망

억압,박탈

(상,배)의 방어

(비언어적 상황)

(상,배)의 정서적 경험

미움,슬픔

분노,적개심

(상,배)의 부적응

행동/동기

배우자와(상,배)의

부적응 행동/

동기활성화

배우자와 (상,배)의

왜곡,갈등 및 충돌
배우자에 대한 비난,공박

(언어적 상황)
(상,배)의 부적응정서표현

좌절,실패 노출

(상,배):상대배우자

그림 2.부부갈등 형성과 순환과정 모형(Bradbury와 Fincham(1991)의 부부 상호작용 맥락모형 참조)

신을 비난했음을 구실로 삼아 문제로부터 도

망치게 된다.이런 결과가 생기지 않도록 갈

등과 극단화 과정을 다루어 문제의 증폭을 낮

추게 되면,배우자의 자기신뢰가 높아지게 된

다.이를 위해,첫째,좋은 관계에서도 화내는

행동이 생길 수 있으며,그 상황에서 자신을

돌 볼 수 있다면 상대의 행동이 멈춰지고 감

소될 수 있음을 경험하도록 한다.둘째,화내

는 행동이 좋은 관계를 망가뜨리지 않을 수

있으며,파멸적 관계가 될지라도 회복 할 수

있음을 알린다.셋째,분노 다스리기,일시중

지(timeout),사회적 지지망 찾기 등을 사용한

다.넷째,부부 각자의 한계와 갈등을 감당하

도록 상호간의 관용을 증가시킨다.다섯째,문

제가 극단화되고 투쟁이 심각하여 덫에 빠졌

다고 느낄 때,인내심 구축하기와 함께 사용

한다.

내가먼저하기-SelfHelp부부프로그램의 가

정과 기술

내가먼저하기 부부프로그램(이선희,2004)은

부부갈등 형성과정을 가정하고(그림 2)이에

기초하여 고안되었다.행동치료의 선구자인

Lazarus(1989)의 중다양식 접근의 BASICID를

적용하여,만성적 부부문제 안에는 문제가 확

대-지속되는 과정에 영향을 준 부부 이외의

다른 요인이 있음을 파악하도록 한다.그리고

부부간 상호작용에서 배우자가 지적하는 내 탓

때문 만 아니라 배우자 자신의 행동,감정,감

각,인지,대인관계 상의 그리고 외부 환경으

로부터의 여러 가지 변수가 관련됨을 인식하

여,상대가 나를 공박하더라도 그 경위를 당

사자도 의식하지 못할 수 있음을 알아차리고

배우자의 역기능에 엮이지 않도록 조력한다.

내가먼저하기 부부프로그램의 가정은,역기

능 배우자의 결점을 그의 특성으로 간주하고

내가먼저 문제를 삼지 않으며 배우자의 정서

를 인정함으로써 배우자의 자발적 변화를 유

도하여 나에게 도움이 되도록 하는 것으로,

배우자의 정서를 수용하여 변화를 촉진하는

IBCT의 가정과 유사하다.두 가지 접근법 모

두 행동치료의 범주에 속하며 배우자수용을

목표로 하는데,내가먼저하기 부부프로그램의

기술인 수용하기,과거 탓하지 않기,변화시키

려고 하지 않기는 IBCT의 하위전략인 수용하

기,배우자 비난하지 않기,불일치를 바꾸려고

하지 않기 들과 일관되어 있으며,배우자의

역기능에 말려들지 않고 때를 기다리자는 내

가먼저하기 부부프로그램의 기술은 IBCT의 기

본전략인 문제로부터 초연하기,인내심 구축

하기,자기돌봄 증진하기와 그 지향점에서 일

치를 이룬다고 보고,이 두 가지 전략과 기술
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그림 3.결혼만족도 향상 통합적 행동부부치료 프로그램 연구모형

을 결합하여 본 프로그램을 구성할 것이다.

2006년 내가먼저하기 부부프로그램 실시결과

를 검증하여 그 유의미성이 밝혀짐으로써 이

기술들의 효과가 입증되었고 이는 IBCT수용

전략의 효과와 같은 맥락에 있다고 사료된다

(이선희,2011).

Christensen과 Pasch(1993)는 서로 부적인 행동

을 연쇄 반응하는 만성적순환의 틀에 엮인 부

부를 상호 부적개입(mutualnegativeengagement)

부부유형이라고 하였다.이와 관련해서 전영

민(2000)은 부부치료의 내담자들이 통제력의

한계상황에서 도움을 구하기 때문에,습관적

으로 발생되는 부적인 상호작용 행동을 개선

하는 것에 치료의 목표를 두어야 한다고 하였

다.현재 부부상담 현장을 찾는 부부들 중에

는 만성적 틀에 엮여 연쇄적으로 부정적 상호
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작용을 하는 경우가 많은데,부부-가족의 토대

를 잃지 않기 위해서는 상호적인 수용을 강화

할 필요가 있을 것이다.내가먼저하기 부부프

로그램의 부부갈등 형성과 순환과정 모형을

그림 2에 제시하였다.

결혼만족도 향상 통합적 행동부부치료 프

로그램의 연구모형 및 구성

프로그램 구성요소들의 구조화에 따라 설정

된 회기내 치료요인,회기내 목표,회기내 지

침 및 IBCT의 전략과 내가먼저하기 기술을 조

합하기 위한 연구모형(그림 3)과,이 구성요소

들에 접근하여 실행을 촉진하는 활동내용 및

기대효과가 부가된 프로그램 계획서를 표 4에

제시하였다.

