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성적 소수자 지향성과 자살 위험성 간의 관계에 대한 

체계적 고찰

 김   형   지                    김   향   숙†

서강대학교 심리학과

기존 연구에 따르면 성적 소수자 지향성은 이성애적 지향성보다 더 높은 수준의 자살 위험성

과 관련된 것으로 보고된다. 자살이 개인 및 사회에 미치는 치명적 영향을 고려컨대 이는 매

우 주목할 만한 결과이며, 성적 소수자 지향성과 자살 위험성 간 관계에 대한 면밀한 조사의 

필요성을 시사한다. 이에 본 연구에서는 2005년 1월 1일부터 2016년 12월 31일까지 PsycINFO 

데이터베이스에 등재된 학술 논문 중 성적 지향성 및 자살을 다룬 상호심사 논문을 평정 절

차에 따라 선별․분석함으로써 두 변수 간 관계를 고찰하고자 하였다. 분석 결과, 성적 지향

성과 자살을 주요 변인으로 다룬 학술 논문의 수는 시간의 흐름에 따라 점진적으로 증가하는 

추세를 보였다. 분석 대상 논문에서 사용된 연구 방법은 크게 실증 연구와 이론 및 개관 연

구로 구분하였으며, 실증 연구는 다시 양적, 질적 및 메타 분석적 연구로 세분화하였다. 메타 

분석적 연구를 제외한 실증 연구에서 다룬 연구 참가자의 성적 지향성은 Lesbian, Gay, and 

Bisexual(LGB), Heterosexual(H), Questioning/Unsure(Q), Lesbian and Gay(LG), 그리고 기타의 5가지 

범주였다. 분석 대상 논문의 연구내용은 크게 성적 지향성 및 자살 행동 간의 관계와 이에 

관한 매개변인 및 조절변인의 세 범주로 구분하였다. 마지막으로 분석 결과에 대한 해석과 

향후 관련 연구에 대한 필요성 및 방향성을 논의하였다.
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우리나라는 전통적으로 남녀의 역할이 분명

하게 구분되고(신승배, 2013), 이성애적 관계를 

당연시하는(윤가현, 1997) 사회적 분위기를 강

조해 왔다. 이에 따라 국내의 성적 소수자들

은 자신의 성적 지향성(sexual orientation) 또는 

성적 정체성(sexual identity)을 공공연하게 표현

하는 데 어려움을 겪는 것으로 보고된다(강병

철, 2011). 그런데도 한 사회에 존재하는 성적 

소수자의 비율이 전체 인구 중 2-10%에 이른

다는 연구 결과(윤가현, 1997)는 드러나 있지

는 않지만, 상당수의 성적 소수자가 존재함을 

추정할 수 있다. 현재 우리나라의 성적 소수

자는 약 100만 명에서 500만 명으로 추정된다

(강병철, 2011). 이처럼 국내 성적 소수자 인구 

규모를 정확하게 파악하기 어려운 이유는 그

들이 자신의 성적 지향성을 드러내도 안전하

다고 느껴질 만큼 성적 소수자 지향성에 친화

적인 사회적 환경이 마련되지 못하였기 때문

일 수 있다(강병철, 2011; Dean et al., 2000; 

Solarz, 1999).

성적 소수자는 전체 인구 중 다수에 해당

하는 이성애자와는 다른 성적 지향성을 가지

고 있는 개인을 지칭한다. 현재 미국심리학회

(American Psychological Association: APA)에서는 

성적 소수자를 성적 지향성과 젠더 정체성

(gender identity)이라는 두 가지 특징에 따라 

정의하고 있다. 전자는 일반적으로 성적 자기-

식별(sexual self-identification), 성적 행동(sexual 

behavior), 그리고 성적 끌림 또는 환상(sexual 

attraction or fantasy)의 하위 차원에 기반을 둔 

개인의 정체감 또는 지속적인 패턴을 의미하

지만, 후자는 스스로가 남성이거나 여성이라

는 개인의 심리-내적 느낌(internal sense)을 의

미한다. 이때 성적 지향성은 생물학적 성별, 

젠더 정체성 혹은 사회적 성 역할(social gender 

role)과는 구분되는 개념으로, 문화권과 관련 

분야의 연구자들에 따라 이성애자(heterosexual; 

