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본 연구는 트라우마를 경험한 한국의 대학생 728명을 대상으로 불안애착, 회피애착, 지각된

사회적 지지, 외상 후 스트레스(PTSD) 증상 및 외상 후 성장(PTG) 간의 구조적 관계에서 반

추(침습적 반추, 의도적 반추)의 매개효과를 살펴보았다. 또한 현재 고통스러운 사건의 유형

이 트라우마 사건인지 생활스트레스 사건인지에 따라 경로의 차이를 확인하였다. 이를 위해

침습적 반추를 지나 의도적 반추에 영향을 미치는 경로가 포함된 가설적 연구모형 및 침습적

반추에서 의도적 반추를 지나는 경로가 제외된 경쟁모형을 각각 설정했다. 연구결과 첫째, 불

안애착 및 회피애착과 PTSD 증상 및 외상 후 성장의 관계에 침습적 반추의 단일 매개효과가

통계적으로 유의했다. 또한, 불안애착 및 회피애착과 외상 후 성장의 관계에 침습적 반추와

의도적 반추의 이중 매개효과가 통계적으로 유의하였다. 둘째, 불안애착이 침습적 반추에 미

치는 효과는 생활스트레스 사건 집단이 트라우마 사건 집단에 비해 큰 것으로 확인되었다.

또한, 침습적 반추가 의도적 반추에 미치는 효과는 트라우마 사건 집단이 생활스트레스 사건

집단보다 큰 것으로 나타났다. 끝으로 본 연구의 결과를 참고하여 본 연구의 의의와 한계점

에 대하여 논의하였다.

주요어 : PTSD 증상, 외상 후 성장, 애착유형, 반추(침습적, 의도적), 사회적 지지
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최근 세월호 사건부터 포항지진 그리고 다

양한 범죄에 대한 심리적 지원으로 상담이 더

욱 부각되고 있으며, 상담 장면에서 ‘트라우마

사건’으로 인해 일상생활의 어려움을 겪는 사

람들을 이해하기 위한 연구의 필요성이 요구

되고 있다. 트라우마란 충격적 사건을 경험한

사람들에게 발생하는 정신적 후유증 또는 상

처를 의미하며, 생명의 위협, 신체적 상해, 성

폭력, 자연 재해 등의 사건을 직접 경험하거

나 목격하는 경우 발생하는 병리적 증상을 뜻

한다(American Psychological Association, 2013). 많

은 사람들은 성인이 되기 전까지 한 번 이상

의 트라우마 사건을 경험한다고 한다(신지영,

이동훈, 이수연, 한윤선, 2015; 안현의, 2005;

; Copeland, Keeler, Angold, & Costello, 2007;

Finkelhor, Ormrod, Turner, & Hamby, 2005;

Frazier et al., 2009).

개인이 감당하기 어려운 트라우마 경험은

신체적⋅정신적 증상을 동반한 스트레스 증상

으로 나타나는데 이를 외상 후 스트레스 장애

(PTSD: Post Traumatic Stress Disorder)라고 한다

(Chemtob & Carson, 2004). PTSD의 특징적 증상

으로는 사건과 관련된 장소, 사람, 기억, 사고

등을 회피하거나 정서적 감각의 마비 혹은 자

극의 과각성 등이 있다(이동훈, 이수연, 윤기

원, 김시형, 최수정, 2017). PTSD 증상은 트라

우마 사건으로 인한 고통을 완화시키고자 나

타나지만, 심리적 문제, 불능화, 삶의 기능의

손상과 연관될 수 있으며 다른 심리적 장애들

을 동반한다(Foa, Keane, Friedman, & Cohen,

2008). PTSD로 고통 받는 이들은 트라우마를

재경험 하거나 자율신경계의 각성, 수면 장애,

과민성 등의 다른 질병들을 경험하며 우울증

및 알코올, 약물 남용 장애 등의 증상을 호소

하는 경우가 많다(Ullman, Relyea, Peter-Hagene,

& Vasquez, 2013).

반면, 이와 같이 트라우마 사건을 겪은 이

들 중 부정적인 영향을 극복하며 성장을 이

루는 사람들이 있어 주목되고 있다. 이러한

성장을 ‘외상 후 성장(PTG: Post Traumatic

Growth)’이라 하는데, Calhoun과 Tedeschi(2001)

는 외상 후 성장을 극심한 스트레스 사건에

따른 대처 결과로 경험하게 된 긍정적인 심리

변화라고 설명했다. Maercker와 Zoellner(2004)는

삶의 위기를 경험한 이후 기존에 갖고 있던

심리적 기능과 적응 수준, 삶에 대한 인식의

수준을 넘어서는 발전을 이루고 이에 대한 지

각이 생기는 긍정적 심리 변화라고 말했다.

이러한 변화들은 단지 외상 이전의 기능 수

준으로의 회복이 아닌, 관점의 변화와 함께

기존의 상태를 넘어서는 방향으로의 변화를

말한다(Tedeschi & Calhoun, 2004).

Tedeschi와 Calhoun(2004)은 ‘외상 후 성장 모

델(A Model of Posttraumatic Grwoth)’을 통해 트

라우마를 경험한 개인이 외상 후 성장에 이르

게 되는 과정을 설명하는데, 이는 트라우마

사건을 경험하기 이전의 개인적 특성부터 트

라우마 사건 이후 외상 후 성장에 이르는 과

정까지 구조적 관련성을 여러 변인들을 통해

제시한다. 외상 후 성장 모델에 의하면, 충격

적인 사건을 겪은 개인은 기존의 목표와 신념

체계, 내적 도식이 위협을 받게 되어 세상과

자신에 대한 부정적인 평가를 하는 외상 후

부정적 인지가 형성된다. Tedeschi와 Calhoun

(2004)은 개인이 갖고 있는 기존의 도식만으로

는 트라우마 경험 이후 긍정적인 변화를 이끌

기 어렵다고 설명했다. 개인이 자신과 세상에

대해 갖고 있던 기본 가정이 부딪히며 외상

후 성장으로 가기 위해 외상 후 인지가 새로

운 도식을 형성하는데, 이 과정에서 ‘반추
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(rumination)’ 라는 요인이 중요한 역할로써 활

용된다(Janoff-Bulman, 2010). 반추는 사건관련

반추로 사건에 대해 끊임없이 되새기며 떠올

리는 침습적 반추와 사건의 의미와 영향을 자

발적으로 이해하고자 하는 의도적 반추로 구

분된다(이동훈 외, 2017).

침습적 반추는 개인의 의지와 상관없이

트라우마를 경험한 후 의식에 침투하는 사

고이다. 이는 트라우마 경험으로 인한 두려

움을 지속시켜 PTSD 증상을 유발하는 예측

변인으로 제시된다(Calhoun, Cann, Tedeschi, &

McMillan, 2000; Tedeschi & Calhoun, 2004). 침습

적 반추는 PTSD의 재경험 증상과 일부 겹치

는 부분이 있지만 구조가 동일하지 않으며 침

습적 반추가 트라우마 사건에 대한 사고라면,

PTSD 증상의 재경험은 사건 당시의 기억과

경험이 떠오르는 것을 의미한다(Blackburn &

Owens, 2016). 반면, 의도적 반추는 트라우마

사건을 이해하려는 것에 초점을 맞춘 목적적

이고 반복적인 생각을 의미한다(Michael &

Snyder, 2005). 이는 세상과 자신에 대한 새로

운 도식을 구성하고자 하는 적극적인 과정으

로, 궁극적으로는 외상 후 성장을 촉진시키는

긍정적인 의미를 갖는다(신선영, 정남운, 2012;

이현수, 2008; Calhoun et al, 2000; Cann,

Calhoun, Tedeschi, & Solomon, 2010). 트라우마를

겪는 다수의 사람들은 사건 이후 침습적 반추

를 많이 하고 이로 인해 심리적 고통을 경험

하게 되지만(Nolen-Hoeksema, 2000), 침습적 반

추를 어느 정도 관리할 수 있게 되면 숙고하

는 사고로 전환되며 의도적 반추를 거치게 된

다(Michael & Snyder, 2005). 의도적 반추를 통

해 외상사건 이후 세상과 자신에 대한 새로운

도식을 구성한 개인은 적응과 성장으로 나아

가는 외상 후 성장에 이르게 된다(Tedeschi &

Calhoun, 2004). Tedeschi와 Calhoun(2004)은 이

과정에서 트라우마 경험 이전(pretrauma)에 개

인이 갖고 있는 고유한 특성과 지각된 사회적

지지 등이 트라우마 인지과정에 영향을 미친

다고 설명한다. 또한, 수정된 외상 후 성장모

델에서는 애착유형 및 지각된 사회적 지지가

반추와 재인지 과정에 영향을 미친다고 설명

하며(McElheran et al., 2012), 외상 이전의 신념

체계, 심리적 안녕, 애착유형, 기질, 정서적 반

응 등의 모든 요소들은 외상 사건 노출 후,

사건에 대한 반응과 상호작용 하며 사건을 이

해하는 과정에 영향을 미친다고 한다(Kilmer,

2006). 본 연구에서는, PTSD와 PTG를 잘 예측

하는 변인으로 알려진 애착유형과 사회적 지

지와의 관계를 살펴보았다. 애착유형은 PTG

모델의 개인적자원의 대표적인 변인이며, 사

회적 지지는 사회적 자원의 대표적인 변인이

다(Calhoun, Cann, & Tedeschi, 2010). 청소년에

서 성인으로의 이행을 준비하며 과도기적 발

달과업을 수행하는 대학생 시기에 애착유형과

사회적 지지는 생활적응(김광은, 2004; 김종운,

김지현, 2013; 이영미, 민하영, 이윤주, 2004)

및 PTSD와 PTG에 영향을 미치는 것으로 나타

났으며(박선정, 정규석, 2016; 양난미, 이은경,

송미경, 이동훈, 2015; 윤명숙, 김남희, 2013),

이 두 변인이 PTSD 증상과 PTG에 미치는 효

과가 무엇 때문인지 밝히고자 한다.

