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한국판 중년 남성의 전문적 도움 추구

방해물 척도 타당화 연구*
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본 연구에서는 중년 남성들이 전문적 도움 추구를 꺼리는 이유를 측정하는 남성의 전문적 도

움 추구 방해물 척도(Barriers to Help Seeking Scale: BHSS)를 한국어로 번안하고 타당화하였다. 

이를 위해 40세~64세 남성을 대상으로 온라인 설문을 실시한 후, 첫 번째 표본(200명)을 대

상으로 탐색적 요인분석과 신뢰도 분석을 실시하고, 두 번째 표본(288명)을 대상으로 확인적 

요인분석과 타당도 검증을 실시하였다. 탐색적 요인분석을 실시한 결과, 15개 문항, 5개의 하

위요인(강한 사람으로 보이고 싶은 욕구, 사생활 및 감정을 드러내고 싶지 않은 욕구, 자율성

에 대한 욕구, 경제적 장벽, 문제의 최소화와 단념)이 도출되었다. 다음으로, 확인적 요인분석

을 실시한 결과, 탐색적 요인분석에서 도출된 15개 문항, 5요인 모형이 적합한 것으로 드러났

다. 다음으로, 한국판 BHSS(K-BHSS)의 내적 신뢰도, 수렴타당도 및 동시타당도를 검증한 결과 

모두 양호한 것으로 확인되었다. 구체적으로, K-BHSS는 성역할 갈등과 자기 낙인 그리고 기

존의 전문적 도움 추구 척도와 유의한 상관이 있는 것으로 나타났다. 마지막으로, 본 연구의 

의의 및 한계점, K-BHSS 활용과 향후 연구에 대한 제언을 제시하였다.

주요어 : 중년 남성, 전문적 도움 추구 태도, 전문적 도움 추구 방해물 척도, 성역할 갈등
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  중년기에는 다양한 신체적 및 심리적 변화

가 나타나는데(정성훈 등, 2016), 이러한 변화

는 개인에게 기회와 성장의 발판이 될 수 있

지만 동시에 스트레스의 원인이 된다(Lachman 

et al., 2015). 특히, 중년 남성에 대한 연구를 

살펴보면, 중년 남성은 체력 및 성기능 저하

를 경험하고 일에 대한 부담 증가, 반복되는 

일에 대한 권태감, 해고나 은퇴에 대한 두려

움, 조기 퇴직, 실직, 승진 누락 등으로 인해 

어려움을 겪는다(김양희, 박정윤, 2001). 더불

어, 가정에서는 자녀를 돌보고 노부모도 부양

해야 한다는 책임감으로 인해 스트레스를 경

험하는데, 최근에는 가사분담이나 자녀 양육

에 대한 남성의 역할과 책임이 더욱 증가하고 

있어, 중년 남성의 심리적 부담과 역할 갈등

이 커지고 있다(이동현, 김소윤, 2019; 이은영, 

왕은자, 2017). 이러한 반복적인 스트레스는 

회의감, 우울감, 불안을 초래하고, 심각한 경

우, 정신장애나 자살 사고로 이어질 수 있다

(서영숙, 정추영, 2019). 가령, 건강보험심사평

가원(2022)에서 분석한 최근 5년(2017~2021년)

의 우울장애의 치료 추이에 따르면, 전체 우

울장애 환자 중 70대와 50대가 가장 큰 비중

을 차지하고 있는 것으로 나타났다. 또한 중

년 남성의 자살률은 여성에 비해 2.3배, 알코

올 남용은 3.1배 높은 것으로 확인되었다(통계

청, 2021). 이처럼, 중년 남성의 심리적 문제가 

심각함에도 불구하고, 중년 남성들은 자신의 

어려움을 표현하고 도움을 구하는데 적극적인 

여성에 비해 쉽게 도움을 요청하지 않는다(안

수정, 서영석, 2017). 한 예로, 40대 남성의 

8.0%, 50대 남성의 7.8%가 일상생활에 방해가 

될 정도의 우울감을 경험한 적이 있다고 응답

한 반면에 상담이나 심리치료와 같은 전문적

인 도움을 추구한 비율은 40대 1.4%, 50대 

4.0%에 불과하였다. 이는 여성의 전문적 도움 

추구 비율이 8%~10%에 비해 낮은 수치이다

(보건복지부, 2021). 

  심리적 문제가 있음에도 전문적 도움을 추

구하지 않는 현상을 서비스 갭(service gap)이라

고 하는데, 서비스 갭이 클수록, 심리적 문제

가 방치되고 악화될 수 있기 때문에, 많은 연

구자들은 서비스 갭을 예측하는 요인들을 탐

색해 왔다. 특히, 전문적 도움 추구 태도가 도

움 추구 의도와 실제 도움 추구 행동을 예측

하기 때문에 이 개념에 대한 연구가 활발하게 

진행되었다(Vogel & Wester, 2003). 관련 연구

를 살펴보면, 전문적 도움 추구 태도에 영향

을 미치는 요인은 접근 요인과 회피 요인으로 

구분된다(Kushner & Sher, 1989). 접근 요인은 

전문적 도움 추구 가능성을 증진시키는 요인

이고, 회피 요인은 방해하는 요인을 의미한다. 

선행 연구를 통해 보고된 접근 요인으로는 상

담이나 심리치료에서의 자기개방이 얼마나 자

신에게 유용하다고 생각하는지에 대한 유용성 

기대, 지각된 사회적 지지, 자아존중감, 당면

한 문제에 대한 주관적 고통 등이 있다(정진

철, 양난미, 2010; Vogel et al., 2005). 반면에 

회피 요인으로는 심리적 문제나 전문적 도움 

추구에 대한 사회적 낙인, 사회적 낙인을 내

면화한 자기 낙인, 자기개방이 얼마나 자신에

게 위험하다고 지각하는지에 대한 위험성 기

대, 성역할 갈등, 자기 은폐, 정서표현억제, 체

면 등이 있다(신연희, 안현의, 2005; 이민지, 

손은정, 2007; Heath et al., 2016). 

  이러한 전문적 도움 추구와 관련된 요인 중 

한국의 중년 남성들에게 특히 해당되는 요인

은 성역할 갈등과 자기 낙인이다(변지영, 김선

경, 2019; 안수정, 서영석, 2017). 먼저, 성역할 

갈등은 사회화 과정으로 내면화된 성역할로 
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인해 자신과 다른 사람들에게 부정적 결과를 

초래하는 심리적 상태를 뜻하는데, 전통적인 

성역할이 과도하게 경직되거나 삶의 많은 영

역에 적용될 때 발생한다(O’Neil, 2008). 연령

이 증가하면서 남성이 여성보다 더 많은 성역

할 갈등을 경험하는데, 여성은 ‘불평등’이라는 

의미에서 성역할 갈등을 경험하는 반면에 남

성은 제한된 성역할을 요구받아 ‘구속’이라는 

형태로 성역할 갈등을 겪는다(박수애, 조은경, 

2002). 특히, 한국의 중년 남성들은 성별의 역

할을 명확하게 구분하고 규정짓는 ‘전통적 유

교 사상’의 영향을 받았기 때문에 서양 남성

들에 비해 더 많은 성역할 갈등을 경험한다

(Choi et al., 2010). 선행 연구에 따르면, 성역

할 갈등을 많이 경험하는 중년 남성일수록, 

자신의 감정을 알아차리고 표현하는 것을 어

려워하고(최희철 등, 2009) 자신의 취약하거나 

약한 모습을 겉으로 드러내는 것을 꺼리기 때

문에(박수애, 조은경, 2002) 도움 추구를 하지 

않는 것으로 나타났다. 이는 전문적 도움뿐만 

아니라 가족이나 지인과의 관계에도 그대로 

반영된다(안수정, 서영석. 2017). 

  다음으로, 자기 낙인도 중년 남성의 전문적 

도움 추구를 방해하는 요인으로 보고되어 왔

다(Vogel et al., 2011). 자기 낙인은 심리적인 

문제가 있거나 전문적인 도움을 추구하려는 

자신을 약하고 열등하다고 지각하는 것을 의

미한다(Corrigan, 2004). 선행 연구에 따르면, 

타인에 대한 부정적인 평가를 의미하는 사회

적 낙인보다 자신에게 느끼는 열등감, 부적절

감, 수치심을 반영하는 자기 낙인이 전문적인 

도움 추구를 더 많이 방해하는 나타났다(진경

미, 권경인, 2015; Latalova et al., 2014). 특히, 

남성의 경우, 여성에 비해 사회적 낙인을 내

면화할 가능성이 더 높아 자기 낙인이 높고

(Mackenzie et al., 2019; Vogel et al., 2006) 이

로 도움 추구를 덜 하는 것으로 확인되었다

(Latalova et al., 2014). 

