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본 연구에서는 성소수자 공동체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 소수자 스트레스 대처 전략(사회적

지지 추구 대처, 문제해결 중심 대처, 회피 중심 대처)을 매개로 하여 정신적 웰빙에 영향을 미치는 과정

을 설명한 모형을 경험적으로 탐색하였다. 한국에 거주하고 있으며, 양성애자, 동성애자로 스스로 정체화한

만 18세 이상 남녀를 대상으로 온라인 설문조사를 실시하였고, 최종적으로 937명 참여자의 설문 응답을 분

석하였다. Mplus 7.0으로 구조방정식 모형을 분석하였으며, 측정모형의 모형 적합도는 양호하게 나타났다.

부분매개모형인 연구모형과 완전매개모형인 경쟁모형을 설정하였고, 모형 비교 결과 전자를 최종 모형으로

선택하였다. 성소수자 공동체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성은 사회적 지지 추구 대처, 문제해결 중

심 대처에 정적인 영향을 나타냈고, 성소수자 공동체 의식은 정신적 웰빙에도 정적인 영향을 보였다. 정신

적 웰빙에는 문제해결 중심 대처가 정적인 영향을, 회피 중심 대처가 부적인 영향을 주었다. 부트스트래핑

방법으로 간접효과를 검정한 결과 성소수자 공동체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 문제해결 중심

대처를 거쳐 정신적 웰빙에 미치는 정적인 간접효과가 유의미하게 나타났다. 끝으로 본 연구의 함의와 제

한점, 후속 연구를 위한 제언을 논하였다.

주요어 : 성소수자, 공동체 의식, 긍정적 정체성, 정신적 웰빙, 소수자 스트레스 대처
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동성애가 ‘정신병’이란 낙인을 걷어내기까

지 많은 사람의 헌신적인 노력이 있었다(Herek

& Garnets, 2007). 지난 20세기 동안 축적된 연

구 결과들을 바탕으로, 1973년 미국정신의학회

(American Psychiatric Association)가 DSM

(Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders)에서, 그리고 1990년 세계보건기구

(World Health Organization)가 ICD(International

Classification of Diseases)-10에서 ‘동성애

(homosexuality)’를 삭제함으로써 동성애는 정

신병리와 무관하며, 이성애, 양성애 등과 함

께 성적 지향(sexual orientation)의 정상적인 한

형태라는 것이 분명해졌다(World Psychiatric

Association, 2016; International Psychology

Network for Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender

and Intersex Issues, 2018; 한국성소수자연구회

(준), 2016). 미국심리학회(2008) 또한 1975년에

동성애자를 향한 차별에 반대하고 인권 보장

을 위한 법 제정을 지지한다는 성명을 발표한

이래로 성소수자를 향한 낙인을 제거하기 위

해 심리학자들의 행동을 촉구하고 있다.

한국에서도 동성애에 대한 시선이 점차 개

선되고 있지만 성소수자에 대한 차별과 폭력

은 여전히 이 사회에 실재한다(성적지향․성별

정체성 법정책연구회, 2019). 한국게이인권운동

단체 친구사이(2014)에서 만 12세에서 61세 사

이의 성소수자 3,159명을 대상으로 진행한 한

국 LGBTI(Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender, and

Intersex) 사회적 욕구 조사의 결과에 따르면,

응답자의 87.3%가 공공장소에서 LGBTI를 향

한 증오와 혐오 발언이 표출되는 일이 ‘종종’

또는 ‘자주’ 일어난다고 보고했으며, 응답자

중 55.2%가 공공장소에서 LGBTI를 대상으로

한 물리적 폭력 및 괴롭힘이 ‘종종’ 또는 ‘자

주’ 발생한다고 보고하였다. 한국 정부 또한

2018년 11월에 유엔 자유권위원회(UN Human

Rights Committee)로부터 ‘성적 지향 및 성별

정체성을 이유로 한 차별’ 부분에서 최하등급

인 ‘E’로 평가받기도 하였다(성적지향․성별정

체성 법정책연구회, 2019).

이처럼 한국 사회에서 성소수자(LGB)1) 개인

은 개인적 차원부터 제도적, 사회적 차원까지

다양한 층위에서 혐오와 차별을 마주할 수 있

으며, 자신의 성적 지향과 성적 정체성(sexual

identity)을 이유로 비성소수자가 경험하지 않는

고유한 스트레스를 경험하게 된다. Meyer(2003)

는 소수자라는 심리사회적 맥락 안에서 부가

적으로 경험하게 되는 이러한 일상적 스트레

스를 소수자 스트레스(minority stress)라 명명

하였으며, 소수자 스트레스 과정 이론을 통해

소수자 스트레스가 성소수자(LGB)들의 정신

건강에 미치는 부정적 영향에 대해 설명하였

다. 이러한 이론적 틀과 사회적 현실을 반영

하듯, 선행연구들에서도 정신 건강의 측면에

서 성소수자(LGB)가 지닌 취약성이나 부정적

인 정신 건강 지표에 초점을 둔 연구들이 많

았다(Herek & Garnets, 2007). 한국의 성소수자

(LGB) 관련된 연구에서도 대체로 종속 변인을

우울이나 불안, 자살 사고 등 부정적 정신 건

강에 관한 연구가 주를 이루었다(예, 공성욱,

오상섭, 노경선, 2002; 김은경, 권정혜, 2004;

최은희, 윤혜미, 2011).

소수자 스트레스의 영향을 확인한 다양한

1) 일반적으로 ‘성소수자’라 함은 LGBTAIQ(Lesbian,

Gay, Bisexual, Transgender, Asexual, Intersex, and

Questioning)를 모두 포괄하여 지칭하는 용어이나,

본 연구에선 성적 지향의 차원만을 고려하여 시

스젠더(cisgender) 비이성애자(non-heterosexual) 집단

을 칭하는 다소 한정된 의미로 편의상, 괄호 안

에 LGB(Lesbian, Gay, and Bisexual)를 함께 표기하

여, ‘성소수자(LGB)’란 용어를 사용할 것이다.
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국내 연구들 중에서, 성소수자(LGB)를 대상으

로 한 이호림(2015)의 연구는 소수자 스트레스

로 사회적 낙인 인식, 내면화된 동성애혐오,

반동성애 폭력 경험을 측정하였으며, 이를 통

해 사회적 낙인 인식의 수준과 내면화된 동성

애혐오가 높을수록, 반동성애 폭력 경험이 많

을수록 우울과 불안이 높아짐을 확인하였다.

해당 연구는 Meyer(2003)의 소수자 스트레스

모형을 국내 성소수자(LGB) 집단을 대상으로

적용하여 소수자 스트레스의 영향을 확인하였

다는 점에서 의의가 있으나. 소수자 스트레스

에 대한 유의미한 대처 과정을 제시하지 못하

였다는 점에서 아쉬움이 있었다. 한편, 윤수진

(2019)은 성소수자(LGB)를 대상으로 성적 지향

마이크로어그레션이 심리적 디스트레스에 영

향을 미치는 과정에서 소수자 스트레스에 대

한 회피 중심 대처의 매개효과를 확인하였다.

그리고 성적 지향 마이크로어그레션과 회피

중심 대처 사이의 관계에서 성소수자(LGB)로

서 긍정적 정체성의 조절된 매개효과를 확인

하기도 하였다. 하지만 이는 소수자 스트레스

에 대한 대처 과정을 개인적 차원에 한정하였

다는 점에서 한계가 있었다.

앞서 기술한 연구와 같이, 이러한 부정적

정신 건강 지표를 통해 나타난 증상에 대한

연구만으로는 성소수자(LGB)의 심리적 웰빙과

기능 수준을 이해하는데 제한이 있을 수 있다

(Herek & Garnets, 2007). Keyes(2002, 2005)는 정

신 건강을 정신장애의 부재만이 아니라 행복

(happiness)을 포함하는 이원적이고 연속적인 개

념으로 볼 필요성을 강조하면서, 정신 건강의

다른 한 축인 긍정적 정신 건강의 지표로서

정서적 웰빙과 사회적 웰빙, 심리적 웰빙을

포괄한 개념인 정신적 웰빙을 제안하였다. 따

라서 본 연구에서는 이러한 Keyes(2002, 2005)

의 관점을 바탕으로 한국 성소수자(LGB)의 정

신 건강을 총체적으로 이해하기 위해 성소수

자(LGB)의 정신적 웰빙과 이에 영향을 미치는

요인들을 탐색함으로써 부정적 정신 건강 지

표에 주로 초점을 맞춰온 기존의 국내 성소수

자(LGB) 연구들을 보완하고자 하였다. 또한 본

연구는 Lazarus와 Folkman(1984)의 스트레스-대

처 이론과 Meyer(2003)의 소수자 스트레스 과

정 이론을 바탕으로 성소수자(LGB)의 정신적

웰빙에 영향을 미치는 요인들로 소수자 스트

레스(minority stress)에 대한 대처 자원들과 대

처 전략들을 각각 독립변인과 매개변인으로

살펴보고자 하였다.

앞서 소수자 스트레스 과정 이론을 제안한

Meyer(2003)는 성소수자(LGB)를 소수자에게 열

악한 사회적 현실로 인해 피해만 보는 수동적

인 존재가 아니라, 소수자 스트레스(minority

stress)에 대처하며 대응해가는 능동적인 존재

로도 보았다. 스트레스-대처 이론에서 대처란

“개인이 가진 자원에 부담을 주거나 이를 넘

어서는 것으로 평가되는 특정한 내적 혹은 외

적 요구를 처리하고자 계속해서 변화하는 인

지적, 행동적 노력들”로 정의되는데(Lazarus &

Folkman, 1984, p. 141), 대처 자원은 개인이 이

러한 대처 전략들을 선택하여 사용하는데 중

요한 영향을 준다. 대처 자원은 대처 전략의

사용에 선행하여 개인의 스트레스 대처 능력

에 영향을 미칠 수 있으며(Lazarus & Folkman,

1984), 그 자체로 개인의 정신 건강에 직접 영

향을 미칠 수도 있고 대처 전략을 매개하여

정신 건강에 간접적으로 작용할 수도 있다.