애착 이론에 따르면, 사람들은 주양육자의

근접성을 통해 안전과 지원을 보장받고자 하

며, 스트레스 상황에 대처하기 위한 노력을

하는데(Bowlby, 1982) 이러한 모습은 평생에

걸쳐서 관찰 된다(Ainsworth, 1979; Granqvist,

Mikulincer, Gewirtz, & Shaver, 2012). 특히, 성인

이 지지 체계를 추구하는 패턴은 애착경험과

애착전략에 의존한 결과로 내면화되어 개인의
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애착유형과 연합되고, 그로 인해 파생되는 관

계에서의 기대, 정서, 행동의 체계적 패턴으로

나타난다(Mikulincer & Shaver, 2003). 또한 이러

한 패턴은 애착 유형에 따라 다르게 나타는데,

불안애착은 대인관계에서 과도한 근접성을 추

구하며 거절과 버려짐에 대한 걱정을 자주하

고, 회피애착은 다른 이들로부터 자신을 고립

시키는 특징을 통해 과도한 자기 의존을 보이

는 경향이 있다(Gallagher et al., 2016). 이렇듯

개인의 애착 유형은 트라우마 경험과 같은

위협에 대해 어떻게 반응하고 인식해야 할지

적용하는 작동 모델을 구성하게 된다(Besser &

Neria, 2010, 2012; Elwood & Williams, 2007).

선행연구를 보면 안정 애착의 긍정적 효과는

외상 후 스트레스가 있는 트라우마 환자에게

도 긍정적으로 나타났고(Mikulincer, Shaver, &

Horesh, 2006), 불안애착과 회피애착을 가진 개

인은 정신 건강 및 조정 문제에서 어려움을

겪을 수 있음이 발견됐다(Besser & Neria, 2010,

2012; Elwood & Williams, 2007; Mikulincer,

Horesh, Eilati, & Kotler, 1999).

불안애착 유형이 강한 사람들은 애착대상

과의 짧은 기간의 분리에도 수면 장애와 스트

레스 반응물질인 코티솔 수치가 높은 것으로

나타났다(Diamond, Hicks, & Otter-Henderson,

2008). 또한, 분리 기간이 장기간에 걸치게 되

면 우울 반응 및 침습적 반추와 PTSD 증상을

증가시키는 반면(Gallagher et al., 2016; Shaver

& Mikulincer, 2002), 의도적 반추와는 부적인

영향을 보였다(하진의, 2014). 회피애착 유형

이 강한 사람들은, 거리유지 및 친밀감에

대한 불편함으로 애착에 대한 욕구 부인과

감정과 생각을 억제하는 전략을 사용하며

(Shaver & Mikulincer, 2002), 불안정애착과 이별

후 성장에 관한 연구에서는 회피애착이 의도

적 반추를 덜 하므로 이별 후 성장이 낮았다

는 결과가 있다(Marshall, Bejanyan, & Ferenczi,

2013). 회피애착 유형과 PTSD 증상 간에는

정적 상관이 있음을 보고했다(Gallagher et al.,

2016). 회피애착과 외상 후 성장의 연구는 적

은 실정인데, 다소 다양한 결과를 보이는 것

으로 나타났다. 한 연구에서는 전쟁 포로의

아내들 중 높은 수준의 회피애착이 외상 후

성장에 긍정적으로 기여한 반면(Dekel, 2007),

다른 연구에서는 사별을 경험한 성인 형제 중

회피애착 유형을 가진 사람이 외상 후 성장이

가장 적게 나타났으며(Cohen, & Katz, 2015), 회

피애착이 외상 후 성장을 부적으로 예측하

는 결과도 나타났다(Yu, He, Xu, Wang, &

Prigerson, 2016).

PTSD 증상과 외상 후 성장을 예측하는 또

다른 중요한 예측변인으로 지각된 사회적 지

지를 살펴보면, 외상 후 성장 모델에서 외상

사건을 입은 개인이 자기 개방을 했을 때 지

각된 사회적 지지를 받으면 정서적 고통이 감

소되고 침습적 반추가 조절되며 의도적인 반

추로 넘어가 내적 도식이 변화하는 긍정적 효

과가 있다(Tedeschi, & Calhoun, 2004). Cohen과

Hoberman(1983)은 사회적 지지를 개인이 대인

관계로부터 획득할 수 있는 긍정적인 자원이

라고 했다. 지각된 사회적 지지는 지지받은

사람에 의해 평가 된 지지라는 점이 구별되

며, 상호작용유형 또는 관계가 개인에게 도움

이 되는지 여부가 평가된다(Schaefer, Coyne, &

Lazarus, 1981). Cohen과 Syme(1985)의 연구에서

는 지각된 사회적 지지가 적응적 결과, 대처

의 효능성, 신체적 안녕을 예측한다는 결과를

보였으며, 지각된 사회적 지지는 외상 후 성

장에 긍정적인 영향을 미치고(유희정, 2015;

Seonol-Durak & Ayvasik, 2010; Sheik, 2003;
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Weiss, 2004) 위기상황 또는 어떠한 자극에 대

한 인지적 해석을 도와 충격을 완화시키는 것

으로 나타났다(Thoits, 1996). 관계 상실의 외상

경험을 겪은 대학생에게 지각된 사회적 지지

는 의도적 반추를 정적으로 매개하여 외상

후 성장에 긍정적인 영향을 미쳤으며(박선정,

2015), 다른 연구에서도 외상사건을 겪은 성인

이 경험한 사회적 지지는 의도적 반추를 매개

하여 외상 후 성장에 긍정적 영향을 미치는

것으로 나타났다(신선영, 정남운, 2012). 또한

지각된 사회적 지지가 부족할수록 반추로 인

한 부정적인 감정을 다루기가 어렵고(Nelson

Goff et al., 2015), 지각된 사회적 지지는 반추

와 PTSD간의 관계를 완화시키며 PTSD 증상

으로 가는 직접적인 영향 또한 완화시킨다

(Carpenter, Fowler, Maxwell, & Andersen, 2010;

Zhou, Wu, An, & Chen, 2014).

외상 사건의 유형도 외상성 사건과 생활스

트레스 사건으로 나누어 살펴볼 수 있다. 외

상성 사건은 DSM-5 진단기준 A에 포함되는

직접적인 경험들로, 위협적이거나 실제적인

신체적 폭력, 위협적이거나 실제적인 성폭력,

전투원 또는 시민으로 전쟁에 노출되거나, 납

치, 인질, 테러 공격, 고문, 전쟁 포로로서 감

금, 자연적이거나 인간이 일으킨 재앙, 심각한

차량 사고를 포함한다(APA, 2013). 그리고 위

협적이거나 심각한 부상, 비정상적인 죽음, 폭

력적인 폭행에 의한 타인의 신체적 또는 성적

학대(타인의 폭력적인 폭행에 의한 신체적 또

는 성적 학대), 가정 폭력, 사고, 전쟁 혹은 재

앙, 또는 자녀에 대한 의학적인 참사 등의 사

건에 대한 목격도 포함하고 있으며, 가까운

친척 또는 친구에게 일어난 경험으로 폭력

적이거나 돌발적인 경험 등의 사건에 대한

학습을 통한 간접적인 노출도 포함된다(APA,

2013). 반면, 생활 스트레스 사건은 생활환경

에서의 혼란이 개인의 항상성을 유지하는데

위협을 가하고, 위협을 충분히 대처하기 어려

울 때 경험하는 상태로 정의되며(전겸구, 김교

헌, 1991), 보다 일반적인 생활에서 일어나는

스트레스 사건들을 위주로 측정한다. 생활스

트레스 사건에 포함되는 것들로는 가까운 사

람들의 죽음, 이혼 또는 자신의 갑작스러운

질병, 사별, 모욕, 직장 내 문제, 가족관계 문

제, 성희롱, 재정 및 경제적 지위의 변동, 삶

속에 일어나는 어떠한 위협 또는 끔찍한 사건

등이 해당된다(Gold, Marx, Soler-Baillo, & Sloan,

2005; Goodman, Corcoran, Turner, Yuan, &

Green, 1998; Mol et al., 2005; Scott, & Stradling,

1994)