  이처럼, 선행 연구를 통해 남성이 높은 성

역할 갈등과 자기 낙인을 지각할 때 전문적 

도움 추구를 하지 않는 것으로 확인되었지만, 

이러한 남성의 특성을 반영한 관련 척도를 국

내에서는 찾아보기 힘들다. 지금까지, 전문적 

도움 추구 태도를 측정하기 위해 가장 많이 

사용되고 있는 척도는 Fischer와 Turner(1970)가 

개발한 29문항의 전문적 도움 추구 태도 척도

(Attitudes toward Seeking Professional Help Scale: 

ATSPPH)를 수정한 10문항 단축형 척도

(ATSPPH-SF) (Fisher & Farina, 1995)이다. 

ATSPPH-SF는 다양한 국가에서 타당화되어 사

용되고 있는데, 한국판 ATSPPH-FS의 경우, 2

요인(상담에 대한 긍정 태도와 필요성, 상담에 

대한 부정 태도와 필요성)으로 구성되어 전문

적 도움 추구에 대한 긍정적인 태도와 부정적

인 태도를 측정한다. 이와 더불어, 전문적 

도움 추구 태도를 측정하는 유사한 척도로 

Inventory of Attitudes toward Seeking Mental 

Health Services(IASMHS; Mackenzie et al., 2014), 

Mental Health Seeking Attitudes Scale(MHSAS; 

Hammer et al., 2018), Beliefs and Evaluations 

about Counseling Services(BEACS; Choi & 

Gerstein, 2020)가 있다. 먼저, IASMHS는 24개 

문항, 3개의 하위요인(심리적 개방성, 낙인에 

대한 무관심, 도움 추구 경향)으로 구성되어 

있고, 도움 추구에 대한 태도뿐만 아니라 정

신건강리터러시와 심리적 문제에 대한 자기개

방 정도를 측정한다. 또한 MHSAS는 9개 문항

으로, 전문적 도움 추구에 대한 긍정적인 태

도와 부정적인 태도를 측정하는 척도이다. 

BEACS는 39개 문항, 5개의 하위요인(긍정적 
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성과 기대, 부정적 성과 내인성, 부정적 자질 

내인성, 긍정적 규범 기대, 부정적 규범 기대)

으로 구성되어 있다.

  이러한 척도들은 신뢰도나 타당도 면에서 

검증되어 사용되고 있지만 중년 남성의 전문

적 도움 추구 태도를 측정하는데는 한계가 있

다. 그 이유는, 이 척도들을 구성하는 문항들

이 모든 연령대와 성별에 적용될 수 있는 일

반적인 내용을 측정하기 때문이다(예. ‘자신의 

문제를 상담자와 의논하는 것은 정서적인 갈

등을 해결하는데 좋은 방법이 아니다’, ‘상담

을 하는 과정에서 수치스럽고 거북하게 느껴

질 것 같다’, ‘상담을 받는 것은 최후의 수단

이다’, ‘다른 것과 마찬가지로 정서적인 어려

움도 저절로 해결되는 경향이 있다’). 즉, 기

존 척도들은 남성들의 전문적 도움 추구 태도

와 관련된 구체적인 특성(예. 전통적인 남성에 

대한 성역할 규범)을 반영하지 않는다는 한계

가 있다는 것이다. 또한 도움 추구에 대한 전

반적인 태도를 측정하기 때문에 구체적으로 

도움 추구를 방해하는 요인을 파악하는데 어

려움이 있다. 이와 같은 기존 척도들의 한계

점을 보완하기 위해 Mansfield 등(2005)은 남성

의 전문적 도움 추구에 방해가 되는 방해요인

을 측정하는 도움 추구 방해물 척도(Barriers 

to Help Seeking Scale: BHSS)를 개발하였다. 

  Mansfield 등(2005)은 도움 추구 방해물을 심

리적 혹은 신체적 어려움을 경험할 때 전문가

에게 도움을 구하는 행동을 방해하는 장애물

(obstacles)이라고 정의한 후, 성역할 태도, 성역

할 갈등, 도움 추구에 대한 문헌고찰을 토대

로, 남성들이 심리적 및 신체적 문제가 있어

도 도움을 청하지 않는 이유에 대한 54개의 

문항을 개발하였다. 특히, Mansfield 등(2005)은 

관련 문헌 중에서 도움 추구와 관련한 성역할 

사회화(gender role socialization) 이론과 사회심

리학 분석(social psychological analysis)을 적용하

여 BHSS 문항을 개발하였다. 먼저, 성역할 사

회화 이론에 따르면, 남성과 여성은 사회화 

과정을 통해 자신의 성별과 관련된 규범이나 

고정관념을 학습 및 내면화하게 된다. 예를 

들어, 남성의 경우, 성공, 성취, 경쟁을 추구하

고, 자신의 감정을 억제해야 하며, 스스로 문

제를 해결할 수 있어야 한다는 등의 성역할 

태도를 내면화하게 되는데, 이러한 성역할 태

도는 전문적 도움 추구에 부정적인 영향을 미

친다(O’Neil, 2008; Robertson & Fitzgerald, 1992). 

Mansfield 등(2005)은, 성역할 사회화 이론을 

기반으로, 남성들이 내면화하는 성역할 태도

를 반영하여 BHSS 문항을 구성하였다. 가령, 

BHSS의 문항인 ‘다른 사람에게 나의 감정을 

보여주고 싶지 않다’와 ‘도움을 청하는 것은 

내가 약함을 인정하는 것이다’는 정서억제나 

자립심과 같은 남성에 대한 성역할 태도를 

반영하고 있다. 또한, 도움 추구와 관련한 사

회심리학 분석에서 강조되는 4가지 개념도 

BHSS에 반영되었다. 구체적으로, 4가지 개

념은 다음과 같다 - (1) 문제의 자아중심성

(ego-centrality of a problem)은 자신이 겪고 있

는 문제가 얼마나 자신에게 중요한 부분을 차

지한다고 지각하는지를 의미한다(Nadler, 1990); 

(2) 문제의 규범성(normativeness of a problem)은 

자신의 문제가 얼마나 정상적 혹은 평범하다

고 생각하는지를 의미한다(Nadler & Mayseless, 

1983); (3) 반발성은 자신의 자유가 위협받거

나 박탈당한다고 생각할 때 이를 다시 찾으려

는 경향을 의미한다(Brehm, 1966); (4) 상호작

용성은 도움을 받는 사람에게 이를 갚는 기회

가 있다고 생각하는 정도를 뜻한다. 

  이러한 사회심리학 분석의 4가지 개념은 상
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관관계 및 실험 연구를 통해 도움 추구 태도

에 영향을 미치는 것으로 나타났다(Wills & 

DePaulo, 1991). 예를 들어, 문제의 자아중심성

이 높거나 규범성이 낮을 때 사람들은 전문적

인 도움 추구를 하지 않는 것으로 확인되었

다. 이 연구 결과를 반영하여 Mansfield 등

(2005)은 ‘나는 이 문제를 어떻게 해결해야 할

지 모르는 한심한 사람처럼 보이고 싶지 않

다’와 ‘나는 심각하지 않은 문제에 과민반응

하고 싶지 않다’와 같은 문항을 BHSS에 포함

시켰다. 또한 반발성과 관련하여, 사람들은 자

신의 자유가 위협 혹은 침해당한다고 생각하

면 도움 추구를 덜 하는 것으로 나타난 바, 

‘나는 다른 사람들이 나에게 이래라저래라 하

는 것을 좋아하지 않는다’와 ‘나는 모든 면에

서 내 삶을 주도하면서 살고 싶다’와 같은 문

항들을 추가하였다. 

  다음으로, Mansfield 등(2005)은 이러한 과정

을 통해 개발한 BHSS의 54개 문항에 대해 주

축요인추출법과 직접 오블리민 방법을 적용하

여 탐색적 요인분석을 실시하였고, 그 결과, 5

개의 요인이 도출되었다. 또한 요인부하량이 

.40 이하이거나 두 개 이상의 요인에 대한 요

인부하량이 .30 이상인 문항을 삭제하여 BHSS

는 31개의 문항, 5요인으로 구성되었다. 이후 

확인적 요인분석을 통해 5요인 모형의 적합도

가 양호한 것으로 확인되었다. 구체적으로, 하

위요인을 살펴보면, 먼저, 요인 1은 ‘통제와 

자립의 필요성’으로 도움을 청하는 것이 약함

의 증거라는 인식과 스스로 문제를 해결하고 

싶은 욕구가 반영된 문항들로 이루어져 있다. 

요인 2는 ‘문제의 최소화와 단념’으로 자신의 

문제를 심각하게 생각하지 않거나 그냥 삶의 

일부로 받아들인다는 내용의 문항들로 구성되

어 있다. 요인 3은 ‘구체적인 장벽과 치료자

에 대한 불신’으로 이동 수단의 어려움, 재정

적인 부담, 치료자에 대한 낮은 신뢰가 반영

된 문항들로 구성되어 있다. 요인 4는 ‘사생

활’로 자신의 문제를 다른 사람들에게 알리고 

싶지 않다는 문항들로 이루어져 있고, 요인 5

는 ‘정서 조절’로 자신의 감정을 통제하고 표

현하고 싶지 않다는 문항들로 구성되어 있다. 