따라서 대처 자원은 성소수자(LGB)의 정신적

웰빙을 이해하는데 고려해야 할 중요한 부분

이며, Meyer(2003)는 성소수자(LGB)들이 소수자

스트레스(minority stress)를 대처하는 과정에서
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개인적 차원과 집단적 차원 모두에서 자원을

활용함을 강조했다. 본 연구에서는 그의 제안

대로 대처 자원을 개인적 차원과 집단적 차원

으로 나누고, 집단적 차원의 대처 자원으로써

성소수자 공동체 의식, 그리고 개인적 차원의

대처 자원으로써 성소수자(LGB) 긍정적 정체

성에 주목하여 관련 선행연구들을 살펴보고

정신적 웰빙과의 관련성을 탐색하고자 하였다.

먼저 집단적 차원에 관한 기존의 연구들에

서는 소수자 스트레스(minority stress)에 대한

대처 자원으로 사회적 지지를 제시한 경우가

많았으나, 정신 건강에 대한 긍정적인 효과가

일관되게 나타나진 않았다(김은경, 권정혜,

2004; 강병철, 2011; 박의주, 2012; 이호림,

2015). 사회적 지지에 대한 연구 결과들이 일

관적이지 못한 이유로 사회적 지지의 바탕이

되는 사회적 연결망의 질적 측면을 고려해볼

수 있다. 실제로 성소수자(LGB)를 대상으로 한

강병철(2011)의 연구에서는 사회적 지지의 출

처를 가족, 비성소수자, 성소수자로 나누어 측

정하기도 했는데, 사회적 지지가 커밍아웃과

삶의 만족도에 미치는 영향이 출처에 따라 상

이하게 나타났다. 또한 사회적 지지를 중심으

로 한 기존의 국내 연구들은 표면적으로 지각

된 사회적 지지만을 확인하였을 뿐 이들의 사

회적 연결망이나 지원체계의 질 등 집단적 차

원에서 공동체적 배경을 충분히 고려하지 못

한 제한점이 존재하였다. 따라서, 사회적 지지

의 안정적 출처가 되는 공동체에 대한 개인의

지각과 필요의 충족 여부 등을 두루 살펴보기

위하여 McMillan과 Chavis(1986)가 제안한 공동

체 의식 개념에 관심을 가질 필요가 있으며,

본 연구는 성소수자 공동체 의식이 소수자 스

트레스(minority stress)에 대한 대처 전략을 매

개하여 정신적 웰빙에 미치는 영향을 확인함

으로써 성소수자(LGB)가 활용할 수 있는 대처

자원으로서의 기능을 검증하고자 하였다.

공동체 의식(sense of community)이란 자신이

공동체에 구성원으로서 소속되어 있다는 느

낌, 구성원들 혹은 집단과 영향을 주고받으며

자신에게 공동체가 중요하다는 느낌, 그리고

함께함으로써 자신을 비롯한 구성원들의 필

요가 충족될 것이라는 공유된 신념과 정서적

연결감으로 정의할 수 있다(McMillan, 1976;

McMillan & Chavis, 1986; 정안숙, 2015). 선행연

구에서 공동체 의식은 개인적 대처 능력과의

정적 상관을 보였으며(Davidson & Cotter, 1991),

공동체 의식이 강할수록 문제해결 중심 대처

를 더 많이 하는 것으로 나타났다. 연구자들

은 이를 공동체 의식이 강하면 목적의식과

지각된 통제감도 커져서 외부의 위협에 더

잘 대처할 수 있는 것으로 보았다(Bachrach &

Zautra, 1985: McMillan & Chavis, 1986에서 재인

용). 이렇듯 공동체 의식은 스트레스 대처에

직접적인 영향을 미치며 개인에게 하나의 대

처 자원으로 활용할 가능성이 있다.

더구나 성소수자 공동체는 이성애중심적 사

회에서 자신을 있는 그대로 드러내기 쉽지 않

은 성소수자에게 자신을 안전하게 드러낼 수

있는 장소이자 집단적 자원으로써 중요한 역

할을 수행하며, 사회적, 심리적 지지와 역사적

소속감, 그리고 정체성을 제공하는 근원으로

작용한다(Fassinger & Arseneau, 2007). 그 외에도

Gonsiorek과 Rudolph(1991)는 성소수자 공동체를

성소수자(LGB)에게 돌봄을 제공하는 중요한

타인(significant care-giver)이자 자기상(self-object)

으로 개념화하기도 하였다. 국내 질적 연구에

서도 성소수자 공동체는 성소수자에게 정보

교환과 고민 상담을 위한 공간이자, 다른 성

소수자들과 교류하고 소통하기 위한 장소였고,
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성소수자의 고유한 문화를 형성하고 발전시키

는 배경을 의미했다(손소연, 이지하, 2016). 실

제로 성소수자를 대상으로 한 대규모 국내 실

태조사에서도 응답자 중 90.4%가 온라인 성소

수자 커뮤니티에 가입한 경험이 있다고 답했

고, 69.2%가 오프라인 성소수자 커뮤니티의

활동에 참여한 경험이 있다고 답하는 등 한국

성소수자들에게도 성소수자 공동체는 가용할

수 있는 중요한 자원으로 나타났다(한국게이

인권운동단체 친구사이, 2014).

선행연구에서도 성소수자 공동체에 적극적

으로 참여하는 성소수자(LGB) 개인이 그렇지

않은 사람에 비해 스트레스를 더욱 적게 지각

하였고(Luhtanen, 2002), 성소수자 공동체에 대

한 강한 소속감이 소수자 스트레스(minority

stress)의 영향을 완충하기도 하였다(Branscombe,

Schmitt, & Harvey, 1999; Brown, Sellers, Brown,

& Jackson, 1999; Crocker & Major, 1989; Miller

& Major, 2000). Meyer(2003) 역시 성소수자

공동체에 대한 연결감을 소수자 스트레스

(minority stress)의 대처 자원으로 언급하였으며,

관련 연구에서 성소수자(LGB)의 공동체 연결

감은 사회적 웰빙과 심리적 웰빙에 정적 관련

성을 보였다(Kertzner, Meyer, Frost, & Stirratt,

2009). 정리하자면 성소수자 공동체 의식은 성

소수자 공동체에 대한 소속감과 영향력, 필요

에의 충족, 그리고 정서적 연결감을 포괄하며,

성소수자(LGB) 개인으로 하여금 성소수자 공

동체를 통해 안정적으로 사회적 지원을 받을

수 있게 도울 수 있다. 구체적으로는 성소수

자 공동체 의식을 통해 소수자 스트레스 상황

에서 사회적 지지를 찾거나 문제해결에 도움

을 얻는 등 소수자 스트레스(minority stress)에

대한 대처 전략의 사용을 조력함으로써 성소

수자(LGB)의 정신적 웰빙에 긍정적인 영향을

주리라 기대할 수 있다.

이어서 개인적 차원의 대처 자원으로 본 연

구에서는 성소수자(LGB)의 긍정적 정체성에

주목하였으며, 성소수자(LGB)로서 긍정적 정체

성 역시 소수자 스트레스(minority stress)의 대

처 전략을 매개하여 정신적 웰빙에 영향을 주

는지 탐색하였다. 성소수자(LGB)의 긍정적 정

체성을 이해하기 위해서는, 성소수자(LGB) 개

인이 이성애중심적인 사회 안에서 성소수자

(LGB)로서 자신의 정체성을 형성하고 적응해

가는 독특한 발달 과정을 이해할 필요가 있다

(박준호, Lawrence Gerstein, Deborah Miller,

2014). 성소수자(LGB)의 정체성 발달 과정을

설명한 여러 연구자들이 있었는데(예, Cass,

1979; Eliason, 1996; McCarn & Fassigner, 1996;

Troiden, 1989; 여기동, 이미형, 2006; 정현영,

2018), 그 중 대표적 학자인 Cass(1979)는 본질

주의적 관점에서 혼란과 비교, 용인, 수용, 자

긍, 그리고 통합까지 여섯 단계를 통해 이루

어지는 순차적이고 선형적인 발달 단계(stage)

이론을 제시하였다. 또한 McCarn과 Fassinger

(1996)는 사회구성주의적 모형을 제시하였는데,

성소수자(LGB)들이 자각, 탐구, 심화/전념, 내

재화/통합의 네 가지 상(phase)을 거친다고 보

았고, Cass(1979)와 달리 정체성 발달을 개인적

차원과 집단적 차원 각각에서 비점진적이고

유동적인 과정으로 설명하였다. 공통적으로

두 이론은 모두 성소수자(LGB) 개인이 자신

의 성적 지향을 스스로 인식하면서 동시에

내면화된 이성애주의를 재평가(reappraisal)하고

내적 혹은 외적 커밍아웃 과정에서 자기수용

(self-acceptance)을 경험함으로써 성소수자(LGB)

이자 독특한 한 개인으로서 통합적이고 긍정

적인 정체성을 발달시켜 갈 수 있다고 보았다.