PTSD 증상은 외상사건의 유형에 따라 다르

게 나타날 수 있는데(Kelley et al., 2009), 어떤

사건은 다른 사건들보다 PTSD 증상을 더 유

발하는 것을 보인다(Briere & Scott, 2014). 상대

적으로 높은 PTSD 수준을 유발하는 외상사건

에 대한 파악은 외상사건으로 발생하는 문제

를 파악하고 예방하며 효과적인 개입을 가능

하게 한다고 제시된다(김지윤, 이동훈, 김시형,

2018). DSM 진단기준을 충족시키는 외상사건

이 PTSD 증상과 유의하게 상관이 있듯, DSM

진단기준을 충족시키지 않는 대인관계 문제

및 학업 등의 생활스트레스사건도 DSM 진단

기준을 충족시키는 사건을 경험한 만큼 높은

PTSD 증상을 초래하며(Mol et al., 2005), 오히

려 DSM 진단기준을 충족시키는 외상사건 보

다 더 많은 PTSD 증상을 경험하게 하는 것

으로도 나타난다(Long et al., 2008; Robinson, &

Larson, 2010; Willard, Long, & Phipps, 2016). 특

히, 김지윤 등(2018)의 연구를 살펴보면, 진단

적 외상 사건이 아닌 높은 수준의 PTSD 증상
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을 유발할 수 있는 생활 스트레스 사건들(예,

‘가까운 사람의 예상된 죽음’, ‘심각한 경제적

어려움’, 법적 구속 또는 수감’등)을 통해 생활

스트레스 사건이 높은 수준의 PTSD 증상에

영향을 미칠 수 있음을 나타낸다. 하지만 국

내에서 일반인을 대상으로 외상사건과 생활스

트레스사건 유형 구분에 따른 차이를 본 연구

가 충분하지 않은 실정이라 지속적인 연구가

필요하며, 본 연구에서 사건의 유형이 외상성

사건인지 생활스트레스 사건인지에 따라 애착

과 반추, PTSD 증상, 외상후 성장의 관계에서

다른 결과를 보이는지 살펴보고자 한다.

본 연구의 목적은 외상사건 경험자들의 불

안애착, 회피애착 및 지각된 사회적 지지와

PTSD 증상 및 외상 후 성장과의 관계를 확인

하고, 반추의 매개효과를 확인하여 관계구조

를 밝히고자 한다. 분석에 사용되는 최종 연

구모형은 이론과 선행연구를 바탕으로 연구모

형과 경쟁모형을 설정하고 이 두 개의 모형을

비교함으로써 가장 적합한 모형으로 결정한다.

경쟁모형은 불안애착, 회피애착 및 지각된 사

회적 지지가 외상 후 성장, PTSD 증상에 직접

적으로 영향을 줄 뿐만 아니라 침습적 반추와

의도적 반추를 거쳐서 외상 후 성장, PTSD 증

상에 영향을 주기도 하는 다중매개모형이며,

연구모형은 침습적 반추가 의도적 반추에 순

차적으로 이중매개하여 외상 후 성장과 PTSD

증상에 영향을 주는 모형으로 설정되었다. 더

나아가, 본 연구는 내담자가 현재 겪고 있는

고통스러운 사건의 유형이 외상성 사건인지

생활스트레스 사건인지에 따라 불안애착, 회

피애착 및 지각된 사회적 지지와 외상 후 성

장 및 PTSD 증상 간의 관계에서 침습적 반추

와 의도적 반추가 매개하는 관계구조에 차이

가 존재하는지 확인하고자 한다.

본 연구는, 트라우마 사건을 겪은 대학생을

대상으로 애착의 유형에 따라 반추의 매개효

과를 살펴본 연구가 드문 가운데, 대학생 대

상의 트라우마 상담 접근 방향 모색에 실증적

결과를 확인하여 추후 지원 및 계획에 도움이

될 것이다. 또한, 애착유형과 트라우마사건 유

형에 따른 반추와 PTSD 증상 및 외상 후 성

장 간의 관계를 파악함으로 애착 유형과 트라

우마사건 유형에 따른 차별적인 접근을 제시

하며, 외상사건으로 인한 반추와 PTSD 증상

및 외상 후 성장에 대한 지각된 사회적 지지

의 영향을 확인함으로 그 실효성을 확인하고

자 한다.

이러한 연구목적을 달성하기 위한 연구문제

는 다음과 같다.

그림 1. 경쟁모형 그림 2. 연구모형
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연구문제1. 불안애착, 회피애착 및 지각된

사회적 지지와 PTSD 증상, 외상 후 성장과의

관계에서 침습적 반추, 의도적 반추는 매개하

는가?

연구문제2. 현재 가장 고통스러운 사건의

유형에 따라 불안애착, 회피애착, 지각된 사회

적 지지, PTSD 증상, 외상 후 성장 간의 관계

에서 침습적 반추, 의도적 반추의 구조관계가

다르게 나타나는가?

방 법

연구 참여자 및 자료수집 방법

본 연구에서는 서울, 경남, 부산, 충청, 전

라, 제주 지역의 대학생을 대상으로 트라우마

경험 질문지와 심리척도가 포함된 설문지를

제작해 오프라인 지필검사를 실시한 자료를

활용하였다. 연구자들은 학생들에게 연구 목

적과 설문지에 대한 설명을 진행한 이후 학생

들의 동의를 얻어 설문을 실시했다. 설문지는

1620부를 배포해 최종 1309부가 회수되었고,

설문지당 작성시간은 20~30분 정도 소요되었

다. 이 중 설문에 절반 이상 답을 하지 않거

나 불성실하게 응답한 107부와 대학원생이 작

성한 68부를 제외해 데이터 클리닝 후 사용가

능한 설문지는 1141부였다. 연구 참여자들 중

현재 가장 고통스러운 사건이 없다고 보고한

413명을 제외하여 최종 분석에는 728명의 자

료가 사용되었다.

연구 참여자들의 성별은 남성이 235명

(32.3%), 여성이 492명(67.6%), 응답하지 않은

사람이 1명(0.1%)이었으며, 나이는 18세부터

29세까지 평균 21.15세였다. 현재 가장 고통스

러운 사건이 트라우마 사건으로 DSM-Ⅳ의 진

단준거 A에 해당되는 사건(전염성 재난, 자연

재난, 교통사고, 사고 및 상해, 폭행강도, 성폭

행 및 성추행, 본인의 심각한 질병, 가까운 이

의 사망, 친한 친구의 사망)을 보고한 연구 참

여자는 272명(37.4%)이었으며, 생활스트레스

사건(가족의 질병, 부모의 이혼 또는 별거, 가

족과의 갈등, 대인관계 문제, 경제적 어려움,

가족해고나 실직, 적응의 어려움, 실패경험,

미디어 노출로 인한 간접외상, 법적구속)은

456명(62.6%)이었다. 설문에 응답한 연구 참

여자들에게 소정의 사은품을 지급하였고,

연구자의 소속기관으로부터 IRB 승인을 받

았으며 연구윤리를 준수했다.

측정도구

트라우마 경험 질문지

외상사건경험 질문지는 송승훈(2007)이 개

발해 신선영과 정남운(2012)이 수정 및 보완한

질문지를 바탕으로, 서영석, 조화진, 안하얀,

이정선(2012a, 2012b)이 제시한 한국인이 경험

한 외상사건 유형과 Zimbardo와 Weber(1997)가

제시한 심리적 충격강도가 큰 주요생활사건을

참조해 수정 보완하여 사용했다. 본 연구에서

는 국내외 연구결과들을 바탕으로 자주 경험

하는 외상사건 유형을 조사해 범주화 한 이후

해당 유형을 전문가들의 질적 합의과정을

거쳐서 최종 확정했다. 합의과정은 상담심리

전공 교수 4인이 10여 차례의 대면회의 및

온라인 회의를 통해 질적 합의 과정을 거쳤

다. 그 결과로 최종 19여개의 외상사건 범주

를 확정하였고 외상사건의 범주화 과정은

국내외 외상 관련 연구를 바탕으로 Murphy

와 Archer(1996)연구에서 사용된 범주화 방법
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(categorization method)을 사용해 질적으로 분석

되었다. 최종 확정된 19개의 외상사건 범주는

2개의 범주로 나누었으며, DSM-Ⅳ의 진단준거

A에 해당되는 트라우마 사건과 그 외의 생활

스트레스 사건으로 분류하였다. 트라우마 사

건에는 사고나 상해, 교통사고, 전염성 재난,

자연 재난, 폭행, 강도 등의 범죄 피해, 성추

행 및 성폭력, 가까운 가족 또는 친척의 사망,

친구의 사망, 신체적 질병이 포함되었으며, 생

활스트레스 사건에는 가족의 질병, 가족과의

갈등, 부모의 이혼 또는 별거, 주변 대인관계

문제, 주변 사람들에 대한 배신과 충격, 경제

적 상황 변화, 본인 또는 가족의 실직, 적응

어려움, 법적 구속, 학업실패가 포함되었다.