이성에게 정서적, 애정적, 성적 끌림을 느끼는 

개인), 동성애자(homosexual; 동성에게 정서적, 

애정적, 성적 끌림을 느끼는 개인), 그리고 양

성애자(bisexual; 이성과 동성 모두에게 정서적, 

애정적, 성적 끌림을 느끼는 개인)로 구분되어 

왔다(APA, 2008). 본 연구에서는 편의를 위해 

각종 성적 지향성 집단을 L(lesbian; 동성애적 

지향성을 가지고 있는 여성), G(gay; 동성애적 

지향성을 가지고 있는 남성), B(bisexual; 양성애

적 지향성을 가지고 있는 개인), T(transgender; 

생물학적으로 정해진 성별과 자신이 심리-

내적으로 느끼는 성별이 일치하지 않는 개

인), Q(questioning; 자신의 성적 지향성을 

특정할 수 없는 상태에 있거나 자신의 성

적 정체성에 의문을 가지고 있는 개인), 그

리고 H(heterosexual; 이성애적 성적 지향성을 

가지고 있는 개인)의 영문 대문자를 조합하여 

GB 또는 LGBQ와 같이 표기하였다.

한편 현재까지 수행된 여러 국외 연구에 따

르면 성적 소수자의 심리적 건강이 이성애적 

성적 지향성을 지닌 개인의 심리적 건강보다 

더 부정적이라는 결과를 보인다. 예를 들어, 

국가 표본에서 모집된 16-20세의 LGBT 청소

년 246명에게 구조화된 진단 면접을 진행한 

Mustanski, Garofalo와 Emerson(2010)에 따르면 

면접 대상자의 3분의 1이 정신 장애의 기준을 

충족하였다. 그중 17%는 품행 장애, 15%는 주

요 우울 장애, 9%는 외상 후 스트레스 장애를 

가지고 있었고 신경성 식욕부진증과 신경성 

폭식증을 가지고 있는 개인은 드물었으며 이

들 중 평생 자살 시도(lifetime suicide attempt)를 

보고한 비율은 31%였다. Fergusson, Horwood, 

Ridder와 Beautrais(2005)는 뉴질랜드 출생 코호
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트(cohort) 자료를 통해 967명의 참가자가 21세

일 때와 25세일 때 정신 장애와 자살 행동을 

측정하였다. 연구자들은 지배적으로 동성애

적 지향성을 가지고 있는 집단(predominantly 

homosexual) 구성원의 정신 장애 및 자살 행

동 비율이 이성애적 성적 지향성만을 가지고 

있는 집단(exclusively heterosexual) 구성원보다 

1.5-12배 더 높았다는 결과를 보고하였다. King 

등(2008)은 LGB 개인이 가질 수 있는 정신 건

강의 위험성을 이성애자 개인과 비교한 체계

적 고찰 연구를 수행하였다. 분석 결과, 이성

애자로 구분된 개인보다 LGB로 구분된 개인

의 자살 시도가 2.47배 더 많았으며 우울 및 

불안 장애는 최소 1.5배 더 높았고 과거 12개

월 동안의 알코올 및 다른 물질 의존은 약 1.5

배 더 높았다. 성별에 따라서는 동성애자 및 

양성애자 여성으로 구분된 개인의 과거 12개

월 동안의 물질 의존은 알코올의 경우 4배, 

마약의 경우 3.5배 더 높았고 동성애자 및 양

성애자 남성으로 구분된 개인은 평생 4.28배 

더 자살을 시도했다. 그 밖에도 LGBT로 자주 

분류되는 성적 소수자 집단에 속한 개인은 그

렇지 않은 개인보다 더 높은 자살 행동 위험

성과 연관되어 있었으며(강병철, 하경희, 2005; 

공성욱, 오강섭, 노경선, 2002; 양경미, 방소연, 

김순이, 2012; Haas et al., 2011; King et al., 

2008), 특히 자살을 시도하는 비율이 연구에 

따라 2-12배 더 높았던 것으로 드러났다

(Bontempo & D’Augelli, 2002; Eisenberg & 

Resnick, 2006; Fergusson, Horwood, Ridder & 

Beautrais, 2005; Garofalo et al., 1998; Garofalo et 

al., 1999; Haas et al., 2010; Russell & Joyner, 

2001; Safren & Heimberg, 1999; Silenzio et al., 

2007; Stone et al., 2014; Suicide Prevention 

Resource Center, 2008).

이처럼 LGB와 같은 성적 지향성이 자살, 기

분 장애, 그리고 약물 사용을 포함하는 다양

한 심리적 어려움과 상대적으로 높은 관련성

을 보인다는 점은 주목할 만한 결과이다. 그

중에서도 자살과 관련된 문제는 그 결과가 생

명의 상실이라는 점에서 무엇보다 심각하다. 