BHSS는 원척도 개발 과정에서 미국 남성과 

영국 남성을 대상으로 타당화되었고, 그 결과, 

내적 일치도는 .75~.89로 나타났다. 또한 성역

할 갈등 척도(r=.58)와 ATSPPH(r=-.55)와 유의

한 상관을 보여 적합한 수렴타당도와 동시타

당도를 지니는 것으로 확인되었다.

  이상의 내용을 종합해 보면, BHSS는 아직까

지 많은 연구에서 사용되지는 않았지만 남성

의 고유한 특성을 반영하여 전문적인 도움 추

구를 방해하는 다차원적 요인을 측정한다는 

장점이 있다. 따라서 본 연구에서는 BHSS를 

국내에서 사용할 수 있도록 타당화하여 남성

들이 경험하는 도움 추구 방해물이 문화보편

적인지 살펴보았다. 구체적으로, 본 연구에서

는 표본 1을 대상으로 한국판 BHSS(K-BHSS)

에 대한 탐색적 요인분석을 실시하였고, 표

본 2를 대상으로 확인적 요인분석을 실시하

였다. 또한 표본 2를 대상으로 수렴타당도를 

검증하기 위해 원척도 개발 과정과 동일하게 

K-BHSS와 성역할 갈등 척도 및 자기 낙인 

척도 간의 상관관계를 살펴보고, 준거타당도 

중 동시타당도를 검증하기 위해 K-BHSS와 

ATSPPH-SF 간의 상관관계를 확인하였다. 

  본 연구에서는, 원척도 개발 과정과 달리, 

중년 남성(만 40세~64세)만을 대상으로 BHSS

를 타당화하였다. 본 연구에서 중년 남성에 

주목한 이유는 2030대인 청년층에 비해 우울

이나 자살 문제에 취약하지만 전통적인 성역
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구분
표본 1(n=200) 표본 2(n=288)

n % n %

결혼 상태

미혼 31 15.5 43 14.9

기혼 163 81.5 239 83.0

기타(예. 이혼, 별거) 6 3.0 6 2.1

부양 자녀

없음 77 38.5 102 35.9

1명 54 27.0 92 32.4

2명 42 21.0 65 22.9

3명 이상 27 13.5 25 8.8

최종학력

초등학교 졸업 0 0 0 0

중학교 졸업 0 0 0 0

고등학교 졸업 34 17.0 42 14.6

대학교 졸업 이상 166 83.0 246 85.4

표 1. 참여자의 특성(n=488)

할을 내면화하여 전문적인 도움 추구를 꺼리

기 때문이다(안수정, 서영석, 2017; Wang et 

al., 2023). 또한 가족이나 주변 지인들에게도 

도움을 청하지 못해 자신의 문제를 방치하는 

경우가 많은 것으로 보고되었기 때문이다

(Pirkis et al., 2017). 본 연구를 통해 K-BHSS가 

한국에서 사용될 수 있다면, 중년 남성의 전

문적인 도움 추구에 대한 연구가 더욱 활발해

질 것으로 기대된다. 또한 K-BHSS는 상담에 

대한 홍보나 상담 장면에서도 유용하게 사용

될 수 있는데, 특히 K-BHSS의 하위요인 중 

어떤 요인이 방해물로 작용하는지를 탐색하

고, 이에 따라 차별화된 홍보 및 상담 목표나 

전략을 세울 수 있을 것이다. 

방  법

연구 참여자

  본 연구에서는 통계청의 중년층 연령 기준

(40~64세)을 토대로 설문조사 기관에 의뢰하

여 40세~64세에 해당하는 중년 남성을 대상

으로 온라인 설문조사를 실시하였다. 참여자

들은 본 연구의 취지와 방법 및 비 보장에 

대한 설명문을 읽고 자발적으로 연구 참여에 

동의한 후 설문에 참여하였다. 설문에 소요된 

시간은 약 10분이었고, 참여자들은 3,000원 정

도의 현금과 동일하게 사용할 수 있는 포인트

를 제공받았다. 총 500건의 설문이 수거되었

는데, 완전정보최대우도법(FIML)을 통해 결측

치를 처리하여, 총 488건의 설문이 최종 분석

에 활용되었다. 이 중 무선적으로 선택된 표

본 1(200건)은 탐색적 요인분석과 신뢰도 분석

에 사용되었고, 나머지 표본 2(288건)는 확인

적 요인분석과 타당도 분석에 사용되었다. 구
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체적인 참여자의 특성은 표 1에 제시하였다.

측정 도구

  본 연구에서는 K-BHSS의 수렴타당도를 확

인하기 위해 성역할 갈등 척도, 자기 낙인 척

도를 사용하였고, 동시타당도를 살펴보기 위

해 ATSPPH-SF를 사용하였다. 

  도움 추구 방해물 척도

  Mansfield 등(2005)이 개발한 도움 추구 방해

물 척도(Barriers to Help Seeking Scale: BHSS)는 

총 31문항, 5개의 하위척도 통제와 자립의 필

요성(예. 나는 다른 사람들에게 컨트롤 당하는 

게 싫다), 문제의 최소화와 단념(예. 나는 심

각하지 않은 문제에 과민반응하고 싶지 않다), 

구체적인 장벽과 치료자에 대한 불신(예. 나는 

정신건강 전문가(예. 의사, 상담자)들을 믿지 

않는다), 사생활(예. 내 사적인 문제를 남에게 

이야기하는 것이 쑥스럽고 어색하다), 정서 조

절(예. 나는 어떤 상황이든 감정적이게 되고 

싶지 않다)로 구성되어 있다. 하지만, 본 연구

에서는 신체 문제에 대한 도움 추구와 관련된 

3개의 문항(‘낯선 사람이 날 만지는 것은 나

를 불편하게 만든다’, ‘나는 다른 사람들 앞에

서 옷을 벗는 것을 좋아하지 않는다’, ‘같은 

성별의 누군가가 나의 몸을 만지는 것을 좋아

하지 않는다’)을 제외한 28문항만을 사용하였

다. 참여자들은 BHSS에 응답하기 전에 간단한 

지시문을 읽게 되는데, 이 지시문은 참여자로 

하여금 불안과 우울을 경험한다고 상상하게 

한 후, ‘이러한 문제가 있음에도 전문적인 도

움을 받지 않겠다고 선택한다면 그 이유가 무

엇일지 응답해 주십시오’라고 되어 있다. 각 

문항은 5점 척도(0=전혀 이유가 되지 않는다, 

4=아주 중요한 이유가 된다)로 응답하도록 

되어 있고, 점수가 높을수록, 해당 요인이 전

문적 도움을 추구하는 데 방해가 됨을 의미

한다. 원척도에서 5요인의 신뢰도(Cronbach’s 

α)는 .75에서 .89로 나타났고 전체 신뢰도

(Cronbach’s α)는 .93으로 나타났다.

  본 연구에서는 BHSS를 다음의 과정을 통해 

한국어로 번역하였다. 먼저, BHSS를 개발한 

Mansfield 등(2005)에 연락하여 척도 사용과 번

역에 대한 허락을 받았다. 이후, 심리 전공 석

사과정생인 연구자 1인이 BHSS의 모든 문항

과 지시문을 번역하였고, 한국인이지만 영어

에 능숙한 심리 전공 박사과정생 1인이 번역

된 문항과 지시문을 영어로 역번역하고, 미국

에서 심리학 박사학위를 받은 상담심리교수 1

인이 원문항과 번역된 문항 간의 일치도를 5

점 척도(1=전혀 일치하지 않았다, 5=매우 일

치한다)로 평정하였다. 그 결과, 모든 문항이 

5점으로 일치하여 번역을 마무리하였다.

  성역할 갈등 척도

  본 연구에서는 참여자들의 성역할 갈등을 

측정하기 위해 O’Neil 등(1986)이 개발하고 김

지현 등(2003)이 한국어로 번안한 남성을 대상

으로 타당화한 남성 성역할 갈등 척도(Korean 

Gender-Role Conflict Scale: KGRCS)를 사용하였

다. 이 척도는 총 37개 문항, 3개의 하위요인 

성공/권력/경쟁(예. 일에서 출세하는 것이 나

에게 중요한 일이다), 일과 가정 간의 갈등(예. 

바쁜 일과와 나의 건강관리 사이에서 갈등을 

느낀다), 감정 및 남성 간 애정 행동 억제(예. 

다른 남자에 대한 나의 애정을 말로 표현하는 

것이 어렵다)로 구성되어 있으나, 본 연구에서

는 총점을 사용하였다. 각 문항은 6점 척도

(1=전혀 일치하지 않는다, 6=매우 일치한다)
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로 응답하도록 되어 있고, 점수가 높을수록, 

성역할 갈등을 많이 경험하고 있음을 의미한

다. 김지현 등(2003)의 연구에서 이 척도의 내

적합치도(Cronbach’s α)는 .85로 나타났고, 본 

연구에서는 .91로 나타났다. 