19개의 외상사건 범주목록에 해당되지 않는

외상사건을 경험했을 시, 직접 기술하도록 하

였다. 본 연구에서는 해당 외상사건 범주목록

중 현재 가장 고통스러운 사건을 선택하도록

구성하였다.

성인애착(Experiences in Close Relateionships-

Revised: ECR-R)

성인애착을 측정하기 위해 Fraley, Waller,

Brennan 등(2000)이 개발하여 김성현(2004)이

국내 타당화한 ECR-R을 사용하였다. ECR-R은

불안애착 18문항(예, ‘다른 이들의 사랑을 잃

을까봐 두렵다’)과 회피애착 18문항(예, ‘다른

이들과 지나치게 가까워지는 것을 원하지 않

는 편이다’)인 2개의 독립적인 하위척도로 구

성되어 있고, 5점 Likert척도로 구성되었다. 애

착불안은 관계에서 거절당하는 것에 대한 두

려움이나 유기에 대한 걱정을, 애착회피는 타

인과 가까워지는 것에 대한 불편함과 의존함

에 대한 두려움을 측정한다. 각 척도의 점수

가 높을수록 성인애착의 불안, 회피 정도가

심한 것을 의미한다. 김성현(2004)의 연구에서

신뢰도는 각 하위영역별 .89, .85로 나타났으

며, 양수진, 이정윤(2012)의 연구에서는 각각

.91과 .92로 높게 나타났다. 본 연구에서의 하

위영역별 Cronbach’s α는 불안애착이 .89, 회피

애착이 .90로 나타났다.

지각된 사회적 지지(Multidimensional Scale

Perceived Social Support: MSPSS)

가족, 친구 및 이웃 등을 통해 받는 지각

된 사회적 지지 수준을 측정하기 위해 Zimet,

Dahlem, Zimet과 Farley(1988)이 개발하여 신준

섭과 이영분(1999)이 번안한 MSPSS를 사용하였

다. 사회적 지지 다차원 척도는 친구지지 4문

항(예, ‘친구들은 나를 돕기 위하여 진심으로

애썼다.’), 가족지지 4문항(예. ‘가족은 나를 돕

기 위하여 진심으로 애썼다’), 주요타인지지 4

문항(‘내가 필요할 때 옆에 함께 있어준 특별

한 사람이 있었다.’) 총 3개의 하위로 구성되

었으며, 7점 Likert척도로 구성되었다. 점수가

높을수록 지각된 사회적 지지가 높다는 것을

의미한다. Zimet 등(1988)의 연구에서는 전체

Cronbach’s α가 .88로 나타났고, 신준섭과 이

영분(1999)의 연구에서 역시 .89로 신뢰도가

높은 편으로 나타났다. 본 연구에서 전체

Cronbach’s α는 .94이었으며 가족지지는 .93, 친

구지지는 .93, 주요타인지지는 .93로 나타났다.

한국판 사건관련 반추 척도(K-Event Related

Rumination Inventory: K-ERRI)

트라우마 사건 관련 반추를 측정하기 위해

Cann 등(2011)이 개발해 안현의, 주혜선, 민지

원, 심기선(2013)이 번안하고 타당화한 한국판

사건 관련 반추 척도(K-ERRI)를 사용했다. 본

척도는 의도적 반추 10문항(예: ‘나는 다른 사
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람들과의 관계가 그 경험 이후로 변화되었는

지에 대해 생각해본다.’) 및 침습적 반추 10문

항(예: ‘그 일과 관련한 이미지나 생각들이 마

음에 떠오르는 것을 막을 수가 없다.’) 총 2개

의 하위 척도로 구성되었고, 4점 Likert 척도로

되어 있다. 점수가 높을수록 해당 반추를 더

많이 사용함을 나타낸다. 안현의 등(2013)의

연구에서 각 하위 척도의 Cronbach’s α는 동일

하게 .93으로 나타났고, 본 연구에서 침습적

반추의 Cronbach’s α는 .95, 의도적 반추의

Cronbach’s α는 .94로 나타났다.

한국판 사건 충격 척도 개정판(Impact of

Event Scale Revised Korean version: IES-R-K)

트라우마 사건 경험 이후에 사건에 대한

적응 정도 및 PTSD 증상을 측정하기 위해

Horowitz, Wilner, & Alvarez(1979)이 개발하여

Weiss와 Marmar(1997)가 개정한 IES-R을, 은헌

정 등(2005)이 타당화한 것으로 한국판 사건

충격 척도 개정판(IES-R-K)을 사용하였다. 본

척도의 구성은 과각성 6문항(예: ‘나는 신경이

예민해졌고 쉽게 깜짝 놀랐다.’), 침습 8문항

(예: ‘그 사건을 떠올리면 그때의 감정이 다시

올라온다.’) 및 회피 8문항(예: ‘내가 주위를 경

계한다고 느꼈다.’) 총 3개의 하위로 되어 있

고, 5점 Likert 척도로써 총점이 높을수록 PTSD

증상이 높음을 의미한다. 은헌정 등(2005)의 연

구에서 과각성, 회피 및 침습의 Cronbach’s ⍺

는 각각 .87, .70, .63으로 나타났고, 본 연구의

Cronbach’s ⍺는 과각성이 .86, 회피는 .84, 침

습은 .89 으로 나타났다.

한국판 외상 후 성장(Korea Posttraumatic

Growth Inventory: K-PTGI)

트라우마 경험 이후 긍정적 변화에 대한 개

인의 지각 수준을 측정하기 위해 Tedeschi &

Calhoun(1996)이 개발한 외상 후 성장 척도를

송승훈, 이홍석, 박준호, 김교헌(2009)이 타당

화한 한국판 외상 후 성장 척도(K-PTGI)를 사

용했다. 본 척도는 자기지각 변화 5문항(예:

‘나는 어려움을 극복할 수 있다는 확신을 갖

게 되었다.’), 대인관계 깊이 증가 6문항(예:

‘나는 타인과의 관계에서 더 큰 친밀감을 느

끼게 되었다.’), 새로운 가능성 발견 3문항(예:

‘나는 새로운 것에 관심을 갖게 되었다.’), 종

교적⋅영적 관심 증가 2문항(예: ‘영적⋅정신

적 세계에 대한 이해가 더 커졌다.’) 총 4개의

하위 척도로 구성되었고, 6점 Likert 척도로서

총 점수가 높을수록 트라우마 경험 후 긍정적

인 변화를 많이 경험했음을 의미한다. 송승훈

등(2009)의 연구에서 전체 Cronbach’s α는 .92였

으며, 본 연구에서 전체 Cronbach’s α는 .93으

로 나타났다.

분석방법

본 연구에서는 AMOS 21.0과 SPSS 21.0을 사

용하여 수집된 자료를 분석하였다. 첫째, 연구

참여자들의 인구통계학적 정보를 확인하기 위

해 빈도 분석을 실시하였고, 연구변인에 대한

정규성 및 경향성을 알아보기 위해 기술통계

를 실시하고, 변인 간의 관련성을 확인하기

위해 Pearson 이변량 상관분석을 실시하였다.

둘째, 측정모형의 적합도와 요인부하량을 확

인하기 위하여 AMOS 21.0을 사용해 확인적

요인분석을 실시하였다. 셋째, 경쟁모형과 연

구모형 간 ∆ 분석을 통해 최종 연구모형을

확정하고 확정된 연구모형의 모형 적합도가

수용가능한 수준인지 Hu와 Bentler(1999) 및

MacCallum, Browne, Sugawara(1986)가 제안한 가
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이드라인에 따라 χ²이외에도 추가적으로 CFI,

SRMR, RMSEA를 확인하고, 구조방정식 모형

분석을 실시하여 경로계수를 확인하였다. 넷째,

연구모형에서 유의한 경로를 토대로 유의한

매개경로를 설정하고, Cheung(2007)이 제시한

팬텀변수를 이용하여 개별 매개효과를 확인할

수 있는 변수를 만들고, Shrout와 Bolger (2002)

가 제시한 부트스트랩(bootstrap) 절차를 실시하

여 각각의 매개효과에 대한 통계적 유의성을

검증하였다. 다섯째, 현재 고통 받는 사건에

따라 경로에서 효과크기의 차이가 존재하는지

검증하기 위해 Byrne(2004)이 제안한 절차에 따

라 형태동일성, 측정동일성, 부분 구조동일성

을 통해 차이가 나는 경로를 확인하였다.