결혼만족도 향상 통합적 행동부부치료 프로그

램의 효과 검증

연구문제

첫째,프로그램 종료 시 사후에,실험집단은

비교집단이나 대기집단에 비해 부부관계,원

가족관계,부부의사소통,자아분화가 더 높을

것이다.둘째,프로그램 종료 시 사후에,실험

집단은 비교집단이나 대기집단에 비해 결혼만

족도가 더 높을 것이다.셋째,프로그램 종료

1개월 후 추수에,실험집단은 비교집단이나

대기집단에 비해 부부관계,원가족관계,부부

의사소통,자아분화가 더 높을 것이다.넷째,

프로그램 종료 1개월 후 추수에,실험집단은

비교집단이나 대기집단에 비해 결혼만족도가

더 높을 것이다.

방 법

연구대상

서울지역 거주 30대～40대 기혼여성을 대상

으로 부부상담소 및 유관기관 홈페이지에 프

로그램을 홍보하여 전화,전자우편으로 신청

접수를 받았고,인적사항 질문지를 배부하여

응답지를 받은 후,결혼기간,학력,소득수준

등이 유사한 사람들로 팀을 구성하였다.본

프로그램 실험집단,현실치료 프로그램 비교

집단,무처치 대기집단으로 구분하여 3개 집

단 각각 27명을 조직하였고,2008년 가을과

2009년 봄까지 13명～14명을 1개의 팀으로 구

성하여 각 집단 별 2개 팀 총 6개 팀,81명의

참가자를 대상으로 연구가 진행되었다.

연구절차

집단의 구성

•새로 개발된 프로그램집단(실험집단):결

혼만족도 향상 통합적 행동부부치료 프로

그램(표 4)을 주1회,1회기 3시간,8회기

총 24시간 실시하였으며,내가먼저하기

부부프로그램 워크북을 지침서로 활용하

였다.

•결혼만족도 향상 현실치료프로그램집단

(비교집단):본 연구의 효과검증에 적합하

도록 계획된 결혼만족도 향상 현실치료

프로그램(표 5)을 주 1회,1회기 3시간,8

회기 총 24시간 실시하였다.

•무처치집단(대기집단):대기집단에 할당된

사람들에게는 처치 없이 대기상태에서 설

문지만 3회에 걸쳐 실시했고,1개월 후에

다시 동일한 방식으로 설문지를 작성토록

하고 회수하였다.
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회기내 치료요인

(회기내 목표)

회기내

지침

-IBCT전략 -

활동내용

내가먼저하기<가정>

[기술]
기대효과

1회기

부부관계

(부정적

상호작용

개선)

부부 상호작용안의

역기능해결<-관계

손상언급,행동타협

-공감적 합류하기 -

-문제로부터 초연하기 -

‧부부 상호작용 과정의 서로간불

충족욕구가문제의발단임을깨

닫도록 함

‧만성적 역기능이 부정적 상호작

용을지속시킴확인,부정적상호

작용 개선

‧문제의발단,지속과정에대한탐

색,영향 확인

<배우자자신을문제로보

지않음.문제를삼지않으

면문제화되지않음,해결

가능한것에초점을맞춤>

‧부정적 상황 명료화->

현실파악

‧비난,다툼 줄임->갈등

감소,이해촉진

[존중,이해,수용]

‧문제안에는내탓

이있음을확인함

<부부간존중,공감,

진솔성 증진>

2회기

부부관계

(비현실적 기대,

평가 현실화)

부부각자의요구,기

대 차이 이해,타협

<-비현실적 기대,

평가가문제에기여

함 확인

-공감적 합류하기 -

-문제로부터 초연하기 -

‧부부관계 형성과정 탐색

‧서로의 장,단점 파악

‧부부간입장차이를고려하지않

았음이불충족의 발단임을 깨닫

도록 함

‧문제에대한가정을해결가능한

것으로변환하여이해,공감수준

촉진

<부부관계 안에서 문제는

만들어지는 것확인,자각,

개선시도>

‧상호간 한계확인->오

해,왜곡 수정

‧비난,다툼 줄임->갈등

해결

[존중,이해,수용]

‧해결및변화에대

한 집착을버림으로

써 문제에서벗어남

<부부간존중,공감,

진솔성 증 진>

3회기

원가족

관계

(성인 애착 욕구

불충 족 확인,

부부생활

주기파악)

부부및원가족애착

욕구불충족영향개

선<-애착욕구불충

족이 부부관계에 미

치는 영향 확인

-문제로부터 초연하기 -

-공감적 합류하기 -

‧나를불편하게하는배우자모습

은의도적이거나나를무시해서

가아님,원가족경험의태도,습관

임을 이해함,나도 그와 같음을

인정하고상대를관용함.원가족

관계 통찰-원가족관계와 부부관

계 불충족 관련성 인정

<원가족관계 애착욕구 불

충족 탐색>

‧생활주기 수행과정에서

원가족문제 발단 확인-

원가족관계회복->부부

관계,원가족관계 증진

[꾸준히하기,포기하지 않

기,기다려주기]

‧악순환 구조가 달

라짐으로써 자존

감향상,원가족관

계 불충족 감소

<원가족긍정성,건

강성 확보>

4회기

원가족

관계

(가족생활

주기 파악,

원가족문제

세대전이 해결)

원가족관계상처,좌

절감정정화,관계문

제해결<-애착욕구

불충족영향은부모

님경우에도유사함.