  자기 낙인 척도

  본 연구에서는 참여자들의 자기 낙인을 측

정하기 위해 Vogel 등(2006)이 개발하고 이민

지와 손은정(2007)이 한국어로 번안하고 타

당화한 자기 낙인 척도(Self-stimga of Seeking 

Help Scale: SSOSH)를 사용하였다. 이 척도는 

총 10개 문항(예. 심리적 도움을 받기 위해 상

담자를 찾아간다면 나 자신이 부적절하다고 

느낄 것 같다), 단일 요인으로 구성되어 있다. 

각 문항은 6점 척도(1=전혀 일치하지 않는다, 

6=매우 일치한다)로 응답하도록 되어 있고, 점

수가 높을수록, 자기 낙인을 많이 지각하고 있

음을 의미한다. 이민지와 손은정(2007)의 연구

에서 이 척도의 내적합치도(Cronbach’s α)는 .85

로 나타났고, 본 연구에서는 .75로 나타났다.

  전문적 도움 추구 태도 단축형 척도

  본 연구에서는 참여자들의 전문적 도움 추

구 태도를 측정하기 위해 Fisher와 Turner(1970)

가 개발하고 Fisher와 Farina(1995)가 단축형으

로 수정한 후, 박준호와 서영석(2009)과 남숙

경(2010)이 한국어로 번안하고 타당화한 전

문적 도움 추구 태도 단축형 척도(Attitudes 

toward Seeking Professional Psychological Help 

Scale-Short Form: ATSPPH-SF)를 사용하였다. 이 

척도는 총 10개 문항, 두 개의 하위요인 긍정 

태도와 필요성(만약 정신적으로 붕괴되고 있

다고 생각되면 나는 우선 전문적 도움을 구할 

것이다), 부정 태도와 불필요성(전문적인 도움

을 받지 않고 자신의 갈등이나 두려움을 극복

하려는 사람의 태도는 존경할 만하다)으로 구

성되어 있으나, 본 연구에서는 총점을 사용하

였다. 각 문항은 4점 척도(1=전혀 그렇지 않

다, 6=매우 그렇다)로 응답하도록 되어 있고, 

점수가 높을수록, 전문적 도움 추구 태도가 

긍정적임을 의미한다. 박준호와 서영석(2009)

의 연구에서 이 척도의 내적합치도(Cronbach’s 

α)는 .70으로 나타났고, 본 연구에서는 .69로 

나타났다. 

자료 분석

  본 연구에서는 다음과 같이 자료 분석을 실

시하였다. 첫째, SPSS 22.0 프로그램을 사용하

여 문항과 총점 간 상관분석과 하위문항 간 

상관분석을 통해 문항 분석을 실시하였다. 둘

째, SPSS 22.0을 사용하여 주축요인추출법

(principal axis factoring)과 직접 오블리민(direct 

oblimin) 방법을 적용하여 탐색적 요인분석을 

실시하였다. Mardia’s test를 실시한 결과, 자료

가 다변량 정규성 가정을 충족시키지 못하는 

것으로 나타나 주축 요인분석을 적용하였고

(서원진 등, 2018), 요인 간 상관이 있음을 가

정하여 직접 오블리민을 통해 탐색적 요인분

석을 실시하였다(Costello & Osborne, 2005). 셋

째, AMOS 22.0을 사용하여 확인적 요인분석

을 실시하였다. 마지막으로, K-BHSS의 수렴 

및 동시타당도 검증을 위해 성역할 갈등, 자

기 낙인, 전문적 도움 추구 태도를 측정하는 

척도들과의 상관분석을 실시하였다. 

결  과
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그림 1. 스크리 도표

탐색적 요인분석

  먼저, 표본 1(n=200)을 대상으로 탐색적 요

인분석을 실시하기 전에 문항의 양호도를 확

인하기 위해 K-BHSS의 28개 문항과 총점 간

의 상관분석을 실시하였다. 그 결과, .3 이하

로 상관관계가 있는 문항이 한 개 있어 해당 

문항(‘이 문제는 심각한 문제가 아니기 때문

에 시간이 지나면서 자연스럽게 사라질 것이

다’)을 삭제하였다. 다음으로, 하위요인별 문

항 간 상관을 살펴본 결과, .8 이상인 문항은 

없었지만, .3 이하인 문항이 5개로 나타나 이 

문항들도 삭제하였다. 이 과정에서 삭제된 문

항은 ‘도움이 필요하다는 것을 인정하면 나 자

신이 부족한 사람이라고 여겨질 것 같다’, ‘나

는 다른 사람들이 나에게 이래라저래라 하는 

것을 좋아하지 않는다’, ‘나보다 내 문제에 대

해 더 잘 아는 사람은 없다’, ‘다른 사람의 도

움이 필요 없다고 생각하면 나 자신에 대해 

더 긍정적으로 느껴질 것 같다’, ‘이 문제는 도

움을 받을 정도로 중요한 문제는 아니다’이다. 

  이 과정을 통해 28개의 문항 중 6개의 문항

이 제거되어 전체 22문항을 대상으로 탐색적 

요인분석을 실시하였다. 요인분석을 위한 자료

의 적합성을 나타내는 KMO (Kaiser-Meyer-Olkin) 

값은 .843, Barlett 구형성 지표(Barlett’s Test of 

Sphericity)는 χ2(n=300)=1435.539(p<.001)로 본 

자료가 요인분석을 실시하기에 적합한 자료임

을 확인하였다. 또한 각 문항의 분포가 정규성

을 따르는지를 확인하기 위해 기술통계 분석

을 실시한 결과, 모든 문항의 왜도(-.46~.26)와 

첨도(-.76~-.07)의 절댓값이 각각 2와 7 미만으

로 나타나, 자료가 단변량 정규성을 충족하는 

것으로 판단하고 요인분석을 진행하였다(Kline, 

2015). 주축요인분석과 직접 오블리민 회전 방

법을 적용하여 탐색적 요인분석을 실시한 결

과, 고유값이 1 이상인 요인이 5개인 것으로 

나타났고, 스크리 도표도 6번째 요인 이후부터 

평평한 기울기를 보였으며, 평행분석 결과도 5

요인을 지지하였다. 이러한 결과와 원척도도 5

요인으로 구성되어 있다는 점을 고려하여 요

인 수를 5개로 결정하였다. 

  다음으로, 요인 수를 5개로 고정하고 주축

요인분석과 직접 오블리민 회전 방법을 적용
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1요인 2요인 3요인 4요인 5요인 

강한 

사람으로

보이고 싶은

욕구

(4문항)

17. 나는 이 문제를 어떻게 해결해야 할지 모

르는 한심한 사람처럼 보이고 싶지 않다.
.798 -.152 .150 .078 -.166

22. 도움을 청하는 것은 약한 내가 약함을 인

정하는 것이다.
.616 .216 -.095 .047 .148

27. 도움을 청하는 것은 내 삶에 대한 권한을 

포기하는 것처럼 느껴진다.
.531 .104 .044 .173 .054

28. 나는 내 주변 사람보다 약한 사람으로 보

이고 싶지 않다.
.523 .179 .137 .121 .033

사생활 및

감정을

숨기고 싶은

욕구

(3문항)

 1. 사생활은 내게 중요하고, 다른 사람들이 

내 문제를 알게 하고 싶지 않다.
-.019 .660 .223 .065 -.094

 7. 나는 내 감정에 대해 말하고 싶지 않다. .128 .500 .038 .073 .273

12. 다른 사람에게 나의 감정을 보여주고 싶

지 않다.
.261 .447 -.103 .046 .196

자율성에

대한 

욕구

(3문항)

14. 이러한 심리적 문제는 언제나 일어날 수 있

기 때문에 스스로 잘 해결해 나가면 된다.
.246 .068 .636 -.003 -.002

25. 나는 다른 사람들의 영향을 많이 받지 않

고 내 스스로 결정하는 것을 좋아한다.
-.041 -.090 .465 .094 .240

26. 나는 모든 면에서 내 삶을 주도하면서 살

고 싶다.
.032 .015 .433 .029 .184

경제적 장벽

(2문항)

15. 재정적 어려움 때문에 도움을 받기 힘들 

것 같다.
-.053 .009 -.011 .629 .130

24. 대부분의 상담 치료는 보험 적용이 되지 않

기 때문에 도움을 청하기 어려울 것 같다.
.217 -.243 -.056 .517 .119

문제의 

최소화와

단념

(3문항)

 9. 나는 심각하지 않은 문제에 과민반응하고 

싶지 않다.
.118 -.063 .031 -.019 .698

19. 나는 내 문제에 대해 계속 걱정하기 보다

는 그냥 견디려고 노력하는 편이다.
.036 .241 .164 .023 .495

23. 나는 나의 심리적인 문제가 심각하다는 

확신이 들 때까지 그냥 기다리고 싶다.
-.126 -.044 .245 .113 .446

고유값 5.767 1.485 1.061 .674 .623

분산비율 26.214 6.748 4.822 3.066 2.832

누적분산비 26.214 32.962 37.784 40.849 43.681

표 2. 탐색적 요인분석 결과 
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하여 다시 탐색적 요인분석을 실시하였다. 그 

결과, 공통성 .30 이하인 5개 문항(‘보통 사람

들은 도움을 줄 때 그 대가로 무언가를 기대

한다’, ‘나는 구체적으로 어떤 도움을 받을 수 

있는 건지 잘 모른다’, ‘나는 다른 사람들에게 

컨트롤 당하는게 싫다’)과 요인부하량 .40 이

하인 3개 문항(‘나는 어떤 상황이든 감정적이

지 되고 싶지 않다’, ‘도움을 받을 수 있는 센

터나 기관으로 이동하는 교통수단을 찾는 것

이 어려울 것 같다’, ‘이 문제를 겪고 있는 것

이 민망하다’), 교차부하량이 .10 이하인 1개 

문항(‘나는 정신건강전문가(예. 의사, 상담자)

를 믿지 않는다’)을 삭제하여 K-BHSS는 15개

의 문항, 5요인으로 구성되었다.