결 과

주요 변인들의 기술통계 및 상관분석

본 연구에서는 연구 변인인 불안애착, 회피

애착, 지각된 사회적 지지, 침습적 반추, 의

도적 반추, PTSD 증상 및 외상 후 성장의

평균과 표준편차, 왜도 및 첨도를 확인하고

변인 간 관계를 확인하기 위한 상관관계 분

석을 실시하였다. 이때 불안애착, 회피애착,

침습적 반추, 의도적 반추는 단일변인이기에

문항꾸러미(item-parcel)를 만들어 분석에 사용

하였다. 문항꾸러미는 Russell, Kahn, Spoth와

Altmaier(1998)의 제시에 따라 개수는 3개로

만들고 탐색적 요인분석을 통해 3개의 문항

꾸러미가 균등한 요인부하량을 가지도록 생

성하였다. 또한 Kline(2015)이 구조방정식 모

델링을 위한 가이드라인인 왜도의 절대 값

이 3, 첨도의 절대 값이 10을 넘지 않아야

한다는 기준으로 구조방정식 모델링 분석을

실시하는데 정규성과 경향성에 문제가 없는

지 왜도와 첨도를 확인한 결과 문제가 없는

것으로 확인되었다. 연구 변인들에 대한 기

술통계치(평균, 표준 편차, 왜도, 첨도)와 연

구 변인들 간 상관계수는 다음 표 1과 같

다.

변인 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

1.불안애착 - 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　

2.회피애착 .335** - 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　

3.가족지지 -.206** -.296** - 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　

4.친구지지 -.175** -.432** .518** - 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　

5.주요타인지지 -.178** -.366** .590** .775** - 　 　 　 　 　 　 　 　 　

6.침습적 반추 .354** .199** -.181** -0.06 -.079* - 　 　 　 　 　 　 　 　

7.의도적 반추 .178** -0.02 -0.04 0.06 0.06 .480** - 　 　 　 　 　 　 　

8.과각성 .338** .236** -.243** -.152** -.131** .613** .304** - 　 　 　 　 　 　

9.회피 .287** .210** -.195** -.136** -.090* .551** .324** .683** - 　 　 　 　 　

10.침습 .378** .237** -.176** -.134** -.100** .701** .369** .796** .701** - 　 　 　 　

표 1. 연구 변인들의 기술 통계 및 상관 분석 결과
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측정모형 검증

본 연구에서 사용된 변인들의 측정모형을

검증한 결과 모형 적합도는 CFI는 .95이상이면

좋은 편이고 SRMR이 .08이하면 수용가능하다

는 기준과(Hu & Bentler, 1999) RMSEA가 .08

이하면 수용가능하다는 견해에 따라(MacCallum

et al., 1996) 적합도를 확인해보았을 때 모든

적합도가 수용가능한 수준인 것으로 확인되었

다. 또한, 잠재변인을 구성하는 각 요인들의

요인부하량은 .43~.94의 범위를 가져 요인부

하량이 최소 .40은 넘어야 한다는 이순묵(2000)

이 제안한 기준을 넘어 잠재변인을 구성하는

요인들에 문제가 없는 것으로 확인되었다. 측

정모형에 대한 결과는 표 2, 3과 같다.

구조모형 검증

본 연구에서는 지각된 사회적 지지 및 불안

애착, 회피애착과 PTSD 증상, 외상 후 성장과

의 관계에서 침습적 반추와 의도적 반추의 매

개효과를 확인하기 위해 먼저, 외상 후 성장

모델을 기반으로 침습적 반추가 의도적 반추

로 가는 경로가 존재하는 모형을 연구모형으

로 설정하고 해당 경로를 제약한 모형을 경쟁

모형으로 설정하였다. 연구모형과 경쟁모형이

내재된 관계이기 때문에 Δχ²검증을 실시하였

고, 그 결과 χ² 차이가(Δχ²=152.161 p=.000)

통계적으로 유의하여 침습적 반추에서 의도적

반추로 가는 경로를 제거하지 않는 것이 적합

한 것으로 확인되어 연구모형을 최종 연구모

변인 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

11.자기지각의

변화
-.123** -.309** .240** .269** .309** -0.02 .325** -0.05 0.01 -0.01 - 　 　 　

12.대인관계의

깊이증가
-.078* -.480** .296** .423** .401** -0.03 .204** -.091* -0.04 -0.06 .739** - 　 　

13.새로운

가능성 발견
-0.01 -.184** .123** .173** .186** .081* .407** 0.07 .120** .126** .756** .632** - 　

14.영적, 종교적

깊이증가
0.04 -0.03 .123** .083* .134** 0.04 .143** 0.01 0.06 0.01 .405** .355** .342** -

M 48.14 49.51 9.65 13.23 4.66 5.01 5.07 0.76 1.12 1.07 2.87 2.75 2.88 1.70

SD 11.07 10.92 7.42 8.04 1.63 1.50 1.45 0.83 0.85 0.81 1.19 1.16 1.17 1.46

왜도 0.02 0.13 0.45 0.00 -0.52 -0.79 -0.73 1.18 0.60 0.72 -0.56 -0.46 -0.53 0.51

첨도 -0.31 -0.24 -0.57 -0.86 -0.44 0.15 0.07 0.84 -0.37 -0.12 -0.33 -0.40 -0.12 -0.81

주. *p<.05. **p<.01.

표 1. 연구 변인들의 기술 통계 및 상관 분석 결과 (계속)

χ² df p RMSEA CFI TLI SRMR

측정모형 727.338 188 .000 .063(.058-.068) .954 .934 .0523

표 2. 측정모형의 적합도
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형으로 확정하였다. 구체적인 분석결과는 표 4

와 같다.

연구모형의 경로계수를 확인한 결과, 독

립변수인 불안애착이 PTSD 증상(=.164,

p<.001), 침습적 반추(=.348, p<.001)로 가는

경로는 통계적으로 유의하였으나 외상 후 성

 S.E. t

불안애착

불안애착1 .851(1)

불안애착2 .92(1.24) 0.041 30.194***

불안애착3 .817(.882) 0.033 26.61***

회피애착

회피애착1 .827(1)

회피애착2 .902(1.188) 0.04 29.428***

회피애착3 .895(1.203) 0.041 29.214***

지각된 사회적 지지

가족지지 .638(1)

친구지지 .857(1.237) 0.068 18.265***

주요타인지지 .902(1.259) 0.069 18.35***

침습적 반추

침습적1 .91(1)

침습적2 .944(1.01) 0.023 43.289***

침습적3 .901(.976) 0.025 38.712***

의도적 반추

의도적1 .868(1)

의도적2 .933(1.093) 0.032 34.057***

의도적3 .847(.905) 0.03 29.802***

PTSD 증상

과각성 .86(1)

회피 .766(.914) 0.037 24.656***

침습 .927(1.057) 0.033 32.29***

외상 후 성장

자기지각의 변화 .925(1)

대인관계의 깊이증가 .804(.852) 0.031 27.238***

새로운 가능성 발견 .809(.859) 0.031 27.506***

영적, 종교적 깊이증가 .429(.571) 0.048 11.816***

주. ***p<.001.

표 3. 측정모형의 모수추정치
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장(=.007, p>.05), 의도적 반추(=.057, p>.05)

로 가는 경로는 유의하지 않았다. 회피애착은

외상 후 성장(=.139, p<.001)과 침습적 반추

(=.139, p<.05), 의도적 반추로 가는 경로(

=-.124, p<.001)가 통계적으로 유의하였으나

PTSD 증상으로 가는 경로(=.003, p>.05)는

유의하지 않았다. 또한, 지각된 사회적 지지는

외상 후 성장(=.244, p<.001)으로 가는 경로

만 유의하였고 PTSD 증상(=-.06, p>.05), 침

습적 반추(=.016, p>.05), 의도적 반추(

=.064, p>.05)로 가는 경로는 유의하지 않았다.