특히 성적 소수자 지향성 혹은 정체성을 지닌 

개인이 그렇지 않은 개인보다 더 높은 자살 

행동, 위험성 및 시도율을 보고하였다는 기존 

연구 결과는 성적 소수자 지향성과 자살 간의 

관계를 더욱더 면밀하게 살펴보아야 할 필요

성을 시사한다. 이 두 변인 간 관계에 대한 

이해가 신장한다면 우리 사회의 전반적 자살

률 감소와 더불어 국내에 거주하는 성적 소수

자의 심리적 적응 및 안녕(well-being)의 향상과 

같은 긍정적 효과도 발생할 수 있을 것으로 

기대된다.

그러나 자살과 성적 소수자 지향성에 관한 

연구의 흐름을 보면, 국외에서는 그 수가 꾸

준히 증가하는 추세지만 해당 주제에 관한 국

내 연구는 상대적으로 매우 부족하여 현황 파

악조차 어려운 실정이다. 2005년 1월 1일에서 

2016년 12월 31일까지 국외 연구 데이터베이

스인 PsycINFO에서 ‘SEXUAL ORIENTATION’ 

혹은 ‘SEXUAL IDENTITY’, ‘LGB’, ‘GLB’, 

‘SUICID*’와 같은 단어를 검색어로 설정했을 

때 검색된 심리학 관련 학술 논문 및 석사 이

상의 학위 논문 중 성적 지향성과 자살을 주

요 변인으로 다룬 경우는 수백 편에 달했다. 

반면 같은 시기에 국내 연구 데이터베이스인 

국회도서관, 누리미디어(DBPIA), 한국교육학술

정보원(RISS), 한국학술정보(KISS)에서 ‘성적 지

향(성)’, ‘성(적) 정체성’, ‘성적 소수자’, ‘동성

애’와 ‘자살’을 주요어(keyword)로 설정했을 때 

검색된 연구 중 성적 지향성과 자살 행동을 
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주요 변인으로 다룬 정신 건강 관련 학술 논

문의 수는 4편(강병철, 하경희, 2005, 2006, 

2007, 양경미, 방소연, 김순이, 2012)에 불과했

다. 같은 조건에서 검색된 정신 건강 관련 학

위 논문 중 성적 지향성과 자살 행동을 주요 

연구 변인으로 다루거나 측정한 연구의 수는 

총 6편(김성연, 2014; 김유니, 2005; 김진이, 

2016; 민재옥, 2016; 배진화, 2008; 이가희, 

2010)에 그쳤다.

본 연구에서 앞서 명시한 분석 대상 연구 

논문의 검색 기준에 따라 검색된 자살 및 성

적 소수자 지향성에 관한 국내 학술 및 학위 

논문 10편의 내용을 요약하면 다음과 같다. 

먼저 학술 논문을 살펴보면, 우선 국내의 대

학생을 대상으로 자살 사고에 영향을 미치는 

요인을 알아본 한 횡단 연구(양경미, 방소연, 

김순이, 2012)에서는 성적 정체성이 우울 다음

으로 자살 사고를 가장 강력하게 설명하는 예

측변수인 것으로 드러났다. 또한, 강병철과 하

경희(2005, 2006, 2007)는 청소년과 초기 성인

을 대상으로 자살 위험성과 동성애 관련 특성

에 대한 일련의 연구를 통해 성적 지향성의 

수용 정도, 반동성애적 폭력 경험 및 동성애

자 친구의 수가 연구 참가자의 자살 위험성에 

영향을 미치는 요인들임을 확인하였다. 나아

가 이들의 연구에서는 성적 지향성이 타인에

게 자발적, 비자발적으로 드러났던 경험과 자

살 위험성 간의 관계가 확인되었다. 다음으로 

학위 논문의 내용에 대하여 알아보면, 김성연

(2016)은 청소년부터 성인에 해당하는 동성애

자와 이성애자 성인을 대상으로 대인관계 심

리학적 모형에 기반을 둔 경로모형을 분석하

였으며, 이를 통해 성적 정체성 집단별로 자

살 사고에 이르는 경로가 다르게 나타남을 확

인하였다. 김유니(2006)의 청소년 및 초기 성

인을 대상으로 한 횡단 연구에서는 동성애적 

행동 경험이 자살 사고에 가장 유의한 영향을 

주는 것으로 드러났다. 김진이(2016)는 합의적 

질적 연구 방법을 통하여 성적 소수자 정체성

에 대한 가족의 수용 정도가 낮을수록 성인의 

자살 위험성이 높아지는 경향을 확인하였다. 