  각각의 하위요인에 대해 살펴보면, 표 2와 

같이, 5개 요인의 총 설명량은 43.68%이었고, 

각각 1요인은 26.21%, 2요인은 6.74%, 3요인

은 4.82%, 4요인은 3.06%, 5요인은 2.83%으로 

나타났다. 먼저, 1요인은 원척도의 ‘통제와 자

립의 필요성’을 구성하는 문항 중 약한 사람

으로 보이고 싶지 않은 문항을 반영하는 4개

의 문항을 포함하여 ‘강한 사람으로 보이고 

싶은 욕구’로 명명하였다. 2요인은 원척도의 

‘사생활’을 구성하는 1개의 문항과 ‘정서 조

절’을 구성하는 2개의 문항을 포함하여 ‘사생

활 및 감정을 숨기고 욕구’로 명명하였다. 3

요인은 원척도의 ‘통제와 자립의 필요성’을 

구성하는 문항 중 자신의 삶을 주도적으로 살

고 싶고 남들에게 의존하고 싶지 않다는 3개

의 문항과 ‘문제의 최소화와 단념’을 구성하

는 문항 중 심리적 문제는 언제나 일어날 수 

있기 때문에 스스로 해결하면 된다는 1개의 

문항을 포함하여 ‘자율성에 대한 욕구’로 명

명하였다. 4요인은 원척도의 ‘구체적인 장벽

과 치료자에 대한 불신’을 구성하는 문항 중 

재정적인 부담과 관련된 2개의 문항이 포함되

어 ‘경제적 장벽’으로 명명하였다. 마지막으로, 

5요인은 원척도의 ‘문제의 최소화와 단념’을 

구성하는 문항들이 포함되어 원척도와 동일하

게 ‘문제의 최소화와 단념’으로 명명하였다. 

신뢰도 분석

  K-BHSS 전체문항의 내적합치도(Cronbach’s 

α)는 .85로 나타났고, 하위요인별로, 요인 1

(‘강한 사람으로 보이고 싶은 욕구’)은 .82, 요

인 2(‘사생활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구’)는 

.66, 요인 3(‘자율성에 대한 욕구’)은 .76, 요인 

4(‘경제적 장벽’)는 .55, 요인 5(‘문제의 최소화

와 단념’)는 .70으로 나타났다. 

확인적 요인분석

  다음으로, 표본 2(n=288)를 대상으로 확인

적 요인분석을 실시하기 전에, 왜도와 첨도의 

절댓값을 확인하였다. 그 결과, 왜도(-.62~.39)

와 첨도(-.74~.47)는 각각 2와 7 미만으로 나

타나 자료가 단변량 정규성을 충족하는 것으

로 판단하였다(Kline, 2015). 이에 최대우도법

을 통해 확인적 요인분석을 실시하였다. 홍세

희(2000)에 의하면, CFI와 TLI는 일반적으로, 

.90 이상이면 모형의 적합도가 좋은 것으로 

해석될 수 있고, SRMR은 .80 이하이면 좋은 

적합도로 판단된다. 본 연구의 결과, 표 3과 

같이, CFI와 TLI는 .90을 넘거나 근접하고, 

RMSEA는 .80 이하인 것으로 나타나 K-BHSS

의 5요인 모형은 수용할 만한 수준임을 알 수 

있다. 또한, 그림 2에 제시한 대로, 표준화된 

요인부하량은 .50~.89로 모든 문항이 .50 이상 

기준에 부합하였으며 통계적 유의성은 1.96 
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그림 2. 확인적 요인분석 모형

요인 문항
추정치

비표준화 계수 표준화 계수 표준오차 C.R

강한 사람으로 

보이고 싶은 욕구

(4문항)

17 1.00 .59 - -

22 1.21 .72 .13 8.68***

27 1.14 .67 .13 8.34***

28 1.19 .71 .13 8.63***

사생활 및 감정을

숨기고 싶은 욕구

(3문항)

1 1.00 .58 - -

7 .87 .50 .12 6.93
***

12 1.39 .90 .17 8.18***

자율성에 대한 욕구

(3문항)

14 1.00 .53 - -

25 1.59 .83 .19 8.14
***

26 1.20 .68 .15 7.75***

경제적 장벽

(2문항)

15 1.00 .55 - -

24 1.01 .59 .23 4.25***

문제의 최소화와 단념

(3문항)

9 1.00 .55 - -

19 1.07 .62 .15 7.06***

23 1.02 .53 .15 6.43***

주. ***p<.001

표 4. 최종척도 5요인 모형의 모수추정치

모형 χ2 df CFI TLI SRMR
RMSEA

(90% 신뢰구간)

5요인 모형 179.560 80 .909 .880 .064 .066(.053~.079)

표 3. 확인적 요인분석 모형의 적합도
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요인 1 요인 2 요인 3 요인 4 요인 5 K-BHSS 총점

성역할 갈등 .393** .309** .166** .293** .226** .431**

자기 낙인 .393** -.037 .174** .112 -.008 .203**

전문적 도움 추구에 대한 태도 -.224** .003 -.161** -.224** -.291** -.246**

주. 요인 1=강한 사람으로 보이고 싶은 욕구, 요인 2=사생활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구, 요인 3=자율
성에 대한 욕구, 요인 4=경제적 장벽, 요인 5=문제의 최소화와 단념; **p<.01

표 5. K-BHSS와 변인들간의 상관관계

이상(p<.01) 기준에 부합하였다. 

타당도 분석 

  K-BHSS의 수렴타당도를 검증하기 위해 성

역할 갈등 척도와 자기 낙인과의 상관관계를, 

동시타당도를 확인하기 위해 전문적 도움 추

구에 대한 태도 척도와의 상관관계를 살펴보

았다. 그 결과, 표 5와 같이, K-BHSS의 모든 

하위요인과 총점은 성역할 갈등과 유의한 

정적 상관을 보이는 것으로 나타났다. 또한 

K-BHSS의 요인 1과 요인 3 및 총점은 자기 

낙인과 유의한 정적 상관을 보인 반면에 요인 

2, 요인 4, 요인 5는 자기 낙인과 유의한 상관

이 없는 것으로 확인되었다. 이는 K-BHSS의 

수렴타당도를 일부 지지하는 결과이다. 마지

막으로, 요인 2를 제외하고 K-BHSS의 모든 

하위요인과 총점은 전문적 도움 추구에 대한 

태도와 유의한 부적 상관을 보이는 것으로 드

러났다. 이러한 결과는 K-BHSS의 동시타당도

를 일부 시사하는 결과이다.

논  의

  본 연구에서는 중년 남성들이 다양한 스트

레스에 노출되어 있어 심리적 문제에 취약함

에도 불구하고 전문적 도움 추구를 꺼린다는 

점을 고려하여(안수정, 서영석, 2017), 이들의 

전문적 도움 추구를 방해하는 요인을 측정하

는 BHSS를 타당화하였다. BHSS는 성역할 사

회화 이론과 도움 추구에 대한 사회심리학 분

석을 토대로 남성들의 고유한 특성을 반영하

여 개발되었고, 신뢰도나 타당도에 문제가 없

으며, 간편하게 사용될 수 있는 점에서 장점

이 있다. BHSS를 타당화하기 위해 본 연구에

서는 번역과 역번역 절차를 거쳐 BHSS를 한

국어로 번안하였고, 중년 남성을 대상으로 한

국판 BHSS(K-BHSS)를 실시하였다. 다음으로, 

수집된 자료를 바탕으로 BHSS의 요인구조를 

분석하였고, 수렴타당도, 준거타당도 및 신뢰

도를 확인하였다. 본 연구의 주요 결과와 시

사점을 논의하면 다음과 같다. 