이것이세대전이 되

었음을 확인

-문제로부터 초연하기 -

-공감적 합류하기 -

‧현재의 역기능은 배우자의초기

경험의상처를투사한것임을깨

닫고거리를 둠.서로를 이해 하

고 수용하도록 함

‧현재 부부관계에 부모님 부부관

계경험을 재연하는지확인-세대

전이 된 역기능,문제 개선

‧원가족관계 안에서의 미해결 감

정,상처 벗어남

<원가족관계 파생문제가

부부관계에미치는영향에

서 벗어남>

‧상대의역기능이원가족

에서 비롯된 것 이라면

나와 무관,분리시킴->

나의원 가족관계 탐색,

관계 증진

[꾸준히하기,포기하지 않

기,기다려주기]

‧부부갈등의 본질

을 이해하며적극

적으로 배우자를

수용하게 됨

<원가족긍정성,건

강성 확보>

표 4.결혼만족도향상 통합적 행동부부치료 프로그램(1회기 3시간,8회기 총 24시간)
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5회기

부부의사

소통

(안정적 부부관계

유지 및 회복)

부부관계소통활성

화,신뢰성 개선 및

회복 <-부부의 생

각,주장 검토,배우

자 입장 공감촉진

-인내심 구축하기 -

-공감적 합류하기 -

‧부부의사소통을 가로막는 요인

을이해,인정-상처,좌절을탈피

하도록 함,의사소통기능,공감

촉진

‧나의주장,입장을바꾸면불편함

도바뀔수있음을깨닫도록함-관

계안에서현실적대처방안찾기-

원만한부부관계지속을위한노

력 이행

<결혼만족을 지향한다는

점에서부부의목표는같음

을확인,다만입장차이인

정>

‧상대의 주장,입장 호응

못할경우,경청,공감행

동 늘리기 자신의 입장

설명하고 신뢰성 구축

[바꾸려고 안하기,과거

탓,성격탓 안하기]

‧객관적인 시각 을

가지며,배우자를

자신의 입장으로

만 판단하지않음

<부부의사소통 기

능,이해도 증진>

6회기

부부의사

소통

(부부간 대화기능,

이해도 차이인정,

수용)

남편의대화기능 취

약부부간정서조절

차이이해<-발달과

정상의남녀간차이,

변화시도가더큰차

이를만듦을이해,공

감 촉진

-인내심 구축하기 -

-공감적 합류하기 -

‧배우자의특성,단점이나를불편

하게하는것은그에대해불편함

을느끼는내몫이있음을알아차

림,공감촉진,부부간차이를문제

화 하면 해결 어려움을 깨닫기

‧바꾸려는시도가 갈등을 악화시

킴,내려놓고 지속되도록노력함

<부부 불일치가 결혼만족

을 손상시키지 않도록 타

협>

‧남성의 목표지향,여성

의 관계지향에 비추어

부부간 공감촉진,부부

간 차이는 비의도적임

을 인정함

[바꾸려고 안하기,과거

탓,성격탓 안하기]

‧배우자중심 귀인

양식에서 벗어나

부부상호작용이

원활해짐

<부부의사소통 기

능,이해도 증진>

7회기

자아분화

(부부갈등

선행요인

자아 미분화

확인,개선,

자아 존중감증진)

갈등유발 배우자의

동기,행동이해촉진

<-변화시도가더큰

갈등유발함확인,자

아분화수준증진,갈

등해결

-자기돌봄 증진하기-

-문제로부터 초연하기-

‧갈등상황에서 타협과정 명료화,

상대를비난,공박하지않음은나

를 위하는 방법,이를 실행하고

역기능 유발 방지

‧현실파악,나의기능성증진반복

되는 역기능 탈피

‧내 행복은내가 만들수있음을

주지.지속노력 이행

<개인의변화가부부의생

산적 결과 가져옴 확인>

‧나의 단점 수용하고 자

기관리 강화,갈등에 엮

이지 않기 위해 분리 필

요함 알기,자아존중감

증진

[배우자-문제-나 분리하기]

‧배우자의 사랑만

이나를행복하게

해 준다는 시각에

서벗어나자율성

을 확 보함

<대인관계 자아 분

화 증진>

8회기

자아분화

(개인특성

선행요인

자아 미분화

확인,개선,

자아존중감 증진)

생각,표현,주장조

절, 개인특성자각,

자기중심성해소<-

개인 특성이문제에

기여함확인,자아미

분화상태벗어남,자

아분화 증진

-자기돌봄 증진하기 -

-문제로부터 초연하기 -

‧현실과이상의차이확인배우자

도이런경향있음을인정,이해를

공고히함.현실과이상의차이를

받아들이면 나 자신과 배우자를

받아들일수있음->좌절,미해결

감정해소 실행지속-자존감향상

‧상대에대한과도한애착에는자

신의 불충족욕구가관련됨을 파

악,자기책임 인정

‧문제를 반복하지 않도록 지속적

노력의 필요성 파악

<내가 노력하면 배우자의

자발적노력수반,변화발생

-나를 도움>

‧기존의 역기능에서 벗어

남,원가족관계의 밀착

에서 벗어남.나의 기능

성 증진,갈등에 엮이지

않고 때를 기다림

[과거사 연결고리 벗어나

기]

‧배우자보다는 나

자신이 소중하므

로 배우자를수용

하게된다고보며,

자존감이 높아짐

<개인내적 자아분

화 증진>
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치료효과의 측정

실험집단,비교집단 그리고 무처치 대기집

단의 변화량 측정은 모두 같은 시기에 같은

척도를 사용하여 이루어졌고,프로그램 시작

전 사전검사,프로그램 종료 시 사후검사,그

리고 종료 1개월 후 추수검사를 실시하였다.

측정도구

앞에서 측정한 결혼만족도 영향요인 네 가

지와 결혼만족도 척도들과 동일한 것을 사용

하였다.

부부관계 검사

Barrett-Lennard(1991)의 부부관계 검사

(RelationshipInventory)를 박남숙(2001)이 번안한

48문항을 사용하였다.점수가 높을수록 부부

관계가 긍정적인 것으로 해석되며,본 연구에

서 내적 합치도 계수는 Cronbach'sα =.96(존중

.91,공감 .90,진솔성 .86)이었다.