성소수자(LGB)로서 이러한 긍정적 정체성은
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소수자 스트레스(minority stress)의 대처 과정에

서도 중요하게 작용할 수 있으며, Meyer(2003)

는 성소수자(LGB) 개인이 자신의 성소수자

(LGB)로서 정체성을 어떻게 인식하고 있는지에

따라 개인의 성소수자(lLGB) 정체성은 소수자

스트레스(minority stress)의 부정적 영향을 조절

하는 등 정신 건강에 직간접적인 영향을 줄

수 있다고 보았다. 즉, 성소수자(LGB) 개인은

자신이 당면한 소수자 스트레스(minority stress)

와 관련하여 해당 소수자 정체성이 현재 자신

에게 얼마나 중요한지(prominence), 혹은 이에

어떤 정서가(valence)를 부여하는지, 이를 자신

의 정체성과 얼마나 잘 통합시키고 있는지에

따라 소수자 스트레스(minority stress)의 수준이

달라질 수 있다(Rosenberg & Gara, 1985; Thoits,

1991; Deaux, 1993; Thoits, 1999). 이 중 소수자

정체성에 대한 정서가는 정체성에 대한 개인

의 평가를 반영한다는 면에서 자기타당화

(self-validation)와 관련이 있는데, 이는 앞서 살

펴본 성소수자(LGB)로서 정체성 발달 과정의

맥락과도 일치하는 내용이다. 다시 말해, 성소

수자(LGB)로서 긍정적 정체성은 이를 형성해

가는 과정에서 내면화된 이성애주의와 그로

인한 부정적 자기를 직면하고 재평가하는 작

업을 동반하며, 이는 성소수자(LGB) 정체성에

관한 개인의 경험을 자기타당화할 수 있도록

도움으로써 소수자 스트레스(minority stress)의

대처 능력에도 긍정적인 영향을 줄 수 있다.

성소수자(LGB)의 긍정적 정체성과 소수자

스트레스 대처 사이의 관계에 대한 선행연구

는 찾아보기 어려웠으나, 성소수자(LGB)의 긍

정적 정체성이 정신적 웰빙을 예측한 국내

연구는 찾을 수 있었다(장지윤, 안현의, 2018).

또한 성소수자(LGB)로서 정체성과 정신 건강

에 관한 선행연구에서도 성소수자(LGB) 정체

성에 대한 긍정적 정서가가 사회적, 심리적

웰빙에 정적 영향을 주었으며(Kertzner et al.,

2009), 성적 정체성의 긍정(affirmation)이 성소

수자(LGB)의 삶의 만족도를 예측하는 것으로

나타났다(Mohr & Kendra, 2011). 그리고 Miranda

와 Storms(1989)은 동성애자로서 정체화가 불안

을 줄이고 자아강도를 높여 접근 중심 대처를

원활하게 하여 심리적 적응을 돕는다고 하였

다. 국내 연구에서 중학생 양성애자 여성에게

성소수자(LGB)로서 자신에 대한 자기성찰은

그 자체로는 자존감에 부적 영향을 주었으나,

자기수용을 매개함으로써 자존감에 정적 영향

을 줄 수 있다는 것이 밝혀졌다(이승화, 2013).

레즈비언을 대상으로 진행한 윤성옥과 성승연

(2011)의 질적 연구에서도 자신의 성적 정체성

에 대한 수용은 부적응에서 적응으로의 전환

점으로 나타났다.

정리하면, 성소수자(LGB)로서 긍정적 정체

성은 정체성 발달 과정에서 내면화된 이성애

주의와 그로 인한 부정적 자기를 재평가하는

등의 작업을 통해 자기수용을 높이고 자기타

당화를 도움으로써 성소수자(LGB) 개인의 정

신적 웰빙에 직접적으로 영향을 미칠 수 있다.

또한 이를 통해 소수자 스트레스(minority stress)

의 대처 능력을 증진시켜 소수자 스트레스 상

황에서 사회적 지지를 찾거나 문제를 해결하

는 등 대처 전략의 사용을 조력함으로써 정신

적 웰빙에 간접적으로 영향을 미칠 수도 있다.

즉, 성소수자(LGB)의 긍정적 정체성은 개인

적 차원의 대처 자원으로서 소수자 스트레스

(minority stress)에 대한 대처 전략을 매개하여

성소수자(LGB)의 정신적 웰빙에 긍정적 영향

으로 작용하리라 기대할 수 있다.

지금까지 살펴본 집단적 차원의 대처 자원

인 성소수자 공동체 의식과, 개인적 차원의
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대처 자원인 성소수자(LGB)의 긍정적 정체성

은 그 자체로 성소수자(LGB)의 정신적 웰빙에

작용할 수도 있지만, 소수자 스트레스(minority

stress)의 대처 과정에서 대처 전략들을 매개

하여 영향을 줄 수도 있다. 이러한 대처 과

정에서 개인이 선택하는 대처 전략들을 기능

에 따라 접근 중심 대 회피 중심 대처(Suls &

Fletcher, 1985)로 구분할 수 있으며, 본 연구에

선 접근 중심 대처 전략인 사회적 지지 추구

대처와 문제해결 중심 대처, 그리고 회피 중

심 대처로 총 세 가지 대표적인 대처 전략들

을 살펴보고자 하였다.

일반적으로 선행연구들에서는 접근 중심 대

처가 스트레스 상황에서 주로 긍정적인 심리

적, 신체적 지표와 관계가 있다고 보고되고

있으나, 지금까지 연구 결과가 일관적으로 나

타나진 않고 있다(Taylor & Stanton, 2007). 그

이유로 스트레스원의 특성 차이를 고려해

볼 수 있는데(한성열, 허태균, 김동직, 채정민,

2001), 예를 들어 문제해결 중심 대처와 같은

특정 접근 중심 대처의 경우 변화를 기대해볼

수 있는 스트레스원에 대해선 효과적으로 나

타날 수 있으나, 변할 수 없는 스트레스원에

대해선 유용하지 않게 나타날 수 있다(Park,

Folkman, & Bostrom 2001). 또한 회피 중심 대

처는 기간이 짧고 통제 불가능한 스트레스 상

황에서 유용할 수 있으나(Suls & Fletcher, 1985),

장기적인 스트레스원에 대한 회피 중심 대처

는 심리적 불편감을 증가시킬 수 있다(Taylor

& Stanton, 2007). 따라서 스트레스원으로써 소

수자 스트레스(minority stress)가 지닌 특성을

고려했을 때, 기존의 접근-회피 대처 전략이

소수자 스트레스(minority stress)의 대처로써 성

소수자(LGB)의 정신적 웰빙에 어떠한 관련성

을 보이는지 연구를 통해 확인할 필요가 있다.

접근-회피 대처 전략으로 소수자 스트레스

(minority stress)의 대처를 살펴본 선행연구는

많지 않으나, 동성애자를 대상으로 한 박수현

(2010)의 연구에서 문제해결 중심 대처가 심리

사회적 적응에 정적 영향을, 회피 중심 대처

가 부적 영향을 나타낸 바 있다. 또한 이러한

접근-회피 대처 전략들은 성소수자(LGB)의 정

체성 형성과 적응에 관한 국내 질적 연구에서

도 다양한 형태로 발견할 수 있었다(백은정,

유영권, 2004; 송윤옥, 2006; 성정숙, 2010; 성

정숙, 이현주, 2010; 이영선, 김소라, 2010; 이

가희, 2010; 강병철, 하경희, 2012; 김형지, 신

정훈, 연규진, 김향숙, 2015). 예로, 먼저 여성

동성애자를 대상으로 한 이가희(2010)의 질적

연구에서 참여자들은 반동성애 폭력에 맞서

문제 제기를 하는 등 문제해결 중심 대처를

보이거나, 다른 동성애자들에게 알리고 도움

을 요청하는 등 사회적 지지 추구 대처를 하

기도 하였다. 반면 동성애자로 읽힐 수 있는

단서나 상황을 제거하거나 스스로 정체성을

부인하는 등 회피 중심 대처를 보이기도 했다.

청소년 남성의 동성애 관련 사이버 상담사례

를 분석한 이영선과 김소라(2010)의 연구에서

는 청소년들이 정체성 관련 문제에 대해 상담

을 요청하는 등 접근 중심 대처도 하고, 이성

에 관심을 가지려 노력하거나 관심 가는 동성

을 회피하고 자제하거나 극기의 모습을 보이

는 등 회피 중심 대처를 나타내기도 했다. 하

지만 소수자 스트레스(minority stress)에 대한

이러한 접근-회피 대처 전략들이 성소수자

(LGB)의 정신적 웰빙에 미치는 각각의 영향에

대해서는 지금껏 구체적인 연구를 통해 확인

된 바가 없었다. 따라서 본 연구에서는 접근

중심 대처인 사회적 지지 추구 대처와 문제해

결 중심 대처, 그리고 회피 중심 대처를 성소
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수자(LGB)의 소수자 스트레스 대처에 적용해

봄으로써, 각각의 대처 전략의 사용이 성소수

자(LGB)의 정신적 웰빙에 어떠한 관련성을 가

지는지 탐색하고자 하였다.

지금까지 살펴본 선행연구의 결과를 종합하

여, 본 연구는 그림 1과 같이 연구모형을 설

정하였다. 즉, 본 연구는 집단적 차원에서 성

소수자 공동체 의식, 개인적 차원에서 성소수

자(LGB)의 긍정적 정체성이 소수자 스트레스

대처 자원으로써 성소수자(LGB)의 정신적 웰

빙에 영향을 미치는 과정을 경험적으로 탐색

해보는 것을 목표로 하였다. 그리고 이 과정

에서 소수자 스트레스 대처 전략으로써 사회

적 지지 추구 대처, 문제해결 중심 대처, 회피

중심 대처를 매개하는지 확인하고자 하였다.

이를 바탕으로 본 연구에서 구체적으로 설

정한 연구문제는 다음과 같다.

연구문제 1. 성소수자 공동체 의식과 성소

수자(LGB) 긍정적 정체성은 정신적 웰빙을 예

측하는가?