  첫째, K-BHSS의 요인구조를 확인하기 위해 

탐색적 요인분석을 실시하였고, 스크리 도표, 

고유값, 평행분석, 해석가능성을 고려하여 5요

인의 구조가 가장 적절한 것으로 나타났다. 

또한 공통성 .30 이하, 요인부하량이 .40 이하, 

요인 간 부하량 차이가 .10 이하인 문항들을 

삭제하여 15개의 문항이 최종적으로 선정되었

다. 탐색적 요인분석을 통해 도출된 15개 문

항, 5요인 구조를 재검증하기 위해 확인적 요
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인분석을 실시하였고, 그 결과, 해당 모형의 

적합도가 수용가능한 수준인 것으로 확인되었

다. 구체적으로, K-BHSS의 요인들과 문항들을 

살펴보면, 먼저, 1요인은 원척도의 ‘통제와 자

립의 필요성’ 4문항을 포함하고 약하거나 한

심한 사람으로 보이고 싶지 않은 욕구를 측정

하기 때문에 ‘강한 사람으로 보이고 싶은 욕

구’로 명명하였다. 2요인은 원척도의 ‘사생활’ 

1문항과 ‘정서 조절’ 2문항이 묶여 자신의 사

생활과 감정을 다른 사람에게 알리고 싶지 않

은 욕구를 측정하기 때문에 ‘사생활 및 감정

을 숨기고 욕구’로 명명하였다. 3요인은 원척

도의 ‘통제와 자립의 필요성’ 3문항과 ‘문제의 

최소화와 단념’ 1문항이 포함되어 주도적이고 

자율적인 삶을 살고 싶고 스스로 문제를 해결

하고 싶은 욕구를 측정하기 때문에 ‘자율성에 

대한 욕구’로 명명하였다. 4요인은 원척도의 

‘구체적인 장벽과 치료자에 대한 불신’ 2문항

이 포함되었는데, 특히, 도움을 청하는 것이 

재정적으로 부담이 된다는 내용을 측정하기 

때문에 ‘경제적 장벽’으로 명명하였다. 마지막

으로, 5요인은 원척도의 ‘문제의 최소화와 단

념’ 3문항으로 이루어져 있어 동일하게 ‘문제

의 최소화와 단념’으로 명명하였다. 

  이와 같이, K-BHSS와 원척도 BHSS는 하위

요인에서 크게 세 가지 차이점이 있는데, 먼

저, K-BHSS에는 원척도 BHSS의 ‘통제와 자립

의 필요성’이 ‘강한 사람으로 보이고 싶은 욕

구’와 ‘자율성에 대한 욕구’라는 두 개의 하위

요인으로 구분되어 구성되었다는 점이다. 이

는 한국 중년 남성들에게 ‘강한 사람으로 보

이고 싶은 욕구’는 통제와 자립의 필요성으로

만 설명될 수 없는 개념으로, 한국 문화의 특

성인 체면과 관련이 있어 보인다. 특히, 한국 

중년 남성들은 유교 문화의 영향을 받아 가부

장으로서의 체면과 명분을 중요시하는데, 이

는 다른 사람에게 강하고 책임감 있는 가장이

라는 인상을 주고 싶은 욕구로 이어진다(최은

진, 정혜정, 2020). 이러한 욕구는 결과적으로 

전문적 도움 추구를 하는데 있어 방해물이 될 

수 있는데, 실제로, 이안나와 강영신(2021)이 

실시한 메타분석에 따르면, 체면은 한국인의 

전문적 도움 추구 태도와 관련된 방해요인으

로 확인되었다. 다만, 체면만으로 ‘강한 사람

으로 보이고 싶은 욕구’라는 하위요인에 포함

된 모든 문항을 설명하기에는 한계가 있다. 

예를 들어, 이 하위요인에는 문제 해결을 못

하는 한심한 사람처럼 보이고 싶지 않다거나 

주변 사람보다 약한 사람으로 보이고 싶지 않

다는 문항들이 포함되었다. 이러한 문항들은 

체면과 더불어 남성들이 내면화하는 성역할 

메시지 중 남성은 남보다 잘하거나 이겨야 하

고 사회적으로 성공해야 한다는 메시지와 관

련이 있는 것으로 보인다.

  또 다른 K-BHSS와 원척도 BHSS의 차이점

으로는, K-BHSS에는 BHSS의 ‘사생활’과 ‘정서 

조절’이 ‘사생활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구’

라는 한 개의 하위요인으로 묶였다는 점이다. 

또한 원척도의 ‘정서 조절’에 포함된 문항 중 

과도하게 감정적이고 싶지 않다는 욕구보다는 

다른 사람들에게 자신의 정서를 보이고 싶지 

않다는 내용이 포함되었다. 이러한 결과는 한

국인들은 감정 표현 억제를 미덕으로 생각하

기 때문에 감정을 자신의 사적 영역의 일부로 

생각할 수 있음을 시사한다. 특히, 남성의 경

우, 내면화된 성역할로 인해 여성보다 더욱 

슬픔, 우울, 불안과 같은 ‘자신에게 향한’ 감

정을 표현하는 것을 망설이는데, 이러한 감정

에는 대부분 자신의 개인적인 문제(즉, 사생

활)가 반영되어 있기 때문에(Chaplin, 2015), 자
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신의 사생활과 감정이 한 요인으로 묶인 것으

로 예상된다.

  다음으로, K-BHSS와 원척도 BHSS의 세 번

째 차이점은 K-BHSS에는 BHSS의 ‘구체적인 

장벽과 치료자에 대한 불신’에 포함된 문항 

중 대중교통이나 치료자에 대한 불신은 제외

되고, ‘재정적인 장벽’을 측정하는 문항들만 

포함되었다는 점이다. 이는 ‘재정적인 장벽’의 

경우, 한국에서는 BHSS가 개발되고 타당화된 

미국이나 영국과 달리 상담이나 심리치료에 

대한 비용이 보험 처리되지 않기 때문에 한

국 대중들이 체감하는 상담 비용이 높을 수

밖에 없다는 선행 연구의 결과(최혜윤, 김은

하, 2021)와 그 맥을 같이 한다. 이에 반해, 

K-BHSS에 대중교통에 대한 문항이 삭제된 이

유는 미국이나 영국에 비해 한국은 이동해야 

하는 거리가 짧고, 대중교통이 잘 되어 있으

며, 원척도가 개발된 2005년에 비해, 비대면 

상담이 활성화되었기 때문인 것으로 보인다. 

또한, K-BHSS에 치료자에 대한 불신을 측정

하는 문항이 제외된 점은 한국의 심리상담 자

격제도가 국가자격증이 아닌 민간자격으로만 

유지되고 있고, 온오프라인 상에서 전문성이 

검증되지 않은 자들이 심리상담을 제공하는 

경우가 많다는 점을 고려할 때, 다소 놀라운 

결과이다(김인규, 장숙희, 2019). 하지만, 최근 

한국상담심리학회나 한국상담학회에서 민간자

격증이라는 한계가 있지만, 엄중한 검증을 통

해 자격증을 발급 및 유지하고 있어, 과거에 

비해 상담 자격증에 대한 인식이 높아졌다는 

점에서는 납득할 만한 결과이다. 또한 최근 

국내에 다양한 정신건강전문가들의 교육이나 

프로그램이 많이 알려지면서 이들의 경험이나 

역량에 대한 신뢰가 높아졌을 가능성도 있다. 

  한편, K-BHSS와 원척도 BHSS의 또 다른 차

이점으로 문항의 수에 대해 언급할 필요가 있

다. 즉, 31개의 문항으로 구성된 BHSS와 달리, 

K-BHSS는 타당화하는 과정에서 절반 정도의 

문항이 삭제되어, 15개의 문항으로만 구성되

었다. 이러한 결과는 앞서 언급한 미국 및 영

국 문화와 한국 문화 간의 차이점에서 비롯된 

것으로 보인다. 특히, BHSS 문항의 양호도를 

분석하는 과정에서 ‘다른 사람의 도움’을 받

는 것에 대한 부정적인 태도를 측정하는 문항

(예. ‘나는 다른 사람들이 나에게 이래라저래

라 하는 것을 좋아하지 않는다’, ‘나보다 내 

문제에 대해 더 잘 아는 사람은 없다’, ‘다른 

사람의 도움이 필요 없다고 생각하면 나 자신

에 대해 더 긍정적으로 느껴질 것 같다’)들이 

삭제되었는데, 이는 미국 및 영국의 개인주의 

문화와 달리 한국 문화는 집단주의 문화의 영

향을 많이 받았기 때문인 것으로 보인다. 물

론, 관련 연구를 통해 한국인은 서구인에 비

해 전문적인 도움 추구는 덜 하는 것으로 알

려져 있지만, 집단주의 문화로 인해 자신을 

독립적인 존재라기보다는 타인과 상호의존적

인 관계라고 인식한다(Park & Ahn, 2008). 이

에 자신의 문제를 자신만의 문제가 아닌 타

인, 특히, 가족이나 가까운 지인과 관련된 문

제로 지각하고 이들에게 의존할 가능성이 높

다(Yoo et al., 2005). 따라서 BHSS의 문항에 제

시된 ‘다른 사람’을 가족이나 지인으로 해석

한다면, 한국인에게 ‘다른 사람의 도움’을 받

는 것에 대한 부정적인 태도는 상대적으로 덜 

중요한 도움 추구 방해물이 될 수 있을 것으

로 사료된다.