부부의사소통 검사

Power와 Hutchson의 부부의사소통 이해도

검사(PersonalReportofSpouseCommunication

Apprehension:PRSCA)와 Bienvenu의 부부의사소

통 검사(MaritalCommunicationInventory;MCI)를

참조하여 최윤화(2000)가 고안한 부부의사소통

검사를 사용하였다.점수가 높을수록 부부의

사소통 기능과 이해도가 높은 것으로 해석되

며,본 연구에서 내적 합치도 계수는 Cronbach's

α =.88이었다.

원가족관계 검사

Moos와 Moos(1986)의 가족환경척도(Family

Environment Scale;FES)를 신윤오와 조수철

(1995)이 번안한 것을 김현주(2005)가 한국의

상황에 맞게 개정한 한국형 가족환경척도 중

원가족관계의 건강성을 측정하는 27문항을 사

용하였다.점수가 높을수록 원가족관계가 긍

정적임을 의미하며,본 연구에서 내적 합치도

계수는 Cronbach'sα =.87이었다.

자아분화 검사

전춘애(1994)가 개발하고 임지혜(2004)가 사

용한 것 중 정신내적 분화(14문항)와 대인관계

분화(11문항)25문항을 사용하였다.점수가 높

을수록 자아분화 수준이 높은 것으로 해석하

며,본 연구에서 내적 합치도 계수는 개인내

적 분화,대인관계 분화 각각 Cronbach'sα =

.88,.79이었다.

결혼만족도 검사

송말희(1986)가 번안한 Roach,Frazier와

Bowden의 결혼만족도 검사(MaritalSatisfaction

Scale;MSS)에서 함미영(2002)이 추출한 15문항

을 사용하였다.이 도구는 결혼 상태에 대한

주관적인 지각,신념,인상 등을 중심으로 개

인의 결혼만족도를 측정하며,점수가 높을수

록 결혼만족도가 높은 것으로 간주한다.본

연구에서 내적 합치도 계수는 Cronbach'sα =

.95이었다.

프로그램 진행자

본 연구의 프로그램은 한국상담심리학회 정

회원으로 부부상담 경력 15년인 부부 및 가족

상담전문가 1인이 새로 개발된 프로그램 계획

서(표 4)에 따라 진행하였고,비교집단의 결혼

만족도 향상 프로그램은 한국상담심리학회 정

회원으로 현실치료 경력 12년인 현실치료 지

도자 자격증 소지자 1인이 본 연구의 비교검
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회기 주제 내용 목표

1회기
욕구와

좋은 세계

∙ 5가지 심리적 욕구와 욕구 충족

경험들을 모아놓은 곳이 좋은 세

계이다.

-행동의 동기 이해

-타인조망능력 향상

2회기
4가지

행동 유형

∙ For,To,With,Leave4가지 유형의

행동에 따라 자신과 타인에게 충

족되고 좌절되는 욕구가 다르다.

-자신의 행동이 자신에게 미치는 영향과

남편에게 미치는 영향을 이해

3회기
욕구충족

점검

∙ 좋은 세계는 사람과 사물과 신념

으로 이루어졌으며,사물과 신념

은 모두 사람과 관련이 있다.

-남편과 좋은 관계를 유지하기 위한 필

수 조건이 무엇인지 이해함

-자신과 남편의 성격에 대한 이해

4회기
비교장소와

외부통제

∙ 좋은 세계와 지각된 세계가 다를

때 저울이 기울어 좌절감을 느끼

며,이때 행동 충동을 느낀다.

-부부의 서로에 대한 역할과 소통된 관

계의 중요성 인식

5회기
지각된

세계

∙ 지각된 세계는 현실과는 다르며,

자기 자신 고유의 것이다.

-남편에 대한 자신의 지각을 점검해보고

자신의 지각이 행동에 미치는 영향을

이해하게 됨

-상호간 결혼만족에 대한 현실적 지각을

확인,결혼만족도를 손상시키지 않도록

노력함

6회기
선택으로서의

행동

∙ 자신의 행동은 자신이 선택한 것

이며,모든 상황과 조건은 정보에

불과하다.

-피해자라는 시각에서 벗어남

-자신의 행동에 대한 책임감 향상

-자신의 삶에 대한 통제력 향상

7회기 전 행동

∙ 활동하기,생각하기,느끼기,신체

반응 4가지 요인과 각 요인별 통

제 정도 자각.

-느끼기와 신체반응에 대해서도 책임지

기,행복하기 위해 활동하기와 생각하

기 바꾸기

8회기
효율적인

행동

․ 자신이 원하는 것 찾기

․ 자신의 행동 점검하기

․ 자신의 행동을 평가하기

․ 새로운 계획 세우기

-남편과 좋은 관계를 맺기 위해서는 자

신의 행동이 달라져야 함을 인식함

-결혼만족도 향상 노력을 강화함

표 5.결혼만족도 향상 현실치료 프로그램(1회기 3시간,8회기 총 24시간)

증에 적합하도록 구성된 프로그램 계획서(표

5)에 따라 진행하였다.