연구문제 2. 성소수자 공동체 의식과 성소

수자(LGB) 긍정적 정체성은 소수자 스트레스

대처 전략(사회적 지지 추구 대처, 문제해결

중심 대처, 회피 중심 대처)을 예측하는가?

연구문제 3. 성소수자 공동체 의식과 성소

수자(LGB) 긍정적 정체성은 소수자 스트레스

대처 전략(사회적 지지 추구 대처, 문제해결

중심 대처, 회피 중심 대처)을 매개하여 정신

적 웰빙을 예측하는가?

방 법

연구 대상 및 절차

본 연구는 한국에 거주하고 있으며, 자신을

동성애자(레즈비언, 게이) 혹은 양성애자(바이

섹슈얼, 팬섹슈얼)로 보고한 만 18세 이상 성

인을 대상으로 하였다. 본 연구의 표집방법은

비확률 표본추출을 사용하였으며, 성소수자

(LGB)들이 사회적 낙인으로 인해 자신을 드러

그림 1. 연구모형
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내기 어렵다는 점을 고려해, 대표적인 게이

커뮤니티 웹사이트 한 곳과 레즈비언 커뮤니

티 웹사이트 두 곳, 사회 관계망 서비스를 활

용한 온라인 설문조사를 실시하여 의도적 표

본추출로 자료를 수집하였다. 커뮤니티 웹사

이트의 경우 운영자의 협조를 구하여 배너나

게시판에 설문 참여자 모집 광고를 게시하여

설문조사를 진행하였다. SNS의 경우, 성소수자

단체들에 협조를 구하여 성소수자 개인들이

이를 공유 및 배포할 수 있도록 해당 단체의

공식 계정에 설문 참여자 모집 광고를 게시하

는 방식으로 진행하였다. 온라인 설문조사는

서강대학교 생명윤리위원회에서 사전 심의와

승인을 거쳐 진행되었다. 우선 연구 참여자를

위한 설명서와 동의서가 포함된 웹페이지를

거쳐서 연구참여자가 이에 자발적으로 동의하

였을 경우에만 진행하도록 하였다. 설문의 내

용은 성적 지향 및 성소수자 공동체 경험 관

련 질문, 연구 변인을 측정하기 위한 문항들,

인구통계학적 질문, 그리고 응답자의 태도를

확인하기 위한 타당도 문항으로 구성되었다.

연구 참여자들에겐 1,000원 상당의 보상이 지

급되었다.

온라인 설문조사 링크에 접속하여 설문 응

답을 완료한 사람은 총 1,206명이었으며, 이

중 연구대상자가 아닌 혼입된 163명을 우선

제외하였다. 이렇게 정리된 응답자 1,043명 중

응답자의 태도를 확인하기 위한 타당도 문항

에 불성실하게 응답한 106명을 추가적으로 제

외하여, 최종적으로 937명의 설문 결과를 분석

에 사용하였다. 참여자들은 여성 373명(39.8%),

남성 564명(60.2%)으로, 남성 참여자가 더 많

았다. 참여자들의 연령은 만 18세부터 만 59

세까지 분포되었으며, 평균 연령은 만 26.7세

(SD＝7.3)로 나타났다. 연령대별로 10대가 95명

(10.1%), 20대가 606명(64.7%), 30대가 160명

(17.1%), 40대가 65명(6.9%), 50대가 11명(1.2%)

으로, 20대가 상대적으로 높은 비율을 차지하

였다. 학력은 중졸이 22명(2.3%), 고졸이 103명

(11.0%), 전문대 재학이 46명(4.9%), 전문대졸이

61명(6.5%), 대학 재학이 362명(38.6%), 대졸이

230명(24.5%), 대학원 재학이 53명(5.7%), 대학

원졸이 60명(6.4%)으로 나타났다. 거주지역은

서울(435명, 46.4%)이 상대적으로 높은 비율을

차지하였고, 그 외에도 경기도(232명, 24.8%),

인천(45명, 4.8%), 강원도(21명, 2.2%), 대전(18

명, 1.9%), 충청도(24명, 2.6%), 부산(29명, 3.1%),

대구(32명, 3.4%), 울산(11명, 1.2%), 경상도

(40명, 4.3%), 광주(12명, 1.3%), 전라도(28명,

3.0%), 제주도(8명, 0.9%) 등 다양한 지역에 거

주하는 것으로 나타났다. 참여자들의 성적 지

향은 양성애가 380명(40.6%), 동성애가 557명

(59.4%)으로, 동성애자가 상대적으로 높은 비

율을 차지하였다. 응답자들이 자신의 성적 지

향을 처음 인지한 시기는 평균 나이 만 14.8

세(SD＝4.8)로 나타났으며, 이는 한국 성소수자

사회의식조사 기획단(2007)의 조사에서 14.6세,

이호림(2015)의 연구에서 14.5세와 유사한 결

과라 할 수 있다. 참여자들이 성소수자 공동

체에 처음 가입한 시기는 평균 나이 19.8세(SD

＝5.1)로 나타났다.

측정 도구

성소수자 공동체 의식

성소수자 공동체 의식을 측정하기 위해, 본

연구에서는 Proescholdbell, Roosa와 Nemeroff

(2006)이 개발하고 타당화한 공동체 의식 척도

(Psychological Sense of Community Scale: PSOC)를

Lin과 Israel(2012)이 성소수자 공동체를 대상으
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로 수정 및 보완한 성소수자 공동체 의식 척

도(Psychological Sense of Lesbian, Gay, Bisexual,

and Transgender Community Scale: PSOC-LGBT)를

번안하여 사용하였다. PSOC-LGBT는 성소수자

공동체와 구성원들이 주고받는 영향력을 나타

내는 6개의 문항(예: “당신에게 다른 LGBT 사

람들의 의견은 얼마나 중요합니까?”), 성소수

자 공동체의 구성원들 간의 공유된 정서적 연

결감을 나타내는 5개의 문항(예: “일반적으로

LGBT 사람들은 서로에 대해 얼마나 연대의식

(동지애)를 느낍니까?”), 성소수자 공동체에 대

한 소속감을 나타내는 3개의 문항(예: “당신이

LGBT 커뮤니티의 구성원이라는 점을 얼마나

자주 느낍니까?”), 성소수자 공동체를 통한 필

요의 충족감을 나타내는 3개의 문항(예: “당신

이 도움이 필요할 때 LGBT 커뮤니티에서 도

움을 받을 수 있다고 얼마나 느낍니까?”), 추

가로 성소수자 공동체의 존재감을 나타내는 5

개의 문항(예: “당신은 LGBT 커뮤니티가 존재

한다는 것을 얼마나 느낍니까?”)까지 총 다섯

요인의 24문항으로 구성되어있다. 각 문항은 5

점 리커트 척도로 평정하며(1＝전혀 그렇지

않다, 5＝매우 그렇다), 점수가 높을수록 성소

수자 공동체 의식이 높은 것을 의미한다. 성

소수자를 대상으로 진행한 PSOC-LGBT 타당

화 연구(Lin & Israel, 2012)에서 전체 신뢰도

(Cronbach’s α)는 .91로 나타났다.

본 연구에서는 다음과 같은 번안-역번안 절

차를 거쳐 PSOC-LGBT를 한국어로 번안하여

사용하였다. 우선 원척도를 개발한 원저자에

게 척도 사용에 대한 승인을 받았다. 다음으

로 연구자가 원척도의 문항을 한국어로 1차

번역하고, 성소수자 단체 구성원들에게 자문

을 구하여 연구대상자들에게 친숙한 단어와

문장으로 수정하였다. 이렇게 한국어로 번역

한 문항을 영어-한국어 이중언어 사용자가 영

어로 다시 1차 역번역하였다. 그 후 1차 역번

역한 문항과 원문항이 뜻하는 바가 얼마나 동

일한지, 미국과 한국의 성소수자 공동체 모두

활동한 경험이 있는 원어민이 각 역번역 문

항과 원문항 쌍이 의미상 유사성을 7점 리커

트 척도(1＝Completely Different, 7＝Completely

Identical)로 평정하도록 하였다. 유사성 점수가

6점 미만인 문항에 대해선 위와 같은 역번안

과 비교, 평가하는 과정을 반복하여, 역번역

문항과 원문항 간의 의미 유사성과 번역의 타

당성을 확보하였다. 완성된 번역 문항을 토대

로, 미국 내 대학에서 박사학위를 취득한 상

담심리학 전공 교수 1인의 검토와 자문을 거

쳐 최종적으로 문항을 확정하였다.

본 연구를 통해 한국어로 번안한 PSOC-

LGBT에 원척도와 같은 5요인 모형을 적용하는

것이 적합한지 살펴보기 위해 최대우도법을

적용하여 확인적 요인분석을 실시하였다. 각

문항의 왜도는 0.012에서 1.043, 첨도는 0.099

에서 1.111로 다변량 정규성 가정을 충족시켰

으며(Curran, West, & Finch, 1996), 5요인 구조

의 모형 적합도는 대체로 양호한 것으로 나타

났다((N＝937, df＝199)＝1155.745 (p<.001),

CFI＝.907, TLI＝.892, RMSEA＝.072 (90% CI

[.068, .076]), SRMR＝.054). 따라서 본 연구에서

한국어로 번안한 PSOC-LGBT에 원척도와 마찬

가지로 5요인 모형을 적용하는데 구인 타당도

가 있음을 확인하였다. 본 연구에서 PSOC-

LGBT의 전체 신뢰도(Cronbach’s α)는 .908로 나

타났다.

성소수자(LGB) 긍정적 정체성

본 연구에서는 Riggle, Mohr, Rostosky,

Fingerhut와 Balsam(2014)이 성소수자(LGB)의
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긍정적 정체성을 다차원적으로 측정하기 위

해 개발한 척도(Lesbian, Gay, Bisexual Positive

Identity Measure: LGB-PIM)를 장지윤(2016)이 한

국어로 번안하고 타당화한 한국판 동성애자/

양성애자 긍정적 정체성 척도를 사용하였다.