민재옥(2016)은 성적 정체성을 드러낸 남성 동

성애자, 트렌스젠더 및 이성애자 성인 집단이 

자살 관련 특성에서 차이를 보였으며, 특히 

낙인효과의 영향이 크다고 주장하였다. 배진

화(2008)의 연구에서는 동성애자 집단이 이성

애자 집단보다 더 높은 자살 사고 수준을 나

타냈으며 자살 사고를 예측하는 위험 요인들 

또한 집단 간 차이가 있음을 확인하였다. 이

가희(2010)는 여성 동성애자 성인을 대상으로 

해석학적 현상학 연구를 시행하여 반동성애적 

폭력을 경험한 참가자가 자살을 생각하거나 

자살을 시도하기도 한 것으로 보고하였다.

종합건대, 성적 지향성 또는 성적 정체성

과 자살 간의 관계에 대한 연구의 필요성은 

꾸준히 제기되어 오고 있으나, 관계의 구체

적 특성 및 이러한 관계에 영향을 미치는 다

양한 변인들에 대한 체계적 고찰은 상대적으

로 미비한 실정이다. 통합적 이해를 제공하

는 것으로 알려진 메타분석(meta-analysis)의 

경우, 국내에서는 수행된 바가 없고, 해외에

서는 두 편의 연구(Hottes, Gesink, Ferlatte, 

Brennan, Rhodes, Marchand, & Trussler, 2016; 

Marshal et al., 2011)가 존재한다. 이들 연구는 

성적 소수자 집단과 이성애 집단이 자살성

(suicidality)이나 자살관련행동(예: 자살 시도)에

서 유의미한 차이를 보이는지를 선행연구 결

과를 토대로 분석하였다는 점에서 의의를 갖

는다. 그러나 성적 소수자 지향성을 지닌 개

인들의 자살 취약성에 대한 개입을 위해서는 
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이렇듯 성적 지향성과 자살위험 간의 관계를 

확인하는 데서 그치는 것이 아니라 그 과정에 

기여하는 매개변인이나 보호 혹은 취약성 요

인으로 작용하는 조절변인 등, 관련된 심리사

회적 요인에 대한 통합적 고찰의 중요성이 강

조된다. 따라서 본 연구에서는 성적 지향성 

및 성적 정체성과 자살 간의 관계에 대한 체

계적 고찰 연구를 수행함으로써, 메타 분석적 

연구 방법으로는 아우르기 어려운 두 변인 간

의 관계 및 관련 요인들에 대하여 임상적으로 

유용한 정보를 제공할 수 있을 것으로 기대되

었다. 이에 본 연구에서는 2005년 1월 1일에서 

2016년 12월 31일간 PsycINFO 데이터베이스에 

등재된 성적 지향성 또는 성적 정체성과 자살

에 관한 연구를 분석․정리하여 성적 소수자

의 자살에 관한 국외 연구의 최신 동향을 파

악하고, 그에 따라 향후 관련 연구 및 과제에 

대한 전망을 제공하고자 하였다. 특히 본 연

구에서는 성적 소수자 지향성이 자살에 이르

는 기제를 설명하는 매개변인 및 이와 관련된 

개인차를 설명하는 조절변인에 대한 체계적인 

정리를 통해, 높은 자살 취약성을 보이는 성

적 소수자를 위한 심리적 개입에 유용한 정보

를 마련하고자 하였다.

방  법

분석 대상

본 연구에서는 국외 심리학 학술 및 학위 

연구 데이터베이스인 PsycINFO에 등재된 학술 

연구 논문 중 성적 지향성 및 성적 정체성과 

자살 간의 관계를 다룬 상호심사 논문 총 162

편을 범주 분류 대상에 포함하였다. 분류 대

상에 포함된 논문은 PsycINFO에서 ’SEXUAL 

ORIENTATION’, ‘SEXUAL IDENTITY’, 

‘LGB’, ‘GLB’, ‘QUESTIONING’, ‘UNSURE’, 

‘UNCERTAIN’과 ‘SUICID*’를 주요어로 검

색한 후 아래의 평정절차에 명시한 기준에 

따라 선별하였다. 이처럼 검색어를 다양하

게 사용한 이유는 현재 국외 연구자들 사이

에서 ‘SEXUAL ORIENTATION’과 ‘SEXUAL 

IDENTITY’가 혼용되는 경우가 잦고 ‘LGB’를 

‘GLB’라고 표기하거나 연구 참가자의 성적 

지향성 또는 성적 정체성을 분류하는 한 

가지 유형에 ‘QUESTIONING’, ‘UNSURE’, 

‘UNCERTAIN’과 같은 단어를 사용하기 때문

이었다. 본 연구에서는 성적 지향성 또는 성

적 정체성과 자살 간 관계에 대한 국외의 최

신 연구 동향을 반영하기 위해 2005년 1월 1

일부터 2016년 12월 31일 사이에 출판된 상

호 심사 논문만을 분류 및 분석 대상에 포함

하였다.