  둘째, K-BHSS와 성역할 갈등 및 자기 낙인 

척도와의 상관분석을 통해 수렴타당도를 확인

하였다. 그 결과, 예상한 바와 같이, K-BHSS

의 총점과 5개의 하위요인은 모두 성역할 갈
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등과 유의한 정적 상관을 보이는 것으로 나타

났다. 이는 성역할 갈등이 많을수록, 전문적인 

도움 추구 태도에 대해 부정적인 태도를 가지

고, 실제로 도움 추구를 하지 않는다는 선행 

연구의 결과(Wahto & Swift, 2016)와 일치하

는 결과이다. 또한 BHSS가 원척도 개발자인 

Mansfield 등(2005)이 설명한 바와 같이, 남성들

의 성역할 갈등을 반영한 척도라는 점을 재확

인하는 결과이다. 더불어, K-BHSS와 자기 낙

인 척도 간의 상관관계를 살펴본 결과, 총점

과 요인 1(‘강하게 보이고 싶은 욕구’), 요인 

3(‘자율성에 대한 욕구’)이 자기 낙인 척도와 

유의한 정적 상관을 보인 반면에 요인 2(‘사

생활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구’), 요인 4

(‘경제적 장벽’), 요인 5(‘문제의 최소화와 단

념’)는 자기 낙인 척도와 유의한 상관을 보이

지 않는 것으로 나타났다. 이처럼, K-BHSS의 

요인 1과 요인 2만이 자기 낙인과 유의한 상

관이 나온 이유는 이 두 요인이 도움을 추구

하는 자신을 열등하고 한심한 사람으로 지각

하는 자기 낙인과 관련이 있기 때문이다. 이

에 반해, 요인 2, 요인 4, 요인 5는 전문적 도

움 추구를 꺼리는 방해물이 되기는 하지만, 

자신에 대한 부정적인 사고를 반영하지는 않

기 때문에 자기 낙인 척도와 유의한 상관이 

없는 것으로 나타난 것으로 보인다. 이러한 

결과는, 기존의 연구에서 성역할 갈등과 자기 

낙인이 전문적 도움 추구의 방해요인으로 보

고되었다는 점을 고려할 때, K-BHSS의 수렴

타당도가 검증되었음을 시사한다. 

  셋째, K-BHSS와 전문적 도움 추구 태도 척

도와의 상관분석을 실시한 결과, 요인 2(‘사생

활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구’)를 제외하고 

총점 및 모든 하위요인들이 전문적 도움 추구 

태도 척도와 유의한 부적 상관을 보이는 것으

로 나타났다. 전문적 도움 추구 태도 척도의 

점수가 높을수록, 전문적 도움 추구에 대한 

긍정적인 태도를 의미한다는 점을 고려할 때, 

이는 예상된 결과로, K-BHSS의 동시타당도를 

지지한다. 다만, 요인 2와 전문적 도움 추구 

태도 척도 간에 유의한 상관이 없는 것으로 

확인되었는데, 이는 K-BHSS에서 측정하는 사

생활 및 감정을 숨기고 싶은 욕구는 상담이나 

심리치료 내에만 국한되는 것이 아니라 ‘다른 

사람’과의 관계에도 적용되기 때문이다. 즉, 

일반적인 대인관계에서 사생활 및 감정을 숨

기는 모든 사람들이 전문적인 도움 추구를 꺼

리는 것은 아닐 수 있다는 것이다. 실제로, 일

부 연구에서는 평소에 다른 사람에게 자기 개

방을 꺼리는 사람들이 전문적인 도움 추구도 

꺼린다는 결과가 보고되었지만(Nam et al., 

2013), 다른 연구에서는 평소에 자기 개방을 

어려워하는 사람들이 심리적 문제를 겪을 가

능성이 높기 때문에 오히려 전문적인 도움 추

구를 더 많이 한다는 결과가 보고된 바 있다

(Tran-Chi et al., 2021). 따라서 사생활 및 감정

을 숨기고 싶은 욕구만으로는 전문적인 도움 

추구 태도를 예측하기 어렵기 때문에 요인 2

와 전문적 도움 추구 태도 척도 간에 유의한 

상관이 없는 것으로 나타난 것으로 사료된다. 

이처럼, 요인 2의 경우, ‘다른 사람’을 어떻게 

해석하는지에 따라 상반된 결과가 도출될 수 

있기 때문에, K-BHSS를 실시할 시, ‘다른 사

람’을 심리상담 전문가로 국한할 필요성에 대

해 고려할 필요가 있겠다. 

  이러한 연구 결과를 기반으로, 본 연구의 

학문적 의의에 대해 논의하면 다음과 같다. 

첫째, 본 연구는 K-BHSS를 타당화함으로써 

한국에서도 중년 남성의 전문적인 도움 추구 

태도를 측정하는 척도를 제공한다는 점에서 
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그 의의가 있다. 그동안 전문적 도움 추구와 

관련하여 접근요인과 방해요인에 대한 연구들

은 상당히 진행되었지만, 남성들의 특성을 반

영한 척도는 없었다. 남성들이 여성에 비해 

전문적 도움 추구를 하지 않고, 그 이유가 강

함, 독립심, 자립심, 통제, 성공과 같은 성역할 

갈등과 관련이 있다는 점을 고려할 때(Nagai, 

2022), 본 연구는 남성들의 전문적 도움 추구

를 방해하는 방해물을 이해할 수 있도록 돕는 

도구를 개발했다는데 그 의의가 있다. 둘째, 

본 연구에서 타당화한 K-BHSS는 ‘강하게 보

이고 싶은 욕구’, ‘사생활 및 감정을 숨기고 

싶은 욕구’, ‘자율성에 대한 욕구’, ‘경제적 장

벽’, ‘문제의 최소화와 단념’이라는 5개의 요

인으로 구성된 척도이다. 이처럼 본 척도는 

전문적 도움 추구에 부정적인 영향을 미치는 

여러 요인을 측정한다는 점에서 활용도가 높

을 것으로 사료된다. 

  다음으로, K-BHSS의 활용방안에 대해 살펴

보면, K-BHSS는 중년 남성들이 지각하는 도

움 추구 방해물 요인이 무엇인지 측정하고 이

에 맞는 심리교육이나 상담의 개입 방안을 마

련하는데 활용될 수 있다. 구체적으로, 중년 

남성을 대상으로 하는 심리 관련 프로그램이

나 상담을 진행할 시, 참여자들에게 K-BHSS 

실시할 수 있다. 이때 참여자들의 요인 1(‘강

하게 보이고 싶은 욕구’) 점수가 다른 요인들

의 점수에 비해 높다면, 상담과 심리치료에 

관해 알리는 홍보 자료에 문제 및 증상 완화

로만 상담의 유익함이나 필요성을 설명하기보

다는, 상담을 통해 자신의 강점을 강화시키고, 

목표를 성취할 수 있음을 명시하는 것이 효과

적일 수 있다. 또한 이미 상담이나 심리치료

를 찾은 중년 남성 내담자라면, 상담 초반에 

강하게 보이고 싶은 욕구에 대해 구체적으로 

탐색할 필요가 있는데, 특히, 성역할 분석을 

통해 내담자가 어떤 과정을 통해 이러한 성역

할 메시지에 노출되었고 이를 내면화하였는지 

알아볼 필요가 있겠다(Cheshire et al., 2016). 더

불어, 관련 성역할 메시지가 내담자에게 미치

는 긍정적 및 부정적인 영향을 탐색하고

(Dienhart, 2001), 도움 추구가 약함이 아닌 성

장과 해결에 대한 강한 의지 및 동기를 반영

하는 행동임을 인식할 수 있도록 도울 필요가 

있다(Seidler et al., 2016). 이 외에도, 진단 중

심이나 병리적 접근을 기반으로 상담 목표

보다는 “스트레스 대처”, “대인관계 관계 향

상”, “수면 개선”과 같은 좀 더 긍정적인 상

담 목표를 설정하는 것이 효과적일 수 있다

(Primack et al., 2010).