자료분석

프로그램 실시 전 측정한 부부관계,부부의

사소통,원가족관계,자아분화 및 결혼만족도

에서 세 집단 간 유의미한 차이가 있는지 알

아보기 위해 변량분석을 실시하였다.프로그

램 종료 시 사후와 프로그램 종료 1개월 후

추수에,실험집단이 비교집단과 대기집단에

비하여 유의미한 변화량의 차이가 있는지 검
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실험집단 비교집단 대기집단
F p

M SD M SD M SD

원가족관계 3.18 0.61 3.33 0.31 3.56 0.36 4.80 .011

자아분화 3.00 0.65 2.98 0.53 3.15 0.49 0.77 .463

부부관계 3.40 0.71 3.79 0.39 4.06 0.75 7.29 .001

부부의사소통 3.15 0.64 3.17 0.35 3.33 0.54 0.87 .425

결혼만족도 2.95 0.77 3.13 0.61 3.51 0.65 4.82 .011

표 6.집단별 사전검사점수의 집단 간 차이검증 결과

증하기 위해 위의 다섯 가지 척도 점수의 사

전검사점수를 공변인으로 공변량분석을 실시

하였다.또한 각 집단의 집단내 변화량을 알

아보기 위해 사전,사후,추수 시기의 검사점

수를 대상으로 반복측정변량분석을 실시하였

다.통계검증은 SPSSv15프로그램을 이용하였

고,각 집단별 사전,사후,추수검사의 평균(M)

과 표준편차(SD)를 산출하였다.

결 과

집단간 동질성 검증

프로그램 실시전의 사전검사 점수가 실험집

단과 비교집단,대기집단 간에 동일한지 확인

하기 위해 변량분석을 실시한 결과가 표 6

에 제시되어 있다.표 6에서 볼 수 있듯이,

원가족관계,F(2,78)=4.80,p<.05,부부관계,

F(2,78)=7.29,p<.001,결혼만족도,F(2,78)=4.82,

p<.05에서 집단 간 유의미한 차이가 나타났다.

Tukey절차로 사후검증을 실시한 결과 원가족

관계,부부관계,결혼만족도 모두에서 실험집

단이 대기집단보다 더 낮은 것으로 나타났고,

원가족관계,부부관계,결혼만족도 모두에서

실험집단이 비교집단보다 더 낮은 것으로 나

타났다.

프로그램 효과성 검증

결혼만족도 영향요인들과 결혼만족도 사후

검사 점수의 집단간 차이를 검증하기 위해 사

전검사점수를 공변인으로 한 공변량분석을 실

시한 결과가 표 7에 제시되어 있다.

표 7에서 볼 수 있듯이,사전검사점수를 통

제하였을 때 원가족관계의 사후검사점수에서

는 집단 간 차이가 유의하게 나타나지 않았다,

F(2,77)= 0.08,p=.927.집단간 자아분화의 사

후검사점수에서는 유의미한 차이가 나타났는

데,F(2,77)=3.26,p<.05,Bonferroni절차를 이용

한 쌍비교 결과 실험집단이 비교집단이나 대

기집단보다 유의미하게 높았다.집단 간 부부

관계의 사후검사점수에는 유의한 차이가 나타

나지 않았다,F(2,77)=2.19,p=.119.집단 간 부

부의사소통의 사후검사점수 차이도 유의하지

않았다,F(2,77)=3.06,p=.052.집단간 결혼만족

도의 사후검사점수에서는 유의미한 차이가 나

타났는데,F(2,77)=3.43,p<.05,Bonferroni절차

를 이용한 쌍비교 결과 실험집단이 비교집단

이나 대기집단보다 유의미하게 높았다.
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실험집단 비교집단 대기집단
F p

M SD M SD M SD

원가족관계
3.44

(3.34)

0.56 3.43

(3.41)

0.33 3.40

(3.51)

0.41
0.08 .927

자아분화
3.46

(3.45)

0.53 3.17

(3.15)

0.56 3.18

(3.21)

0.43
3.26 .044

*

부부관계
4.22

(4.03)

0.76 3.91

(3.93)

0.49 3.93

(4.10)

0.71
2.19 .119

부부의사소통
3.70

(3.68)

0.66 3.54

(3.52)

0.35 3.38

(3.42)

0.44
3.06 .052

결혼만족도
3.73

(3.61)

0.72 3.37

(3.34)

0.55 3.43

(3.57)

0.56
3.43 .037

*

주).()안은 사전검사점수를 공변인으로 통제하기 전 원점수임

*p<.05

표 7.조정된 사후검사점수의 공변량분석 결과

실험집단 비교집단 대기집단
F p

M SD M SD M SD

원가족관계
3.55

(3.45)

0.56 3.48

(3.47)

0.43 3.61

(3.47)

0.45
1.25 .292

자아분화
3.67

(3.66)

0.62 3.25

(3.22)

0.53 3.19

(3.22)

0.47
7.09 .001**

부부관계
4.46

(4.28)

0.69 4.01

(4.03)

0.46 3.90

(4.06)

0.69
7.09 .001

**

부부의사소통
3.90

(3.88)

0.58 3.59

(3.58)

0.31 3.41

(3.45)

0.46
8.45 .000***

결혼만족도
4.02

(3.94)

0.59 3.62

(3.60)

0.63 3.43

(3.53)

0.58
7.03 .002

**

주).()안은 사전검사점수를 공변인으로 통제한 후 원점수임.

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

표 8.조정된 추수검사점수의 공변량분석 결과

결혼만족도 영향요인들과 결혼만족도의 추

수검사점수에서 집단 간 차이가 있는지 검증

하기 위하여 사전검사점수를 공변인으로 한

공변량분석을 수행한 결과가 표 8에 제시되어

있다.