매개변수인 침습적 반추와 의도적 반추의

경로를 확인한 결과, 침습적 반추는 PTSD

증상(=.662, p<.001), 외상 후 성장(=-.145,

χ² df p RMSEA CFI SRMR TLI Δχ²

경쟁모형 964.604 211 .000 .070(.065-.074) .939 .0971 .927
152.161***

연구모형 812.442 210 .000 .062(.058-.067) .951 .0526 .941

표 4. 연구모형 선택을 위한 Δχ² 검증

경로  S.E. t

불안애착 → PTSD 증상 .12(1.21) 0.33 3.66***

불안애착 → 외상 후 성장 .01(0.09) 0.54 0.16

회피애착 → PTSD 증상 .05(0.43) 0.28 1.53

회피애착 → 외상 후 성장 -.22(-2.41) 0.47 -5.15***

지각된 사회적 지지 → PTSD 증상 -.06(-0.06) 0.03 -1.80

지각된 사회적 지지 → 외상 후 성장 .24(0.31) 0.05 5.91***

불안애착 → 침습적 반추 .35(0.50) 0.06 8.34***

회피애착 → 침습적 반추 .10(0.12) 0.05 2.19*

지각된 사회적 지지 → 침습적 반추 .02(0.01) 0.01 0.36

불안애착 → 의도적 반추 .06(0.09) 0.07 1.39

회피애착 → 의도적 반추 -.12(-0.16) 0.06 -2.86**

지각된 사회적 지지 → 의도적 반추 .06(0.01) 0.01 1.53

침습적 반추 → PTSD 증상 .66(4.61) 0.28 16.34***

침습적 반추 → 외상 후 성장 -.15(-1.34) 0.40 -3.35***

침습적 반추 → 의도적 반추 .50(0.55) 0.04 12.40***

의도적 반추 → PTSD 증상 .06(0.41) 0.21 1.93

의도적 반추 → 외상 후 성장 .42(3.52) 0.36 9.89***

주. *p<.05. **p<.01. ***p<.001.

표 5. 연구모형의 경로계수 검증
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p<.001), 의도적 반추(=.500, p<.001)로 가는

경로가 모두 유의하였다. 마지막으로 의도적

반추는 외상 후 성장으로 가는 경로(=.415,

p<.001)는 유의하였으나 PTSD 증상으로 가는

경로(=.064, p>.05)는 유의하지 않았다. 연구

모형의 경로계수에 대한 자세한 결과는 표 5

와 그림 3과 같다.

본 연구에서는 구조모형에서 유의한 매

개경로에 대한 개별 매개효과 검증을 위해

Cheung(2007)이 제시한 팬텀변수를 이용하여

개별 매개효과를 구하고 Shrout와 Bolger(2002)

가 제안한 부트스트랩(bootstrap)을 이용한 매개

효과 검증을 실시하여 매개효과의 통계적 유

의성을 검증하였다. 분석결과, 불안애착과 회

피애착이 침습적 반추를 매개로 PTSD 증상

및 외상 후 성장에 미치는 효과가 모두 95%

신뢰구간에 ‘0’을 포함하지 않아 통계적으로

유의하였다. 불안애착과 회피애착이 침습적

반추와 의도적 반추를 이중 매개로 외상 후

성장에 미치는 효과도 95% 신뢰구간에 ‘0’을

포함하지 않아 통계적으로 유의하였다. 분석

결과는 표 6과 같다.

경로
비표준화

간접효과

95% 신뢰구간

하한 상한

불안애착 → 침습적 반추 → PTSD 증상 2.30 1.69 2.93

회피애착 → 침습적 반추 → PTSD 증상 0.54 0.04 1.05

불안애착 → 침습적 반추 → 외상 후 성장 -0.67 -1.16 -0.28

회피애착 → 침습적 반추 → 외상 후 성장 -0.16 -0.40 -0.022

불안애착 → 침습적 반추 → 의도적 반추 → 외상 후 성장 0.96 0.67 1.35

회피애착 → 침습적 반추 → 의도적 반추 → 외상 후 성장 0.22 0.024 0.457

표 6. 부트스트래핑을 이용한 매개효과 검증

그림 3. 최종 연구모형 경로계수
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다집단 분석(Multi-group analysis)

본 연구에서 현재 고통 받는 사건의 유형에

따른 다집단 분석은 Byrne(2004)가 제안한 것

과 같이 두 집단 간 형태가 동일한지 확인하

는 형태 동일성과 측정이 동일한지 확인하는

측정 동일성을 확인한 후 형태와 측정이 동

일하다는 전제를 가지고 어떤 경로에서 집단

간 차이가 나는지 부분 구조 동일성을 확인

하였다.

형태 동일성 검증

형태(요인의 구성)가 같은지 평가하기 위

해 형태를 같이하여 무제약 모형을 분석하여

적합도가 수용가능한 수준인지 확인하였다.

두 집단 모두 CFI가 .95 보다 크고, SRMR과

RMSEA가 .08이하로 나타나 모형 적합도가 수

용 가능한 수준으로 나타나 형태동일성이 확

인되었다. 형태동일성에 대한 분석결과는 표 7

에 제시하였다.

측정 동일성 검증

트라우마 사건과 생활스트레스 사건 선택

집단의 형태동일성이 만족되었기에 측정 동일

성을 검증하였다. 또한 집단 간 측정이 동일

한지 검증하기 위하여 두 집단의 요인계수가

동일하다는 제약을 가한 측정 동일성 모형과

형태 동일성 모형 간 차이 검증은 내재된 모

형이기에 χ²차이검증을 통해 검증하였다. 검

증 결과 두 모형의 χ²차이가 유의하지 않아

두 집단 간 측정이 동일한 것을 확인하였다

(Δχ²=18.205, p=.252). 분석결과는 표 8과 같다.

부분 구조 동일성 검증

측정 동일성이 만족되었기에 구조 동일성을

검증한 결과 어떤 경로에서 집단 간 차이가

존재하는지 확인하기 위한 부분 구조 동일성

검증을 실시하였다. 모든 경로를 하나씩 제약

하여 측정 동일성 모형과 χ²차이검증을 실시

하였다. 그 결과 불안애착 → 침습적 반추 제

약 모형(Δχ²=4.043, p<.05)과 침습적 반추 →

의도적 반추 제약 모형(Δχ²=8.175, p<.05)과의

χ² df p RMSEA CFI SRMR TLI

형태동일성(Traumatic)
897.34 378 .000 .044(.040-.047) .956 .056 .946

형태동일성(생활스트레스)

표 7. 형태동일성

χ² df p RMSEA CFI SRMR TLI Δχ²

형태 동일성 897.34 378 .000 .044(.040-.047) .956 .056 .946
18.205(.252)

측정 동일성 915.55 .393 .000 043(.039-.046) .955 .057 .948

표 8. 측정 동일성
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Δχ²가 통계적으로 유의한 것으로 확인되어 이

2개의 경로에서 집단 간 차이가 있다는 것을

확인하였다.

현재 고통스러운 사건의 유형에 따른 경로

계수와 부분 구조 동일성에서 통계적으로 유

의한 차이가 나는 경로가 어떤 차이가 존재하

경로

 S.E. t

트라우마
생활

스트레스
트라우마

생활

스트레스
트라우마

생활

스트레스

불안애착 → PTSD 증상 .056(.068) .162(.207) 0.062 0.056 1.089 3.709***

불안애착 → 외상 후 성장 .02(.03) .004(.009) 0.114 0.11 0.269 0.934

회피애착 → PTSD 증상 .001(.001) .097(.113) 0.066 0.051 0.019 0.027

회피애착 → 외상 후 성장 -.28(-.47) -.172(-.318) 0.12 0.101 -3.933*** 0.002

지각된 사회적 지지 → PTSD 증상 -.04(-.01) -.046(-.006) 0.008 0.005 -0.707 0.266

지각된 사회적 지지 → 외상 후 성장 .20(.04) .265(.056) 0.015 0.011 2.894** 13.463***

불안애착 → 침습적 반추 .25(.31) .407(.518) 0.082 0.068 3.733*** 7.667***

회피애착 → 침습적 반추 .14(.16) .084(.097) 0.088 0.066 1.766 0.141

지각된 사회적 지지 → 침습적 반추 .06(.01) .013(.002) 0.011 0.007 0.815 0.806

불안애착 → 의도적 반추 -.02(-.02) .108(.15) 0.076 0.08 -0.26 0.06

회피애착 → 의도적 반추 -.09(-.10) -.163(-.203) 0.079 0.073 -1.287 0.005

지각된 사회적 지지 → 의도적 반추 -.01(-.00) .114(.016) 0.01 0.008 -0.094 0.037

침습적 반추 → PTSD 증상 .74(.73) .621(.624) 0.066 0.046 11.029*** 13.463***

침습적 반추 → 외상 후 성장 -.20(-.29) -.124(-.199) 0.114 0.086 -2.549* 0.02

침습적 반추 → 의도적 반추 .64(.68) .407(.442) 0.061 0.058 11.054*** 7.637***

의도적 반추 → PTSD 증상 -.03(-.03) .078(.072) 0.057 0.037 -0.457 0.052

의도적 반추 → 외상 후 성장 .47(.66) .406(.598) 0.105 0.075 6.313*** 7.928***

주. *p<.05. **p<.01. ***p<.001

표 10. 현재 고통스러운 사건 유형에 따른 연구모형의 경로계수 검증

χ² df p RMSEA CFI SRMR TLI Δχ²

측정동일성 모형 915.545 .393 .000 043(.039-.046) .955 .057 .948
28.864*

완전 구조동일성 모형 944.409 410 .000 .042(.039-.046) .954 .069 .949

불안애착 -> 침습적 반추 제약 모형 919.588 394 .000 .043(.039-.046) .955 .060 .947 4.043*

침습적 반추 -> 의도적 반추 제약 모형 923.720 394 .000 .043(.039-.047) .955 .061 .947 8.175*

주. *p<.05.