LGB-PIM은 자각(예: “나의 동성애자/양성애자

정체성을 통해 나 자신을 더 잘 이해할 수 있

다.”), 진실성(예: “나는 나의 동성애자/양성애

자 정체성에 대해 스스로에게 솔직하다.”), 소

속감(예: “나는 동성애자/양성애자 공동체에서

소속감을 느낀다.”), 친밀감(예: “나의 동성애자

/양성애자 정체성은 애인과 더 가까워지는 데

도움이 된다.”), 사회정의(예: “동성애자/양성애

자로서의 경험은 내가 다른 사람들의 권리를

옹호하는 데 도움이 된다.”) 차원으로 이루어

져 있으며, 총 24문항으로 구성되어있다. 각

문항은 7점 리커트 척도로 평정하며(1＝매우

동의하지 않는다, 7＝매우 동의한다), 점수가

높을수록 동성애자 혹은 양성애자로서 자신

에 대해 더욱 긍정적인 정체성을 형성해 있

음을 뜻한다. LGB-PIM의 하위요인별 신뢰도

(Cronbach’s α)는 남녀 비이성애자를 대상으로

한 LGB-PIM 개발연구(Riggle et al., 2014)에서

.85에서 .95로, 한국의 남녀 동성애자와 양성애

자를 대상으로 한 장지윤(2016)의 연구에서

.77에서 .89로, 본 연구에서 .834에서 .889로 나

타났다. 본 연구에서는 성소수자(LGB) 긍정적

정체성의 개인적 요인에 초점을 두기 위해서

분석 과정에서 공동체 의식 개념과 유사한

LGB-PIM의 소속감 차원을 제외하여 사용하였

다. 이때 전체 신뢰도(Cronbach’s α)는 .933으로

나타났다.

소수자 스트레스 대처 전략

소수자 스트레스 대처 전략을 측정하기 위

해, Amirkhan(1990)이 개발한 스트레스 대처전

략 검사지(Coping Strategy Indicator: CSI)를 신혜

진과 김창대(2002)가 한국어로 번안하고 수정

및 보완하여 타당화하고, 박수현(2010)이 동성

애자를 대상으로 수정한 한국판 스트레스 대

처전략 척도를 사용하였다. CSI는 사회적 지지

추구 대처(예: “가까운 사람들에게 감정을 털

어놓았다.”), 문제해결 중심 대처(예: “무엇을

할지 결정하기 전에 가능한 해결책을 모두 생

각해 보았다.”), 회피 중심 대처(예: “문제를 외

면하려고 관심을 다른 곳으로 돌렸다.”) 등 세

개의 하위요인을 갖고 있으며, 요인마다 11문

항씩 총 33문항으로 구성되어있다. 본 연구에

서는 성소수자(LGB)로서 경험하는 소수자 스트

레스(minority stress)의 대처에 초점을 두고, CSI

의 지시문을 박수현(2010)의 방식에 따라 ‘동성

애자/양성애자로서 최근 6개월 동안 경험했던

성적 정체성과 관련된 일들 중 중요했거나 크

게 걱정되었던 일(예를 들어, 사랑하는 사람을

잃은 것에서부터 동성애자/양성애자로서 성적

정체성으로 인해 일상에서 겪는 불편함에 이

르기까지 다양한 경험들 중에서) 한 가지’를

떠올리도록 수정하였다. 또한 의문문이었던

원문항을 서술문으로 수정하였고, 각 문항을 3

점이 아닌 5점 리커트 척도로 평정하도록(1＝

전혀 아니다, 5＝매우 그렇다) 보완하였다. 하

위요인별 신뢰도(Cronbach’s α)는 남녀 동성애

자를 대상으로 한 박수현(2010)의 연구에서 사

회적 지지 추구 대처 .89, 문제해결 중심 대처

.90, 회피 중심 대처 .74로, 본 연구에서는 사

회적 지지 추구 대처 .925, 문제해결 중심 대

처 .919, 회피 중심 대처 .818로 나타났다.

정신적 웰빙

본 연구에서는 정신적 웰빙을 측정하기 위
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해 Keyes 등(2008)이 개발한 정신적 웰빙 척도

(Mental Health Continuum-Short Form: MHC-SF)

를 한국어로 번안하고 타당화한 한국어판 정

신적 웰빙 척도(임영진, 고영건, 신희천, 조용

래, 2012)를 사용하였다. MHC-SF는 정서적 웰

빙을 나타내는 3개의 문항(예: “만족감을 느꼈

다”), 사회적 웰빙을 나타내는 5개의 문항(예:

“나는 사회에 공헌할 만한 능력을 지니고 있

다고 느꼈다”), 심리적 웰빙을 나타내는 6개의

문항(예: “내 삶이 방향감이나 의미를 갖고 있

다고 느꼈다”) 등 총 세 차원의 14문항으로 구

성되어있다. 각 문항은 지난 한 달 동안의 경

험에 대해 6점 리커트 척도로 평정하며(0＝전

혀 없음, 5＝매일), 점수가 높을수록 정신적

웰빙이 높은 것으로 판단한다. 한국 성인을

대상으로 한 한국판 MHC-SF 타당화 연구(임

영진 등, 2012)에서 전체 신뢰도(Cronbach’s α)

는 .93이었으며, 본 연구에서는 .935로 나타났

다.

자료 분석

자료 분석은 SPSS 21.0, Mplus 7.0을 사용하

여 실시하였다. 연구대상자들의 인구통계학적

특성에 대해 빈도분석을 실시하였으며, 주요

변인들(PSOC-LGBT, LGB-PIM, CSI의 하위요인

들, MHC-SF)의 기술통계를 확인하여 연구대상

자들의 일반적 경향을 파악하였다. 그리고 측

정도구들의 신뢰도를 확인하기 위해 Cronbach’s

α를 산출하고, 주요 변인들 간의 관계와 다중

공선성의 여부를 확인하기 위해 상관분석을

실시하였다.

Mplus 7.0를 사용하여 한국어로 번안한

PSOC-LGBT에 원척도의 5요인 모형을 적용하

는 것이 적합한지 확인하기 위해 확인적 요인

분석을 실시하여 모형 적합도를 평가하였다.

그리고 본 연구의 구조방정식 모형의 적합도

를 최대우도법으로 추정하기에 앞서 자료가

다변량 정규성 가정을 충족하는지 확인하기

위해 주요 변인들의 왜도와 첨도를 각각 확인

하였고, 둘 다 절대값 2와 7보다 작아서 이

를 충족시키는 것을 확인하였다(Curran et al.,

1996). 또한 CSI의 사회적 지지 추구 대처, 문

제해결 중심 대처, 회피 중심 대처는 단일요

인으로 구성돼 일차원성 가정을 성립한다고

판단하여 요인 알고리즘(factorial algorithm) 방

법(Landis, Beal, & Tesluk, 2000; Little, Rhemtulla,

Gibson, & Schoemann, 2013)으로 한 묶음에 3∼

4개 문항씩 변인마다 총 3개의 묶음으로 문항

묶음(item parceling)을 진행했다. 나머지 주요

변인들(PSOC-LGBT, LGB-PIM, MHC-SF)은 이론

적으로 제시된 하위요인에 따라 내용 기반 방

법(content-based method)으로 하위요인별 문항

묶음을 진행하였다(이지현, 김수영, 2016).

구조방정식의 모형은 Anderson과 Gerbing

(1988)의 2단계 모형화를 통해 우선 측정모형

을 검정하여 확인적 요인분석으로 적합도를

확인한 후, 주어진 측정모형이 좋은 적합도

를 가지고 있다는 가정 하에 본 연구모형의

적합도를 확인하였다. 모형의 적합도를 판단

할 때는 여러 학자들(Kline, 2011; Boomsma,

2000; McDonald & Ho, 2002)의 제안에 따라

Comparative Fit Index(CFI), Tucker-Lewis Index

(TLI), Root Mean Square Error of Approximation

(RMSEA), Standardized Root Mean Square

Residual(SRMR)을 함께 확인하였고, CFI가 0.90

보다 크거나 TLI가 .090보다 크고 RMSEA가

0.08보다 작으며 SRMR이 0.08보다 작은(Hu &

Bentler, 1999) 등의 기준들을 다수 만족할 경

우 대체로 모형 적합도가 양호한 것이라 판단
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하였다. 또한 부분매개모형인 연구모형과 비

교하기 위해 완전매개모형인 경쟁모형을 설정

하였고, 연구모형과 경쟁모형 사이의  차이

검정을 통해 .001 유의수준에서 더 좋은 모형

을 판단하여 최종 모형으로 선택하였다. 그리

고 최종 모형에서 매개효과를 구체적으로 살

펴보고자, 간접효과 검정을 부트스트래핑 방

법으로 진행하였다.

결 과

기술통계 및 상관분석

자료의 일반적 경향을 파악하기 위해 주요

변인들의 기술통계와 상관분석을 실시하였고,

그 결과를 표 1에 제시하였다. 우선 주요 변

인들 간의 관계에서 가장 높은 상관은 .592로

다중공선성이 의심이 될 만한 상관은 나타나

지 않았다. 회피 중심 대처를 제외한 나머지

변인들 간의 정적 상관관계가 통계적으로 유

의미하게 나타났으며, 회피 중심 대처는 정신

적 웰빙과 부적 상관관계를 보였다.

구조방정식 모형을 살펴보기 앞서 본 연구

에서 수집한 자료가 분석에 적절한지 확인하

였다. 먼저 주요 변인들 모두 왜도, 첨도가 각

각 절대값 2와 7보다 작아 다변량 정규성 가

정을 충족시키는 것을 알 수 있었다(Curran et

al., 1996).