표 8에서 볼 수 있듯이,사전검사점수를 통
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집단 F p
사전-사후

효과크기

사후-추수

효과크기
쌍비교

자아분화

실험집단 13.46 .000
***

0.75 0.37 사전<사후<추수

비교집단 2.87 .065 0.31 0.14

대기집단 0.38 .688 0.12 0.02

부부관계

실험집단 25.30 .000
***

0.85 0.34 사전<사후<추수

비교집단 3.28 .046
*

0.33 0.20 사전<추수

대기집단 0.11 .894 0.05 -0.06

부부의사소통

실험집단 17.54 .000
***

0.81 0.32 사전<사후<추수

비교집단 15.19 .000
***

1.01 0.17 사전<사후=추수

대기집단 1.20 .309 0.19 0.06

결혼만족도

실험집단 37.85 .000
***

0.88 0.41 사전<사후<추수

비교집단 5.19 .009
**

0.36 0.44 사전<추수

대기집단 0.20 .816 0.10 -0.08

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

표 9.집단별 측정시기에 따른 검사점수의 변화에 대한 반복측정 변량분석 결과

제하였을 때 집단간 원가족관계의 추수검사

점수 차이는 유의하지 않았다,F(2,77)=1.25,

p=.292.집단 간 자아분화의 추수검사점수에서

는 유의미한 차이가 나타났는데,F(2,77)=7.09,

p<.001,Bonferroni절차를 이용한 쌍비교 결과

실험집단이 나머지 두 집단에 비해 유의미하

게 높은 점수를 나타냈다.집단간 부부관계의

추수검사점수 차이도 유의미하게 나타났는데,

F(2,77)= 7.09,p<.001,Bonferroni절차를 이용

한 쌍비교 결과 실험집단이 비교집단이나 대

기집단보다 더 높았다.집단간 부부의사소통

의 추수검사점수에서도 유의미한 차이가 나타

났는데,F(2,77)=8.45,p<.001,Bonferroni절차를

이용한 쌍비교 결과 실험집단이 나머지 두 집

단보다 유의미하게 더 높았으며,비교집단과

대기집단 간에는 유의한 차이가 나타나지 않

았다.집단 간 결혼만족도의 추수검사점수

차이도 유의미하게 나타났는데,F(2,77)=7.03,

p<.01,Bonferroni절차를 이용한 쌍비교 결과

실험집단이 나머지 두 집단보다 유의미하게

더 높았다.

측정 시기별 점수변화

집단별 사전검사점수와 사후검사점수,그리

고 추수검사점수에서 평균점수의 변화를 검증

하기 위해 반복측정변량분석을 수행한 결과가

표 9에 제시되어 있다.앞의 공변량분석에서

유의한 차이가 나타나지 않은 원가족관계를

제외한 자아분화,부부관계,부부의사소통,결

혼만족도에 대한 집단별 및 시기별 점수 차이

에 대한 효과의 크기를 각 변인별로 비교하기

위해 Cohen의 d값을 산출하여 제시하였는데,

Cohen의 d값은 값이 클수록 효과의 크기가
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그림 8.집단별 시기별 결혼만족도 점수

그림 4.집단별 시기별 원가족관계 점수

그림 5.집단별 시기별 자아분화 점수

그림 6.집단별 시기별 부부관계 점수

그림 7.집단별 시기별 부부의사소통 점수

크다는 것을 의미하며 평균차이의 의미가 크

다는 것을 나타낸다.

표 9에서 볼 수 있듯이,자아분화는 실험집

단에서만 측정시점에 따른 점수 변화가 유의

미하였는데,F(2,52)= 13.46,p<.001,Bonferroni

절차를 이용한 쌍비교 결과 추수검사점수의

평균이 사후검사점수의 평균보다 높았으며,

사후검사점수의 평균은 사전검사점수의 평

균보다 높았다.부부관계는 실험집단과 비교

집단에서 측정시점에 따른 점수 변화가 유

의미하였다, 각각 F(2,52)=25.30, p<.001;

F(2,52)=3.28,p<.05,Bonferroni절차를 이용한

쌍비교 결과 실험집단에서는 추수검사점수의

평균이 사후검사점수의 평균보다 높았고 사후

검사점수의 평균이 사전검사점수의 평균보다

높았다.비교집단에서는 추수검사점수의 평균

이 사전검사점수의 평균보다 높았다.부부의

사소통은 실험집단과 비교집단에서 측정시점

에 따른 점수 변화가 유의미하였는데,각각

F(2,52)=17.54,p<.001;F(2,52)=15.19,p<.001,

Bonferroni절차를 이용한 쌍비교결과 실험집단

에서는 추수검사점수의 평균이 사후검사점수

의 평균 보다 높았고 사후검사점수 평균은

사전검사점수의 평균보다 높았다.비교집단

에서는 사후검사점수 평균이 사전검사점수

평균보다 높았고 추수검사점수 평균과 사후

검사점수 평균에는 유의미한 차이가 없었다.

결혼만족도는 실험집단과 비교집단에서 측정

시점에 따른 차이가 유의미하게 나타났는

데,각각 F(2,52)=37.85,p<.001,F(2,52)=5.19,

p<.01,Bonferroni절차를 이용한 쌍비교 결과

실험집단에서는 추수검사점수의 평균은 사후

검사점수의 평균보다 높았고,사후검사점수의

평균은 사전검사점수의 평균보다 높은 것으로

나타났다.비교집단에서는 추수검사점수의 평
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균이 사전검사점수의 평균보다 높았다.

집단 별 치료시점에 따른 각 치료요인 측정

치의 변화 추이를 그림 4～그림 8에 제시하였

다.

논 의

결혼만족도 영향요인 선정 및 효과성 검증

본 연구 프로그램의 치료요인을 설정하고자

결혼만족도 영향요인을 조사,분석하여 부부

관계,부부의사소통,원가족관계,자아분화를

중요한 결혼만족도 영향요인으로 선정하였고,

위 네 가지 요인들과 결혼만족도의 상관을 분

석하여,중요한 결혼만족도 영향요인 네 가지

가 실제로 기혼여성들의 결혼만족도와 유의미

한 정적 상관관계가 있다는 것을 확인하였다.

따라서,이 네 가지 요인들을 본 연구의 결혼

만족도 향상을 위한 IBCT프로그램의 치료요인

으로 최종 결정하였다.