  K-BHSS의 요인 2(‘사생활 및 감정을 숨기고 

싶은 욕구’)의 점수가 다른 요인들에 비해 높

은 경우, 홍보 자료에 상담이나 심리치료에서 

개인정보 보호나 비 보장이 얼마나 중요한지 

알리고, 처음 상담을 찾는 사람이라면 누구나 

자기 개방에 대해 불편감이나 부담감을 느낄 

수 있고(변지영, 김선경, 2019), 개인마다 상담

에서 자기 개방을 하는 정도나 속도가 다를 

수 있음을 명시할 필요가 있다. 또한, 요인 2 

점수가 높은 중년 남성 내담자와 상담할 시, 

자기 개방에 대해 지각하는 이득이나 위험이 

무엇인지 탐색하고, 현실적인 수준의 기대감

을 가질 수 있도록 도울 필요가 있다. 더불어, 

상담 초반에는 정서중심 접근 보다는 내담자

가 상대적으로 편하게 접근할 수 있는 자신

의 사고나 행동에 초점을 맞춰 인지행동치

료나 해결중심치료를 진행할 필요가 있으며

(Sagar-Ouriaghli et al., 2019), 상담자의 자기개

방을 통한 모델링도 효과적일 수 있다(Nahon 

& Lander, 2013).
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  다음으로, K-BHSS의 요인 3(‘자율성에 대한 

욕구’)이 높은 중년 남성을 대상으로 한 홍보

에서는 내담자가 자신의 삶에 대한 전문가이

자 변화를 만들어가는 주체라는 점을 강조하

고, 상담자는 이러한 내담자의 자율성과 주도

성을 지지한다는 점을 알릴 필요가 있다

(Spendelow, 2015). 또한 요인 3이 높은 내담자

와 상담할 때는 문제의 원인을 개념화하거나 

상담 목표를 설정하는 데 있어, 내담자와 충

분히 협의하고, 지속적으로 상담 관계를 탐색

하면서 내담자의 자율성 욕구가 상담에서 얼

마나 충족되고 있는지 모니터링할 필요가 있

겠다. 이에 반해, K-BHSS의 요인 4(‘경제적 장

벽’)이 높은 중년 남성을 대상으로 한 홍보에

서는 경제적으로 부담이 덜 되는 상담 기관이

나 비대면 방식의 상담에 대해 알려주고, 이

미 상담을 찾은 내담자에게는 상담 비용을 나

눠서 내거나 상담 회기를 현실적으로 줄일 수 

있는 방안에 대해 논의하는 것이 중요하겠다. 

  마지막으로, 요인 5(‘문제의 최소화와 단념’)

가 높은 중년 남성을 대상으로 한 상담 및 심

리치료에 대한 홍보에서는 주요 정신질환(예. 

우울장애, 불안장애, 알코올 사용장애)의 원인

과 증상에 대한 구체적인 정보를 제공하고, 

이러한 증상을 겪는 경우, 전문적인 도움을 

받을 필요가 있음을 알리는 것이 중요하다. 

이러한 홍보 내용은 중년 남성들이 정신건강 

리터러시가 낮다는 점, 가령, 심각한 심리적 

문제를 단순히 스트레스로 지각하거나 시간이 

해결되면 자연스럽게 해결될 것이라고 기대한

다는 점을 고려할 때(Rochlen et al., 2005), 특

히 중요할 것으로 보인다. 또한 요인 5가 높

은 내담자의 경우, 상담과정에서 자신의 문제

를 과소평가 혹은 축소 보고할 수 있으므로, 

이러한 욕구를 타당화하면서도 구체적인 질문

을 통해 내담자의 일상에서의 기능 수준이나 

심리적 문제로 인한 주관적 불편감에 대해 탐

색할 필요가 있겠다.

  마지막으로, 본 연구의 한계점과 후속 연구

를 위한 제언은 다음과 같다. 첫째, 본 연구는 

K-BHSS의 요인분석과 타당도 검증을 실시하

였지만, 그 결과를 모든 중년 남성으로 일반

화하는 데는 한계가 있다. 특히, 본 연구에서

는 학력, 직업 및 소득 수준 등의 차이를 고

려하지 못했기 때문에, 후속 연구에서는 이러

한 변인에 따라 어떤 다른 도움 추구에 대한 

방해물이 있는지 살펴볼 필요가 있겠다. 예를 

들어, 학력이나 직업에 따라 시간적 여유가 

없거나 자신에게 맞는 전문가를 찾는 어려움

이 방해요소가 될 수 있다. 또한 본 연구의 

샘플 수는 표본 1은 200명이고 표본 2는 288

명이었는데, 이는 일부 연구자들이 제안한 참

여자의 기준에는 충족하지만(예. 측정 변인의 

수가 40개를 넘지 않을 때 적절한 참여자의 

수는 200명; Devellis, 2012), 일반적으로 최소 

300명이 필요하다는 다른 연구자들의 기준

에는 충족하지 못한다(서원진 등, 2018). 둘

째, 본 연구에서는 중년 남성만을 대상으로 

K-BHSS를 타당화하였기 때문에 후속 연구

에서는 다양한 연령층의 남성을 대상으로 

K-BHSS를 실시하고, 요인구조나 타당도를 검

증할 필요가 있겠다. 특히, 5요인인 ‘문제의 

최소화와 단념’의 설명량이 2.83%에 불과하다

는 점을 고려할 때, 추후에는 다양한 남성 샘

플을 대상으로 5요인 구조에 대해 재확인할 

필요가 있다. 이는 본 연구에서는 해외에서 

개발된 BHSS의 문항 중 절반 이상의 문항이 

제거되었을 뿐 한국의 특성을 반영한 새로운 

문항이 추가되지 않았기 때문으로 보인다. 물

론, 여러 연구를 통해 전문적 도움 추구 태
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도와 성역할 갈등이라는 개념과 관련 요인들

이 문화보편적이라는 결과들이 보고되었지만

(Mackenzie et al., 2014; O’Neil, 2008) 여전히 

서구의 문화나 성역할 사회화 과정에서 확인

된 요인들로 한국 중년 남성들의 경험을 충분

히 측정할 수 있는지는 의문이 남는다. 후속 

연구에서는 문화 비교 연구를 통해, 중년 남

성들의 전문적 도움 추구를 방해하는 방해요

소에 어떤 유사점과 차이점이 있는지 살펴볼 

필요가 있겠다. 셋째, 한국 중년 남성을 대상

으로 한 질적 연구를 통해 K-BHSS에 포함되

지 않은 전문적 도움 추구 방해물이 있는지 

탐색할 필요가 있겠다. 다섯째, 4요인인 ‘경제

적 장벽’의 경우 2문항만으로 구성되었다는 

한계가 있다. 이 요인의 신뢰도나 타당도를 

더 높이기 위해 추후 연구에서는 중년 남성

들이 도움 추구와 관련해서 지각하는 경제적 

장벽에 대해 더 살펴보고 관련 문항을 추가

할 필요가 있겠다. 이 외에도, 본 연구에서는 

온라인으로 자료를 수집하여 K-BHSS를 타당

화하였기 때문에 K-BHSS를 온라인에서 활용

할 필요가 있으며, 후속 연구에서 대면 조사

를 통해 수집된 자료를 대상으로 본 연구의 

결과를 재확인할 필요가 있겠다. 

  이러한 한계점에도 불구하고, 본 연구는 성

별에 따른 차이를 고려하지 않은 기존 척도들

과 달리, 남성의 특성을 반영하여 전문적 도

움 추구를 방해하는 요소를 측정하는 척도를 

타당화했다는데 그 의의가 있다. 특히, 본 연

구에서 타당화한 K-BHSS는 중년 남성들의 성

역할 사회화 과정을 반영한 척도라는 점에서 

그 의의가 있는데, 이 척도를 활용하여 중년 

남성들을 대상으로 한 심리교육이나 상담 개

입 방안을 마련할 수 있을 것으로 보인다. 

K-BHSS를 통해 내담자가 어떤 이유로 전문적 

도움 추구를 꺼렸는지 이해한다면, 그 이유를 

기반으로 적절하게 라포를 형성하고, 내담자

의 상담에 대한 동기를 촉진할 수 있는 방안

을 마련할 수 있을 것으로 기대된다.
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The purpose of this present study was to validate the Barriers to Help Seeking Scale (BHSS) among a 

sample of Korean middle-aged men. The BHSS is designed to measure reasons men identify for not 

seeking professional help for mental health problems. Two separate samples comprising 200 and 288 

middle-aged men, respectively, were analyzed. Exploratory and confirmatory analyses identified a 15-item, 

5-factor (Need to Appear Strong, Need for Not Revealing Privacy and Emotions, Need for Autonomy, 

Economic Barriers, and Problem Minimization and Resignation) model. The Korean Version of the 

Barriers to Help Seeking Scale (K-BHSS) demonstrated satisfactory internal reliability, convergent validity, 

and concurrent validity. Specifically, the K-BHSS was significantly associated with measures of gender-role 

conflict, self-stigma, and professional help seeking. The study concludes with a discussion of its 

limitations, the potential uses of the K-BHSS, and directions for future research.

Key words : Middle-aged men, Attitudes toward seeking professional psychological help, Barriers to help seeking scale, 

Gender-role conflict
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