측정모형 검증

본 연구의 측정모형에 대해 확인적 요인분

석을 실시한 결과, 모형 적합도는 양호한 것

으로 나타났다((N＝937, df＝174)＝672.219

(p<.001), CFI＝.958, TLI＝.949, RMSEA＝.055

(90% CI [.051, .065]), SRMR＝.041). 측정모형에

서 각 잠재변수마다 측정변수들의 로딩값 및

잠재변수들 간의 상관관계의 구체적인 표준화

추정치는 그림 2와 같다. 모든 측정변수의 로

딩값은 p<.001에서 통계적으로 유의미하였고,

표준화된 로딩값 역시 모두 .4 이상으로 나

타나서 수렴 타당도를 확보하였다(Matsunaga,

2010; Stevens, 2012). 그리고 잠재변수들 간의

1 2 3 4 5 M SD 왜도 첨도

1. PSOC-LGBT - 2.891 0.664 0.041 -0.405

2. LGB-PIM .533*** - 5.152 1.137 -0.701 0.134

3. CSI-S .420*** .452*** - 2.963 0.971 -0.120 -0.716

4. CSI-P .307*** .346*** .592*** - 3.164 0.836 -0.270 -0.184

5. CSI-A -.016 -.054 .005 -.038 - 2.808 0.757 0.029 -0.286

6. MHC-SF .264*** .203*** .263*** .332*** -.296*** 2.097 1.046 0.245 -0.571

주. *** . M＝평균. SD＝표준편차. PSOC-LGBT＝성소수자 공동체 의식. LGB-PIM＝성소수자(LGB)

긍정적 정체성. CSI-S＝사회적 지지 추구 대처. CSI-P＝문제해결 중심 대처. CSI-A＝회피 중심 대처.

MHC-SF＝정신적 웰빙.

표 1. 연구 변인 간의 상관분석 결과 및 기술통계 (N＝937)
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상관계수는 .9보다 작았으므로 변별 타당도

또한 확보하였다(Kline, 2011). 이를 통해 22개

의 측정변수로 6개의 잠재변수를 구인한 측정

모형이 본 자료에 부합한다는 것을 확인하였

다.

구조모형 및 직접효과 검증

본 연구에서는 성소수자 공동체 의식과 성

소수자(LGB) 긍정적 정체성이 정신적 웰빙에

직접 영향을 미치는 경로와, 사회적 지지 추

구 대처, 문제해결 중심 대처, 회피 중심 대처

를 통해 간접적으로 정신적 웰빙에 영향을 미

치는 경로를 설정하여 부분매개를 가정한 연

구모형을 제시하였다. 연구모형의 적합도는 

(N＝937, df＝177)＝926.363 (p<.001), CFI＝.937,

TLI＝.925, RMSEA＝.067 (90% CI [.063, .072]),

SRMR＝.074로 양호한 것으로 나타났다. 연구

모형에서 성소수자 공동체 의식이 문제해결

중심 대처로, 사회적 지지 추구 대처가 정신

적 웰빙으로, 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이

회피 중심 대처나 정신적 웰빙으로 향하는 경

로는 유의하지 않았고, 그 외 모든 경로는 통

계적으로 유의한 것으로 나타났다.

다음으로 연구모형에서 성소수자 공동체 의

식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성에서 정신

적 웰빙으로 이어진 두 경로를 제거한, 내재

된 완전매개모형을 경쟁모형으로 설정하였다.

경쟁모형은 연구모형에 비해 상대적으로 더

단순한 모형으로, 성소수자 공동체 의식과 성

소수자(LGB) 긍정적 정체성이 세 가지 소수자

스트레스 대처 전략을 완전매개하여 정신적

웰빙에 영향을 준다고 가정한 모형이다. 경쟁

모형 또한 모형의 적합도가 (N＝937, df＝

그림 2. 측정모형의 표준화 추정치 (N＝937)

주. ** . *** . CSI-S1∼3＝사회적 지지 추구 대처 묶음. CSI-P1∼3＝문제해결 중심 대처 묶음.

CSI-A1∼3＝회피 중심 대처 묶음.
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179)＝942.543 (p<.001), CFI＝.936, TLI＝.925,

RMSEA＝.067 (90% CI [.063, .072]), SRMR

＝.074로 양호하게 나타났다. 그리고 제거한

두 경로를 제외하고 연구모형에서 유의하게

나타난 모든 경로가 경쟁모형에서도 유의하게

나타났으나, 추가적으로 사회적 지지 추구 대

처에서 정신적 웰빙에 이르는 경로가 통계적

으로 유의하게 나타났다. 연구모형과 경쟁모

형 사이에서  차이 검정을 실시하였고, 결

과는 
＝

-
＝942.543-926.363＝16.18, dfD＝

dfS-dfC＝179-177＝2, p＝.0003로 나타났다. 즉,

유의수준 .001에서 경쟁모형에 비해 더 복잡

한 모형인 연구모형이 통계적으로 더 적합한

모형으로 나타났으며, 따라서 부분매개를 가

정한 연구모형을 최종 모형으로 채택하였다.

최종 모형에서 경로 계수의 표준화 추정치

는 그림 3과 같다. 최종 모형에서 사회적 지

지 추구 대처와 문제해결 중심 대처에 성소수

자 공동체 의식과(β＝.313, p<.001; β＝.235,

p<.001) 성소수자(LGB) 긍정적 정체성은(β＝

.306, p<.001; β＝.237, p<.001) 모두 정적인 영

향을 미치는 것으로 나타났다. 정신적 웰빙으

로 향한 경로에서 성소수자 공동체 의식과 문

제해결 중심 대처는 정적인 영향을(β＝.162,

그림 3. 최종 모형의 표준화 추정치 (N＝937)

주. ** . *** . CSI-S1∼3＝사회적 지지 추구 대처 묶음. CSI-P1∼3＝문제해결 중심 대처 묶음.

CSI-A1∼3＝회피 중심 대처 묶음.
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p<.01; β＝.272, p<.001), 회피 중심 대처는 부

적인 영향을 보였다(β＝-.331, p<.001). 또한 최

종 모형은 정신적 웰빙 변량의 약 26.8%를 설

명하는 것으로 나타났다.

간접효과 검증

본 연구에서는 최종 모형의 성소수자 공동

체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 소

수자 스트레스 대처 전략들을 거쳐 정신적 웰

빙으로 이어진 경로에서 매개효과를 확인하기

위하여 부트스트래핑 10,000번 표집으로 간접

효과를 검정하였다. 그 결과 통계적으로 유의

미한 간접효과를 보인 경로는 성소수자 공동

체 의식에서 문제해결 중심 대처를 매개하여

정신적 웰빙으로 이어진 경로와, 성소수자

(LGB) 긍정적 정체성에서 문제해결 중심 대처

를 매개하여 정신적 웰빙으로 이어진 경로로

나타났다. 두 경로에서 나타난 간접효과의 구

체적인 추정치는 표 2와 같다. 성소수자 공동

체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 문

제해결 중심 대처를 매개하여 정신적 웰빙으

로 이어진 두 경로의 간접효과는 각각 95%

신뢰구간인 [.032, .097]과 [.033, .095]에서 .064

와 .065로 정신적 웰빙에 대하여 정적 효과를

나타냈다. 또한 둘 다 신뢰구간에 0을 포함하

지 않으므로 두 경로에서 간접효과는 유의수

준 .05에서 통계적으로 유의미하다.

논 의

본 연구에서는 비이성애자 성인 937명을 대

상으로 성소수자 공동체 의식과 성소수자

(LGB) 긍정적 정체성이 소수자 스트레스 대처

전략들을 매개하여 정신적 웰빙에 영향을 미

치는 구조모형을 설정하고 검정하였고, 부분

매개모형을 최종 모형으로 선택하였다. 앞서

제시한 연구문제 1, 2, 그리고 3의 주요결과를

요약하고 논의하면 다음과 같다.

첫 번째로, 성소수자 공동체 의식과 성소수

자(LGB) 긍정적 정체성이 정신적 웰빙으로 이

어진 직접 경로에서 둘의 영향은 서로 상이하

게 나타났다. 성소수자 공동체 의식의 경우

정신적 웰빙에 정적 영향을 보였으며, 이는

성소수자를 특정하지 않은 인구집단을 대상

(예, 지역사회 구성원, 라틴계 청소년, 대학생)

으로 한 기존 연구들과 일치한다(Davidson &

Cotter, 1991; Prezza & Constantini, 1998; Prezza,

Amichi, Roberti, & Tedeschi, 2001; Farrell, Aubry,

& Coulombe, 2004; Sanchez, Colon, & Esparza,

2005; 류승아, 2014). 즉, 공동체 의식이 정신

경로
비표준화

추정치
표준오차

표준화

추정치

95% 신뢰구간

하한 상한

PSOC-LGBT → CSI-P → MHC-SF 0.123*** .032 .064*** .032 .097

LGB-PIM → CSI-P → MHC-SF 0.051*** .013 .065*** .033 .095

주. ***  . PSOC-LGBT＝성소수자 공동체 의식. LGB-PIM＝성소수자(LGB) 긍정적 정체성.

CSI-P＝문제해결 중심 대처. MHC-SF＝정신적 웰빙.

표 2. 최종 모형에서의 간접효과에 대한 부트스트래핑 결과 (N＝937)
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건강의 긍정적 지표에 보여준 정적인 영향이

성소수자(LGB)와 성소수자 공동체의 관계에서

도 동일하게 적용될 수 있음을 보여준다. 하

지만 성소수자(LGB) 긍정적 정체성의 경우 정

신적 웰빙에 대한 영향이 통계적으로 유의미

하지 않았다. 그림 2의 측정모형에서 두 잠재

변인 간의 상관 관계는 유의미했던 것으로 보

아, 이는 완전매개효과의 가능성을 보여준다.