이러한 결과는 첫째,결혼만족도와 부부관

계 및 부부의사소통 간 상관관계가 다른 요인

들에 비해 두 배 이상 높게 나타난 바,자아

분화와 원가족관계는 결혼 이전의 관계경험과

관련이 있고 부부관계와 부부의사소통은 결혼

이후의 부부체제 경험과 관련이 있음을 감안

할 때,결혼만족도 향상 방안으로 과거의 개

인경험에 접근하기보다 현재의 부부체제,특

히 부부관계와 부부의사소통의 증진에 초점을

맞출 필요성이 있음을 알려준다.둘째,네 가

지 결혼만족도 영향요인들 간 유의미한 정적

상관관계가 나타났다.이는 결혼만족도와의

상관분석에서 요인 별 상관의 강도가 상이하

였으나,네 가지요인들이 서로 상호작용함을

시사한다.따라서,결혼만족도 향상 프로그램

개발 시 이 네 가지 요인들을 균등하게 다루

는 것이 효과적일 것임을 시사해주었다.

결혼만족도 향상 프로그램 개발 및 효과검증

본 프로그램의 효과성 증진을 위해 2000년

이후 국내에서 발표된 위 치료요인들과 결혼

만족 관련연구의 하위변인들을 프로그램의 회

기내 목표로,그 가정들을 회기내 지침으로

치료요인과 결합하였다.또한 각 회기내 치료

요인과 회기내 목표 및 지침에 IBCT전략을 접

목하였으며,이후 내가먼저하기 부부프로그램

기술들과 결합하였고 각 회기내 실행과제를

부가하여 프로그램 구성을 완료하였다.본 프

로그램의 효과검증을 위해 앞에서 개발된 결

혼만족도 향상 프로그램집단(실험집단),현실

치료에 기초한 결혼만족도향상 프로그램집단

(비교집단),및 무처치집단(대기집단)으로 구분

하여 처치 전,후 및 1개월 추수 시기 이후

시점에 결혼만족도 영향요인 네 가지 및 결혼

만족도의 각 시점 별 변화량과 집단 간 차이

를 검증하였다.

그 결과 프로그램 종료 사후 시점에서 실험

집단은,비교집단이나 대기집단에 비하여 자

아분화 및 결혼만족도가 향상된 것으로 나타

났다.프로그램 종료 1개월 후 추수 시점에서

는 실험집단이 비교집단이나 대기집단에 비해

자아분화,부부관계,부부의사소통 및 결혼만

족도에서 유의미한 향상을 나타내었다.실험

집단 내 변화량의 반복측정변량분석 결과를

보면,자아분화,부부관계,부부의사소통 그리

고 결혼만족도가 사전,사후,및 추수 시점에

따라 점진적으로 상승된 것으로 나타났다.원

가족관계는 사전-사후에서는 유의한 차이가



이선희․임성문 /통합적 행동부부치료에 기초한 기혼여성의 결혼만족도 향상 프로그램 개발과 효과검증

-471-

없었고,사전에 비해 추수시기에 유의미하게

상승된 것으로 나타났다.결혼만족도 영향요

인들과 결혼만족도 등 다섯 가지 변인들의 변

화량의 크기를 비교해보면,사전-사후에는 높

은 것부터 순차적으로 결혼만족도,부부관계,

부부의사소통,자아분화,원가족관계 그리고,

사후-추수에는 결혼만족도,자아분화,부부관

계,부부의사소통,원가족관계로 나타났다.자

아분화의 변화량의 크기가 사후보다 추수에

부부관계나 부부의사소통에 비하여 더 높게

나타난 것이다.

이상에서 요약된 분석결과는 다음과 같은

의미를 시사해준다.첫째,본 연구의 프로그램

이 현실치료 프로그램이나 대기집단에 비해

결혼만족도 효과와 지속수준이 더 높게 나타

난 것은,결혼만족도 영향요인인 치료요인 네

가지,회기내 목표,회기내 지침들과 IBCT의

가정과 전략 등 프로그램 구성요소들의 조합

이 효율적으로 이루어졌음을 의미하는 것이다.

둘째,본 프로그램을 실시한 실험집단의 자아

분화 변화량이 사후 및 추수 시점에서 나머지

두 집단에 비해 유의미하게 높았다.또한 추

수시기의 집단 내 자아분화의 변화량이 네 가

지 치료요인들 중 가장 높게 나타났으며 사후

보다 추수에 더 높아졌고,결혼만족도는 5개

요인의 변화량 중 사후,추수 모두에서 가장

높은 것으로 나타났다.자아분화가 결혼만족

도에 미치는 정적인 영향을 보고한 연구들(김

정숙,2009;전춘애,1994;Kerr&Bowen,1988;

Mee-Gaik,1991)에 비추어볼 때,이러한 결과는

자아의 분화에 수반되는 자아분리수준의 증진

과 결혼만족도의 향상이 상호 관련되어 있으

며,이 결과의 영향으로 프로그램 종료 후에

도 치료효과가 유지될 수 있음을 시사한다.