표 9. 현재 고통스러운 사건 유형에 따른 부분 구조 동일성 검증
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는지 확인하기 위해 경로계수를 확인하였다.

차이가 유의했던 불안애착이 침습적 반추에

미치는 효과는 현재 고통스러운 사건이 외상

성 사건 집단(=.245, p<.001)이 생활스트레스

사건 집단(=.407, p<.001)보다 효과크기가 작

은 것으로 나타났다. 두 번째 경로인 침습적

반추가 의도적 반추에 미치는 효과는 모두 유

의하였지만 외상성 사건 집단(=.546, p<.001)

이 생활스트레스 사건 집단(=.398, p<.001)보

다 효과크기가 더 큰 것으로 확인되었다.

논 의

본 연구에서는 불안애착, 회피애착, 지각된

사회적 지지와 PTSD 증상 및 외상 후 성장의

관계에서 외상 후 성장모델 이론에 기반해 침

습적 반추와 의도적 반추의 이중매개효과를

검증하고, 현재 가장 고통스러운 사건이라고

선택한 사건의 유형에 따라 구조의 차이가 발

생하는지 확인하였다. 본 연구의 주요결과를

구체적으로 살펴보면 다음과 같다.

첫째, 불안애착, 회피애착, 지각된 사회적

지지와 PTSD 증상 및 외상 후 성장의 관계에

서 침습적 반추와 의도적 반추의 매개효과를

확인한 결과, 불안애착 및 회피애착과 PTSD

증상 및 외상 후 성장의 관계에서 침습적 반

추의 단일 매개효과가 통계적으로 유의하였다.

이는 불안애착과 회피애착이 높은 사람들이

침습적 반추를 하는 성향이 더 높기 때문에

PTSD 증상은 더 높아지고 외상 후 성장이 줄

어들 수 있다는 것을 의미한다. 또한, 불안애

착 및 회피애착과 외상 후 성장의 관계에서

침습적 반추와 의도적 반추의 이중 매개효과

가 통계적으로 유의하였는데, 이는 불안애착

과 회피애착이 높은 사람이 침습적 반추를 많

이 하지만 의도적 반추를 거치면 외상 후 성

장을 높일 수 있다는 것을 의미한다. 마지막

으로, 지각된 사회적 지지가 외상 후 성장에

미치는 효과 또한 유의한 것으로 나타났다.

본 연구는 불안애착과 회피애착이 외상성

사건의 여파에 더 많은 고통을 더할 수 있다

는 기존의 연구(McElheran et al, 2012)와 불안

애착의 경우 침습적 반추양식과 높은 상관을

보인 선행연구(Campbell, Simpson, Boldry, &

Kashy, 2005; Davis, Shaver, & Vernon, 2003)와

일치했다. 또, 높은 수준의 침습적 반추를 하

는 사람은 PTSD 증상을 보고할 것이라는 연

구(Taku, Calhoun, Cann, & Tedeschi, 2008;

Calhoun, Cann, & Tedeschi, 2010)와 침습적 반추

가 외상 후 성장에 직접적으로는 부적 영향을

미친다는 선행연구를 지지한다(양귀화, 김종남,

2014). 그리고 외상경험 이후 외상 후 성장에

영향을 미치는 침습적 반추와 의도적 반추의

이중매개 효과는 본 연구의 핵심인 Tdeschi와

Calhoun(2006)이 제시한 외상 후 성장 모델과

일치하여 이를 경험적으로 지지하며 다수의

선행연구들과 일치하는 결과를 보인다(양귀화,

김종남, 2014; 하진의, 2013; Triplett, Tedeschi,

Cann, Calhoun, & Reeve, 2012). 지각된 사회적

지지의 수준이 높을수록 외상 후 성장을 많이

경험할 수 있게 된다는 결과는 다수의 선행

연구결과들과 일치하는 결과이다(Park, Cohen,

& Murch, 1996; Tdeschi & Calhoun, 2004;

Thornton & Perez, 2006; Weiss, 2002).

위의 결과들을 살펴보면, 불안애착과 회피

애착이 높은 사람들은 침습적 반추를 많이 하

기 때문에 PTSD 증상 및 외상 후 성장에 부

정적 영향을 끼치는 것으로 보인다. 따라서

침습적 반추를 줄여 PTSD 증상을 낮추는 개
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입이 필요하다. 이러한 개입은 의도하지 않은

기억이나 감각, 생각이 떠오르는 것을 감소시

켜 PTSD 증상을 완화하는 역할을 한다. 침습

적 반추를 줄여서 PTSD 증상을 낮추는 상담

개입으로는 외부 자극과 외상적 기억(내부 자

극), 두 가지 자극에 집중하는 ‘이중 주의 자

극’을 통해 인지적 변화와 각성을 감소시키는

안구운동 둔감화 및 재처리 요법(Eye Movement

Desensitization and Reprocessing: EMDR; 김대호,

2005; Shapiro, 2001)과 심상재각본 효과(Arntz,

2011; Brewin, 2006; Davey, 1989; 최윤경, 2014),

노출 기반의 인지행동치료 등이 해당될 수

있다. 그리고 PTG 모델에 따르면 외상사건

에 대한 침습적 반추를 의도적 반추로 전환

하여 외상 후 성장으로 이어질 수 있도록 도

와주는 상담 개입도 활용 가능하다(Tedeschi,

Shakespeare-Finch, Taku, & Calhoun, 2018). 침습

적 반추를 의도적 반추로 전환하면 인지 작업

을 거쳐 기존 신념을 수정 혹은 재건하게 돕

고, 이러한 과정을 통해 스스로가 어떻게 변

화했는지를 이해하게 되어 심리적인 회복, 나

아가 성장에 이르게 된다(Tedeschi et al, 2018).

이러한 전환 과정을 도울 수 있는 개입으로는

사건으로부터 발생하는 부정적인 감각이나 감

정, 사고를 자신이 다룰 수 있다는 것을 자각

시키고 수용할 수 있도록 하는 수용-전념치료

(하진의, 2014), 자기자비 정서조절 전략(현숙

자, 2017)등이 있다.

또한 외상으로 고통을 겪는 이들에게 상담

적 개입을 할 때, 먼저 내담자 애착의 안정수

준을 평가하는 것이 도움이 될 수 있다. 하진

의(2013)의 연구에서도 특히 애착 불안이 높은

사람들은 외상 후 전문적인 도움을 추구하지

만, 과활성화 전략을 보이는 정서조절 모델이

작동해 자신의 고통을 지나치게 과장하고 상

담자와의 관계에 집착하는 경향을 보이기에

애착 특성을 고려한 개입이 필요하다고 제시

한다. Allen(2005)은 외상 고통의 치유 과정의

핵심은 안전하고 신뢰로운 관계 속에서 외상

경험에 대해 이야기 하는 것이며 안정애착의

맥락에서 치료 작업이 진행되는 것을 강조한

다. 이에 내담자의 애착 유형과 안정 수준에

따른 평가로 개별화되고 안전감을 느낄 수 있

는 상담적 접근이 요구된다.

그리고 지각된 사회적 지지가 외상 후 성장

에 중요한 요인임을 살펴볼 때, 트라우마를

겪은 개인에 대한 사회적 지지 자원의 평가의

선행이 요구되며 외상 사건을 겪은 이들에게

충분한 사회적 지지가 제공되어야 함을 시사

한다. 사회적 지지는 사건에 대한 대처 및

적응에 긍정적 영향을 끼치며 외상 후 성장

에 긍정적인 영향을 미친다는 결과를 통해

(유희정, 2015; Seonol-Durak & Ayvasik, 2010;

Sheik, 2003; Weiss, 2004) 외상을 겪은 이들의

심리적 안정 도모 및 외상 후 성장을 위하여

사회적 지지를 적극적으로 활용할 수 있을 것

이다. 좁게는 가족과 친구 및 주요한 타인들

의 사회적 지지가 도움이 될 수 있으며, 넓게

는 지역 사회, 사회적 제도를 통해서 사회적

지지를 제공할 수 있는 방안이 활용될 수 있

을 것이다. 또한 개인의 상실과 충격이 큰 경

우 주변 지지체계를 지각하지 못할 수 있는데,

지각한 사회적 지지 수준과 객관적 지지 수준

의 차이가 클 경우 주변의 지지환경을 인지할

수 있도록 돕는 과정이 요구된다.