연구모형의 매개효과에 대해선 뒤의 세 번째

연구문제 논의에서 다시 설명할 것이다.

두 번째로, 소수자 스트레스 대처 전략에

대한 성소수자 공동체 의식과 성소수자(LGB)

긍정적 정체성의 영향은 접근 중심 대처로 분

류할 수 있는 사회적 지지 추구 대처와 문제

해결 중심 대처에는 통계적으로 유의미하였으

나, 회피 중심 대처엔 유의미하지 않았다. 이

러한 결과는 사회적 낙인에 대한 개인의 대처

방식으로써 집단 정체화(group identification) 혹

은 탈정체화(dis-identification)로도 설명할 수 있

다(Major & O’Brien, 2005).

소수자 스트레스 상황에서 집단 정체화를

한다는 것은 성소수자(LGB)로서 집단적 정체

성을 높여 성소수자(LGB) 개인이 성소수자

집단과 자신을 강하게 동일시할 뿐만 아니라,

자신의 자아존중감이 집단 소속감과 함께

강하게 연결돼 있다는 것을 말한다(Ashmore,

Deaux, & McLaughlin-Volpe, 2004). 즉, 자신의

섹슈얼리티를 집단적 정체성의 일부로 수용한

사람은 자신의 성적 끌림이나 친밀한 관계,

성소수자 공동체 경험 등을 모두 자기개념의

핵심적인 부분으로 포함시키게 된다. 성소수

자(LGB)로서 집단적 정체성이 높은 사람은 성

소수자에 대한 사회적 낙인을 맞닥뜨렸을 때

이를 사적인 관점으로만 해석하는 것이 아니

라, 누구라도 자신의 성적 지향 때문에 다르

게 대우받는 것은 부당하다고 생각하게 된다

(Branscombe & Ellemers, 1998). 이처럼 집단 정

체화 대처는 집단과의 동일시하는 측면에서는

개인과 집단이 영향력을 주고 받으며 집단에

대한 정서적 연결감을 공유하는 성소수자 공

동체 의식과 유사하다. 그리고 자신의 섹슈얼

리티를 자기개념에 수용한다는 측면에서는 성

소수자(LGB)로서 긍정적 정체성과도 맥을 같

이 한다고 볼 수 있다. 또한 집단 정체화는

결과적으로 스트레스 상황에서 이탈하지 않고

함께 맞선다는 점에서 접근 중심 대처, 즉, 사

회적 지지 추구 대처와 문제해결 중심 대처로

이어질 수 있다.

반면에 탈정체화 대처는 회피 중심 대처와

연결 지어 살펴볼 수 있으며, 성소수자(LGB)

개인은 집단적 정체성과 거리를 두고 탈정체

화를 통해 사회적 낙인과 무관해지려고 노력

함으로써 스트레스 상황에 대처할 수도 있다.

탈정체화 대처는 자신을 성소수자로 인식하지

않게 되면서 성소수자로서 활용할 수 있는 대

처 자원들인 성소수자 공동체 의식과 긍정적

정체성을 활용하지 못하게 되므로 오직 사적

인 수준에서 소수자 스트레스(minority stress)에

대처해야 한다(Meyer, 2003). 이는, 본 연구에서

초점을 둔 세 가지 대처 전략 중 회피 중심

대처를 사용하게 되는 것을 말한다.

탈정체화 대처의 맥락대로라면 성소수자 공

동체 의식이나 긍정적 정체성이 낮아지면서

회피 중심 대처가 높아져서, 즉 부적인 관계

를 보여야 하나 본 연구 결과에서는 회피 중

심 대처로 이어진 경로가 유의미하지 않았다.

또한 회피 중심 대처는 여러 연구에서 효과적

인 대처방식이 아니라는 것이 밝혀졌기 때문

에(Talyor & Stanton, 2007), 연구에서는 성소수

자 공동체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체
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성이 높을수록 정신적 웰빙에 부정적인 영향

을 주는 회피 중심 대처가 줄어드는 결과를

기대했다. 하지만 본 연구의 결과에 따르면

성소수자(LGB)들이 소수자 스트레스 상황에서

취하는 회피 중심 대처는 자신의 공동체 의식

및 긍정적 정체성의 높고 낮음과 무관한 것으

로 나타났다. 이러한 결과에 대해서는 측정도

구의 한계나 표본집단의 특성 등 다양한 해석

이 가능할 수 있으며, 그 중 한 가지로 소수

자 스트레스가 사회구조적, 환경적 요인에서

기인함을 고려해볼 수 있다. 즉, 이러한 소수

자 스트레스 상황에 대한 문제해결이 개인의

수준에서 때로는 현실적으로 어렵거나 한계가

존재할 수 있고, 가용 자원 유무와 상관없이

정체성을 은폐하는 방식인 회피 중심 대처 전

략이 개인에게 가능한 대처 방법일 수 있다.

하지만 이는 하나의 잠정적 해석에 불과하며,

해당 결과는 추후 연구에서 재확인될 필요가

있다.

세 번째로, 매개효과를 살펴보기에 앞서 본

연구모형 중 세 가지 대처 전략들이 소수자

스트레스 대처 전략으로써 정신적 웰빙에 주

는 영향을 살펴볼 수 있다. 본 연구에서 성소

수자(LGB)의 정신적 웰빙에 문제해결 중심 대

처는 정적인 영향을, 회피 중심 대처는 부적

인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 이는 접

근 중심 대처가 주로 정신 건강의 긍정적 지

표를, 회피 중심 대처가 심리적 불편감을 예

측했다는 기존 연구들의 맥락과도 연결되며

(Taylor & Stanton, 2007), 심리사회적 적응에 문

제해결 중심 대처가 정적 영향을, 회피 중심

대처가 부적 영향을 보인 박수현(2010)의 연구

결과와도 일치한다. 회피 중심 대처는 자신의

성적 지향 및 관련된 경험들을 부정하고 숨기

려 한다는 점에서 정체성 은폐 전략과도 유사

한데, 성소수자(LGB)의 정신적 웰빙에 나타난

회피 중심 대처의 부적 영향 또한 이를 통해

설명할 수 있다. 성소수자(LGB)에게 정체성 은

폐 전략은 흔하게 사용되는 전략이나 자신의

성적 지향 및 관련 경험을 비밀로 유지하기

위해선 상당한 인지적 부담을 져야 할 수 있

고(Smart & Wegner, 2000), 이는 곧 정신적 웰

빙에 부정적 영향으로 나타날 수 있다. 문제

해결 중심 대처나 회피 중심 대처의 경우 예

상한 대로 결과가 유의미하게 나타났지만, 접

근 중심 대처의 하나인 사회적 지지 추구 대

처의 경우 정신적 웰빙에 미치는 그 영향이

예상과 달리 통계적으로 유의미하지 않게 나

타났다.

사회적 지지 추구 대처의 문항들은 성적 지

향과 무관히 포괄적인 사람들(예, 주위 사람들,

친구, 가족들, 전문가)의 지지를 요청했는지

그 여부를 묻고 있다. 이는 성적 지향을 특정

하지 않은 대상에게 성소수자(LGB)로서 소수

자 스트레스 상황을 알리는 것을 뜻하여 커밍

아웃과도 관련되어 있다. 물론 커밍아웃을 통

해 사회적 지지를 얻고 정신 건강에 긍정적

영향을 줄 수도 있겠으나(Kahn, 1991; Schmitt

& Kurdek, 1987), 반대로 커밍아웃의 결과가 거

부, 폭력, 비난으로 이어지고(Ryan & Futterman,

1998) 반동성애 폭력에 노출될 가능성이 높아

져 오히려 우울과 자살 위험성이 높아지는(강

병철, 하경희, 2007) 등 정신 건강에 부정적인

영향을 줄 수 있다. 이렇듯 성소수자를 대상

으로 한 차별과 폭력이 실재하는 사회에서 성

소수자로서 소수자 스트레스(minority stress)에

사회적 지지를 구하는 방식으로 대처하더라도

전반적인 삶에서의 정신적 웰빙은 큰 차이가

없을 수 있다. 하지만 표 1의 상관분석 결과

에서는 사회적 지지 추구 대처가 다른 소수자
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스트레스 대처 전략들처럼 정신적 웰빙과 유

의한 정적 관계를 보였다는 점을 감안했을 때,

사회적 지지 추구 대처의 영향력이 본 연구모

형에서는 문제해결 중심 대처나 회피 중심 대

처로 인해 상대적으로 축소되게 나타났을 가

능성도 고려해볼 수 있다.

마지막으로 본 연구모형에서 성소수자 공동

체 의식과 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 소

수자 스트레스 대처 전략들을 거쳐 정신적 웰

빙에 보이는 매개효과를 확인한 결과, 문제해

결 중심 대처를 매개로 한 두 경로(성소수자

공동체 의식→문제해결 중심 대처→정신적 웰

빙, 성소수자(LGB) 긍정적 정체성→문제해결

중심 대처→정신적 웰빙)에서 간접효과가 유

의미한 것으로 드러났다.