한편,자아분화 및 결혼만족도의 변화량이 매

우 높게 나타난 점과 사전-사후 변화량의 차

이가 없었던 원가족관계가 사전-추수에 차이

를 나타낸 것을 함께 감안해볼 때,자아분화

의 증진과 원가족관계 증진의 상관 가능성이

시사된다.이는 원가족관계의 건강성과 자아

분화 및 결혼만족도의 정적상관을 보고한 조

은경,정혜정(2009)의 연구결과와 일관된 것이

라 하겠다.셋째,프로그램 개발 시 결혼만족

도 영향요인이 다차원적 요인으로 구성된다는

주장(권정혜,채규만,1999)을 받아들여 본 연

구에서는 네 가지 결혼만족도 영향요인을 치

료요인으로 설정하였다.본 프로그램이 비교

집단 프로그램이나 대기집단에 비해 유의미하

게 높은 효과를 나타냈다는 것은 이러한 설정

이 주효하였음을 시사하는 것이다.넷째,비교

집단의 집단 내 변화량의 반복측정 변량분석

에서 부부관계,결혼만족도는 사전보다 추수

에 더 높았고,부부의사소통은 사전보다 사후

에 더 높은 것으로 나타났다.이러한 결과는

현실치료 프로그램의 유용성을 반영하였으나,

IBCT프로그램에 비해 변화량이 유의하게 적었

으므로 IBCT프로그램이 더 효과적이라고 결론

내릴 수 있다.즉,배우자의 부적정서를 수용

하여 부부체제의 효율성이 증진될 때 수용수

혜자의 자각,자율성 등이 높아지고 변화와

개선이 이루어지면 이에 따라 수용제공자의

자아분화-자아분리수준의 증진과 결혼만족도

의 향상이 수반될 것이라는 IBCT의 가정 하에

치료전략을 구성한 것이다.본 연구에서 나타

난 두 가지 이론적 접근 간의 차이는 이러한

수용전략의 차이에서 기인된 것으로 이해된다.

다섯째,본 연구 프로그램의 추수시기 집단

내 다섯 가지 요인들의 변화량이 사후시기보

다 더 향상된 것으로 나타났으며,이를 통해

프로그램의 효과성과 지속성이 확인되었다.
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이러한 결과는 본 프로그램의 치료요인,회기

내 목표와 지침,전략과 기술,실행과제 간의

영향관계를 이해하여 참가자들이 자신들의 문

제와 처치방법 간의 인과관계를 파악하고,특

히 실행과제의 미 실행결과와 그 경위를 확인

하며 개선을 가로막는 상황을 구체화하고 이

를 중심으로 개선과 수행능력을 촉진한 것이

성과를 나타낸 것으로 보인다.결국,본 프로

그램은 우리나라 부부문제의 특성을 고려하여

이에 효과적일 것으로 판단된 외국의 부부치

료 이론,통합적 행동부부치료와 한국의 부부

상담 경험에 근거한 내가먼저하기 프로그램을

결합한 것으로,이는 우리나라 고유의 효과적

인 부부상담 기법이 될 것으로 사료되며 따라

서 역기능적 부부관계 개선과 이혼율 저하에

기여할 것으로 기대된다.

연구의 제한점과 후속 연구를 위한 제언점

으로는,첫째,본 연구는 프로그램의 논리성을

입증하기 위해 양적분석에 치중하였으나,향

후 연구에서는 변화와 개선의 의미를 파악하

는 질적 분석이 필요할 것이다.둘째,프로그

램 검증을 위한 효과측정 시기 중 사후-추수

경과시일이 비교적 짧았다.따라서 3개월,6개

월경과 시 추수연구를 통해 본 연구 프로그램

의 지속효과를 추가 검증할 필요가 있다.셋

째,효과검증 결과 원가족관계의 개선에서는

본 프로그램의 효과가 유의미하게 나타나지

않았다.이러한 결과는 본 프로그램이 원가족

관계 개선을 위해서는 미흡할 수 있음을 시사

한다.따라서 원가족관계 요인의 개선을 위한

본 연구의 전략이 일부 수정될 필요가 있다.

넷째,검증 단계에서 집단의 동질성을 유지하

고자 하였음에도,사전검사 결과 집단 간 차

이가 유의미하게 나타났다.따라서 후속 연구

에서는 이러한 점을 좀 더 면밀히 검토하여

집단 간 동질성을 확보함으로써 프로그램 효

과검증의 완성도를 높일 필요가 있다.다섯째,

프로그램의 효과검증 단계에서 새로 개발된

프로그램을 연구자가 직접 진행함으로써 실험

자 편향이 철저하게 통제되지 못하였다.따라

서 향후,연구자가 아닌 제 3의 전문가가 새

로 개발된 프로그램을 익혀서 실시한 후 효과

를 검증할 필요가 있다.
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TheDevelopmentandVerificationof

theMaritalSatisfactionEnhancementProgramforWives

BasedonIntegrativeBehavioralCoupleTherapy

Sun-HeeLee Sung-MoonLim

GinkgoTreeCoupleCounselingInstitute DepartmentofPsychology,

ChungbukNationalUniversity

Thisstudywasaimedtodevelopamaritalsatisfactionenhancementprogram forwivesbasedon

IntegrativeBehavioralCoupleTherapyandverifyitseffectiveness.Couplerelationship,communications,

originalfamilyrelationship,self-differentiationwereselectedasinfluentialfactorsonmaritalsatisfaction

basedonthemagnitudesofcorrelationsofmaritalsatisfactionwiththeothers.Theprogram was

developed,whichincludedthefourfactorsastherapeuticones,andwas3-hourperonesession,8weekly

sessions.Toinvestigatetheeffectsoftheprogram,threegroups(i.e.,experimental,comparative,andcontrol

groups)werecompared.Amongthreegroups,theexperimentalgroupwassignificantlyhigherin

self-differentiationandmaritalsatisfactionaftertreatment,andinself-differentiation,couplerelationship,

communications,maritalsatisfactionatonemonthaftertreatment.Wivesintheexperimentalgroup

reportedsignificantimprovementsincouplerelationship,communications,self-differentiation,marital

satisfactionaftertreatmentandfurtherimprovementsinone-monthfollow-up.Theseresultssuggestthe

newprogramcouldenhancewives'maritalsatisfaction.

Keywords:maritalsatisfaction,fourfactorsinfluencingmaritalsatisfaction,IntegrativeBehavioralCoupleTherapy,

maritalsatisfactionenhancementprogram
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