하지만 지각된 사회적 지지는 외상 후 성장

이외에 다른 변인들과는 유의한 관계가 없는

것으로 나타났다. 반추를 매개하여 외상 후

성장으로 가는 선행 연구들이 있었지만(박선

정, 2015; 신선영, 정남운, 2012), 애착유형과
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지각된 사회적 지지를 함께 확인한 본 연구에

서는, 반추 이외에 지각된 사회적 지지와 외

상 후 성장과의 관계를 보다 잘 설명할 수 있

는 매개변인이 있을 것으로 고려된다. 사회적

지지와 외상 후 성장을 설명할 수 있는 주요

매개변인으로 대처전략에 관한 연구들이 진행

되고 있는데(박선정, 정규석, 2016; 성선진, 이

재신, 2000; 이동훈, 김시형, 이수연, 최수정,

2018; Prado et al, 2004) 외상 사건에서 애착유

형과 지각된 사회적 지지의 관계를 더욱 잘

설명할 수 있는 매개변인을 추가로 한 후속연

구가 필요하다.

둘째, 현재 가장 고통스러운 사건의 유형에

따라 연구변인들 간 구조 관계에서 차이가 있

는지 확인한 결과, 가장 고통스러운 사건이

생활스트레스 사건에 해당하는 경우, DSM-IV

진단준거 A에 해당하는 트라우마 사건에 비해

불안애착이 침습적 반추에 미치는 효과가 더

큰 것으로 확인되었다. 이는 불안애착 유형의

내담자가 생활스트레스 사건을 현재 가장 고

통스러운 사건으로 지각하고 있다면 침습적인

반추로 인해서 더 어려움을 겪을 수 있다는

것을 의미한다.

이러한 연구결과는 중대한 사건보다 일상

생활에서 겪는 생활스트레스가 우울이나 불안

같은 심리적 증상들을 촉발하며(유연화, 이

신혜, 조용래, 2010; Brown & Harris, 2012;

Lazarus, DeLongis, Folkman, & Gruen, 1985), 그

결과 부정적 정서 등을 처리하기 위해 역기능

적인 상위인지가 작동하여 침습적 반추가 나

타난다는 연구결과들을 지지한다(하진의, 2013;

Brosschot, Pieper, & Thayer, 2005; Ehlers & Clark,

2000). 생활스트레스 사건의 경우 트라우마 사

건 보다 일상생활에서 더 반복적인 노출이 될

수 있으며, 이는 트라우마 사건을 겪은 사람

보다 반복적으로 사람과 관련된 생활스트레스

사건을 경험한 사람들이 더 높은 PTSD 증상

과 낮은 외상 후 성장을 보인다는 결과와 일

치한다(이동훈, 김지윤, 이덕희, 강민수 2018,

이수림, 2015; 주혜선, 정희진, 하정, 최선재,

안현의, 2009).

또한, 불안애착 유형의 경우 자신의 안전

및 지원을 중요한 대상과의 과도한 근접성을

모색하며 의존하려는 경향을 보이는데, 생활

스트레스 사건은 트라우마 사건에 비해 일상

적인 생활에서 일어나며 대인관계와 관련된

문제가 많기에 불안애착이 더욱 침습적인 반

추를 할 경향이 높은 것으로 사료된다.

그리고 침습적 반추가 의도적 반추에 미치

는 효과는 두 집단 모두 유의하지만 트라우마

사건을 겪은 집단의 효과크기가 생활스트레스

사건 집단에 비해 더 큰 것으로 확인되었다.

현재 가장 고통스러운 사건을 트라우마 사건

이라고 응답한 집단이 생활스트레스 사건으로

응답한 집단 보다 침습적 반추에서 의도적 반

추로 전환할 확률이 더 큰 것은, Tedeschi와

Calhoun(2004)이 자신의 기존 도식을 무너뜨릴

충격적인 사건이 있어야지만 침습적 반추에서

멈추지 않고 스트레스에 대한 새로운 대처방

식이나 목표를 세우고자 하는 의도적 반추를

할 수 있다고 설명한 외상 후 성장 모델의 구

조와도 일치한다. 최승미(2008)의 연구에 의하

면 재해, 질병, 사고 등의 트라우마 사건을 경

험한 사람들이 생활 스트레스 사건을 경험한

사람보다 비교적 더 높은 외상 후 성장을 보

고하였다.

이와 같은 연구결과는 트라우마 사건이 기

존의 인지적 체계나 도식을 무너뜨리기 때문

에 사건으로 인한 침습적 반추에서 의도적 반

추를 하려는 성향이 더 강하게 나타나는 것으
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로 사료된다. 사건 초기에는 자동적이고 침습

적인 사고를 통해 다소 고통스럽고 원치 않는

생각을 하게 되지만, 반복적인 사고를 통해

적응적이고 성장적인 도식을 재건하도록 돕

는다. 이는 내담자들에게 회복에서 더 나아

가 새로운 스트레스 대처방식, 새로운 목표,

의미와 같은 것들을 의도적으로 만들어 나

갈 수 있도록 그들의 성장을 돕는 것이 필

요함을 시사한다. 이를 돕기 위해 내담자들

이 구체적으로 의미를 재구성할 수 있도록

Garnefski, Kraaij와 Spinhoven(2001)이 제안한 9가

지 인지적 정서조절전략을 활용할 수 있다.

인지적 정서조절전략은 정서경험을 재평가하

거나 경험의 강조를 변화시켜 정서를 지속적

으로 통제할 수 있도록 돕는다. 적응적인 인

지적 정서조절전략에는 긍정적 재평가, 긍정

적 초점변경, 조망확대, 계획 다시 생각하기,

수용 등이 포함된다. 트라우마 사건 이후 장

기적인 성장을 이루는데 필요한 의미재구성의

여러 가지 구체적인 방안들이 더욱 개발될 필

요가 있다.

본 연구는 몇 가지 제한점을 가지고 있다.

첫째, 구조방정식 모델링을 통해 측정오차를

다루었으나, 분석에 사용된 모든 변인들이 모

두 자기보고식 질문지이기 때문에 반응적이고,

단일 방법에 의한 편향이라는 한계를 가지고

있다. 추후 연구에서는 이러한 한계를 해결하

기 위해 비반응적인 측정 도구를 추가하여 한

계를 극복하는 것이 필요하다. 둘째, 본 연구

는 대학생을 대상으로 진행되어 아동과 청소

년 및 대학생이 아닌 성인에게 일반화하여 적

용하기 어렵다는 제한점이 존재한다. 이를 해

결하기 위해 추후 연구에서는 다양한 개인 특

성(예; 연령, 성별, 지역, 수입 등)을 일반화할

수 있도록 통제하거나 체계적이고 광범위한

샘플링이 필요하다. 셋째, 애착유형과 PTSD

증상 및 외상 후 성장의 관계를 설명하는 다

른 매개변인을 확인하거나 상황적 요인 및 개

인적 요인을 통제하지 못한 점이 있어, 추후

에는 상황적 요인과 개인적 요인 그리고 애착

유형과 PTSD 증상 및 외상 후 성장의 관계를

잘 설명할 수 있는 다른 매개변인의 검증이

필요하다. 넷째, 지각된 사회적 지지와 PTSD

증상 및 외상 후 성장의 관계에서 과정을 반

추가 잘 설명할 것이라는 기대와 달리 매개효

과가 유의하지 않았기 때문에 추후에는 관계

를 잘 설명할 수 있는 변인들을 확인하는 연

구가 필요하다.

마지막으로, 이러한 제한점에도 불구하고

본 연구는 성인애착유형과 PTSD 증상 및 외

상 후 성장의 관계에서 반추가 어떻게 영향을

미치는지 확인하고, 현재 가장 고통스러운 사

건의 유형에 따른 차이를 확인하여 주 호소문

제에 따라 차별화된 개입이 필요함을 확인했

다는 것에 의의가 있다.
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The Relationship of Attachment Type, Perceived Social Support,

PTSD Symptoms, and Posttraumatic Growth in College Students with

Traumatic Experiences: The Mediating Effect of Intrusive and

Deliberate Rumination

SiHyeong Kim EunBi Kwon DongHun Lee

Sungkyunkwan University

This study investigated the mediating effect of rumination on the structural relationship of anxiety

attachment, avoidance attachment, perceived social support, posttraumatic stress disorder (PTSD) symptoms,

and posttraumatic growth (PTG) in 728 Korean college students who had experienced traumatic or

stressful events. In addition, differences between event type (traumatic versus life stress) were examined.

The results indicated that the single mediating effect of intrusive rumination was statistically significant in

relation to anxiety attachment, avoidance attachment, PTSD symptoms, and PTG. Moreover, the dual

mediating effect of intrusive rumination and deliberate rumination was statistically significant in relation to

anxiety attachment, avoidance attachment and PTG. Finally, the effect of anxiety attachment on intrusive

rumination was found to be greater in the life stress event group than in the traumatic event group.

Based on these results, implications and future research are presented.

Key words : Posttraumatic Stress Disorder Symptoms, Posttraumatic Growth(PTG), Attachment, Rumination, Social

Support