성소수자 공동체 의식의 간접효과는 성소수

자 공동체에 대한 소속감이 소수자 스트레스

(minority stress)의 영향을 완충한다는 연구 결

과들(Branscombe et al., 1999; Brown et al., 1999;

Crocker & Major, 1989; Miller & Major, 2000)을

뒷받침한다. 우선 성소수자(LGB)에게 성소수자

공동체는 일차적으로 자신을 안전하게 드러낼

수 있는 장소이자, 사회적, 심리적 지지와 역

사적 소속감, 그리고 정체성을 제공하는 집단

적 자원이며(Fassinger & Arseneau, 2007), 이는

소수자 스트레스(minority stress)에 대한 집단적

대처에서 활용될 수 있을 것이다. 즉, 공동체

의식이 높을수록 성소수자 공동체를 통해 다

른 구성원들과 서로 영향을 주고받으며 필요

를 충족하고 소속감과 정서적 연결감을 가짐

으로써 소수자 스트레스 상황에 대한 개인적

대처 능력도 향상될 수 있다(Davidson & Cotter,

1991; McMillan & Chavis, 1986). 이러한 맥락을

바탕으로 높은 성소수자 공동체 의식을 통해

문제해결 중심 대처를 더욱 많이 사용할 수

있게 되면서 정신적 웰빙에 긍정적인 영향을

줄 수 있을 것이다.

또한 성소수자(LGB) 긍정적 정체성이 문제

해결 중심 대처를 거쳐 정신적 웰빙으로 이어

지는 간접효과는 정체성의 통합된 수준 등 성

소수자(LGB)로서 정체성의 특성에 따라 소수

자 스트레스(minority stress)의 수준이 달라질

수 있다는 연구(Rosenberg & Gara, 1985; Thoits,

1991; Deaux, 1993; Thoits, 1999)와도 맥을 공유

한다. 성소수자(LGB)로서 긍정적 정체성이 높

다는 것은 소수자 스트레스 경험에 대한 이해

와 타당화를 거쳐 인지적 재평가를 통해 내면

화된 이성애주의에 대한 자각과 소수자로서

자신의 정체성에 대한 수용이 높다는 걸 의

미할 수 있다(Cass, 1979; McCarn & Fassigner,

1996; Meyer, 2003). 그리고 이를 바탕으로 사회

정의에 관심을 가지게 되고(McCarn & Fassigner,

1996; Riggle & Rostosky, 2011), 결과적으로 소

수자 스트레스에 문제해결 중심적으로 접근할

수 있게 되어 소수자 스트레스의 부적 영향을

경감시켜 정신적 웰빙을 높일 수 있는 것으로

해석할 수 있다.

이러한 결과들을 바탕으로 본 연구의 함의

는 다음과 같다. 첫 번째로, 본 연구는 사회구

성주의적 접근에서 성소수자 정체성 발달을

설명한 McCarn과 Fassinger(1996)의 이론적 관점

과 Meyer(2003)의 소수자 스트레스 과정 이론

을 적용하여, 소수자 스트레스 대처 자원이

대처 전략을 통해 성소수자(LGB)의 긍정적 정

신 건강에 영향을 미치는 과정을 개인적 차원

과 집단적 차원에서 입체적으로 설명하였다.

두 번째로, PSOC-LGBT, LGB-PIM 등 성소수자

에 특화된 변인을 한국어로 번안하거나 타당

화된 척도를 사용함으로써 성소수자(LGB) 연

구의 타당도를 높였고, 소수자 스트레스 대처
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에 관한 이론적 모형을 통계적으로 검증했다

는 데 의의가 있다. 세 번째로, 본 연구는 성

소수자 공동체 의식을 측정하고 집단적 대처

자원으로써 활용할 가능성을 확인함으로써 한

국 성소수자(LGB)에게 성소수자 공동체가 수

행하는 심리사회적 역할에 대해 탐색해볼 수

있는 자료를 제공하였다는 면에서 의미가 있

다.

상담 장면에서는 본 연구의 결과를 다음과

같이 적용해볼 수 있다. 먼저 상담자는 성소

수자(LGB) 내담자가 개인적 차원과 집단적 차

원 모두에서 대처 자원을 발견하여 활용할 수

있도록 조력할 필요가 있다. 집단적 차원을

고려하여, 소속감과 정서적 연결감, 집단과 구

성원들 간에 주고받는 영향력, 그리고 이를

통해 자신의 필요가 충족되는지를 살펴봄으로

써, 내담자가 자신에게 맞는 성소수자 공동체

를 찾을 수 있게 정보를 제공하고 안내하여

이를 자원으로 활용할 수 있도록 지지할 수

있다. 그리고 내담자로 하여금 내면화된 이성

애주의에 대해 자각하고 재평가할 수 있도록

돕고, 이를 바탕으로 자기타당화와 자기수용,

자기실현을 통해 성소수자(LGB)로서 긍정적

정체성이 발달할 수 있도록 상담에서 내담

자를 적극 옹호(affirmation)할 필요가 있다.

이러한 상담적 접근에 성소수자 적극적 옹

호 상담(LGBTQ-affirmative therapy)이 유용할 수

있으며(American Psychological Association, 2012;

ALGBTIC LGBQQIA Competencies Taskforce,

2013), 상담자는 성소수자 상담 역량을 키울

수 있도록 노력해야 한다(서영석, 이정림, 강

재희, 차주환, 2007; 김경호, 2009; 박준호 등,

2014; 우사라, 유성경, 2017; 박수영, 공춘옥,

정윤경, 2018).

또한 상담자는 성소수자(LGB) 내담자로 하

여금 정신 건강을 증진시키기 위해서 소수자

스트레스에 유능하게 대처할 수 있도록 조력

하는 접근이 필요할 것이다. 즉, 소수자 스트

레스 상황에서 회피 중심 대처보단 문제해결

중심 대처를 활용할 수 있도록 안내하고, 구

체적인 대처 기술을 일상생활에서 적용할 수

있도록 상담을 통해 연습함으로써 소수자 스

트레스에 대한 대처 능력을 높일 수 있을 것

이다. 하지만 Meyer(2003)는 성소수자(LGB)의

정신 건강 문제와 관련하여 당사자의 대처를

중심에 둔 개입이 사회구조적 억압의 문제에

대한 책임을 자칫 사회에서 개인에게로 쏠리

게 할 위험이 있다고 지적하며, 소수자 스트

레스 대처에 관하여 주관적 세계와 객관적 세

계 모두에서 개입이 필요함을 강조하기도 했

다. 따라서 상담자는 성소수자(LGB) 내담자에

게 대처 자원 및 전략의 활용을 강조할 뿐만

아니라, 다문화 및 사회정의 접근을 바탕으로

성소수자를 향한 사회구조적 억압을 제거하기

위해 노력하고 사회변화를 위해 리더쉽을 발

휘해야 할 것이다(최가희, 2018).

본 연구의 제한점과 후속 연구를 위한 제언

은 다음과 같다. 첫 번째로, 본 연구는 국내

성소수자의 정확한 모집단에 근거한 확률표집

을 실시하지 못했으므로 연구 결과를 일반화

하는데 여전히 한계가 있다. 본 연구에서는

자료 수집을 위하여 온라인 커뮤니티와 SNS

등을 활용하였으나, 온라인이 익숙한 사람이

거나 해당 커뮤니티의 회원 혹은 이용자가 전

체 집단을 과잉대표할 가능성이 있다. 이러한

문제점들을 보완하기 위해선 무엇보다도 국내

성소수자 모집단에 대한 정확한 파악이 선행

되어야 한다. 두 번째로, 본 연구에서 사용한

성소수자 관련 척도들이 지닌 제한점이 있다.

예를 들어, PSOC-LGBT는 본 연구에서 한국어
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로 번안한 것으로, 추가적인 표본집단 설문을

통해 신뢰도와 함께 요인구조를 재확인하고,

기존의 다른 공동체 의식 척도들을 통해 타당

도를 교차검증 할 필요가 있다. 또한 후속연

구에서는 성소수자의 소수자 스트레스 대처

과정에 대한 탐색적 연구를 바탕으로 관련 척

도 개발이 필요하다. 세 번째로, 국내 성소수

자에 대한 심리학 연구 및 자료가 많지 않은

상황에서 성소수자 관련 해외 이론들에 의존

하여 연구를 진행할 수밖에 없으므로, 본 연

구에는 한국의 특수성을 반영하기 어려웠다.

예를 들어, 한국이 유교적 가치관을 근간으로

하는 집단주의적 문화권에 속하는 것을 고려

했을 때 한국 성소수자에게 사회적 지지는 서

구 사회와 다른 맥락을 지닐 수 있고(박준호

등, 2014), 성적 정체성에 대한 가족의 수용

혹은 거부 정도는 개인의 정신 건강에 더 중

요한 요인이 될 수 있다(김진이, 2017). 따라서

일상적인 사회적 지지와 가족의 지지를 받기

힘든 경우, 성소수자 공동체 구성원들 간의

네트워킹은 이들에게 특별한 의미로 작용할

수 있다. 추후에는 이러한 한국의 문화적 상

황을 고려하여 대처 자원으로써 성소수자 공

동체의 기능뿐만 아니라, 성소수자 공동체가

수행하는 다양한 심리사회적 역할과 당면한

현안에 대해 탐색적, 실증적 연구가 지속적으

로 진행될 필요가 있다.
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This study examined the effects of psychological sense of lesbian, gay, bisexual, and transgender

community (PSOC-LGBT) and lesbian, gay, and bisexual positive identity (LGB-PIM) on the well-being

(MHC-SF) of lesbian, gay, and bisexual (LGB) Korean adults through minority stress coping strategies (i.e.,

social support seeking coping strategy [CSI-S], problem-solving coping strategy [CSI-P], avoidance coping

strategy [CSI-A]). Participants were 937 respondents, 18 years and older, who self-identified as LGB. Data

were analyzed using structural equation modeling with Mplus 7.0. PSOC-LGBT and LGB-PIM showed

positive effects on CSI-S and CSI-P. Also there was a positive effect of PSOC-LGBT on the MHC-SF of

Korean LGB adults. The MHC-SF was predicted by CSI-P positively, and by CSI-A negatively.

Additionally, the bootstrapping method found that PSOC-LGBT and LGB-PIM had significant indirect

effects on MHC-SF through CSI-P. Implications for counseling practice, limitations, and suggestions for

future research are discussed.
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