평정 절차

본 연구의 분석 대상 논문 선별 과정은 다

음과 같다. 먼저 검색어를 통해 검색된 논문

의 초록과 본문의 내용에서 해당 논문이 성적 

지향성 또는 성적 정체성과 자살을 연구 변인 

혹은 주요 논의 대상으로 포함하지 않거나, 

이들 중 한 가지 변인만을 다루거나, 성적 지

향성이 아닌 젠더 관련 정체성 및 트렌스섹슈

얼리즘만을 포함하거나, 성적 지향성보다 젠

더 관련 정체성 및 트렌스섹슈얼리즘을 더 중

점적으로 다루거나, 식별이 불가한 성적 지향

성을 분석에 포함하거나(예: otherwise, queer), 

다른 축I 장애(예: 양극성 장애)를 우선적으로 

측정하여 이를 가지고 있는 개인을 연구 참가
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분류 범주 세부 내용

형식

기초사항

연구 방법

참가자

발행 연도

실증 연구(양적, 질적, 메타)

이론 및 개관 연구

연령대(청소년 및 초기 성인, 성인 이상)

성적 지향성(Lesbian and(or) Gay, Bisexual, Questioning, Heterosexual, 기타)

내용

연구내용

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계: 매개 효과 중심

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계: 조절 효과 중심

표 1. 분류 범주에 따른 세부 내용

자로 포함하거나, 인체 면역 결핍 바이러스

(human immunodeficiency virus: HIV)에 양성 반

응을 나타낸 개인만을 연구 참가자로 설정하

거나, 연구가 아닌 사설(editorial), 기존의 출판

물에 대한 수정(erratum/correction), 특정 연구에 

대한 비평(comment), 편지글(letter) 또는 책 논

평(book review)이거나, 본문이나 제목이 영어가 

아니거나, 내용상 분류 범주의 구분에 필요한 

정보가 빠져 있거나(예: 참가자의 연령), 초록 

내용상 선별 기준은 충족하나 본문 내용에 접

근이 불가하였던 경우는 분석 대상에서 제외

하였다. 다음으로 연구의 분류 범주는 선행 

연구를 참고하여 분석 대상 논문의 제목, 논

문의 초록에 명시된 내용, 그리고 논문의 본

문 내용에 따라 분류하였다. 본 연구의 분류 

범주는 크게 논문의 형식과 내용에 따라 나뉘

며 형식의 경우 1. 기초사항(발행 연도), 2. 연

구 방법(실증 연구, 이론 및 개관 연구), 그리

고 3. 연구 참가자(연령대, 성적 지향성)의 세 

가지 범주를 포함한다. 내용의 경우 1. 성적 

지향성과 자살 행동 간의 관계, 2. 성적 지향

성과 자살 행동 간의 관계: 매개 효과 중심, 3. 

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계: 조절 효

과 중심의 세 가지 범주로 구분하였다. 구체

적인 분류 범주와 세부 내용은 표 1과 같다. 

본 연구에서는 하나 이상의 분류 범주에 해당

하는 내용을 포함하는 분석 대상 논문에 대하

여, 각 분류 범주에 따라 빈도 점수를 부여하

여 계산하는 선행연구의 방법(김은하, 박승민, 

2011)을 참고하였다. 각 분류 범주의 빈도 점

수는 “1/해당 논문에서 다룬 분류 범주의 수”

의 계산 공식에 따라 산출하였다. 즉, 분석 대

상 논문이 하나의 분류 기준이 되는 범주만을 

다루었다면 그 분류 범주에 빈도 점수 1점을 

부여하였고, 두 개의 범주를 다룬 경우에는 

각 분류 범주에 0.5점씩을, 세 개의 범주를 다

룬 경우는 각 0.3점씩을 부여하였다. 또한, 트

렌스섹슈얼리즘은 분류 범주에 들어가지 않았

으므로 범주 계산 과정에서 고려되지 않았다. 

예를 들어, 한 연구에서 다룬 참가자의 연령 

범위가 15-60세였다면 청소년 및 초기 성인, 

그리고 성인 이상의 범주에 각 0.5점씩을, 참

가자의 성적 지향성이 LGBTQH였다면 LGB, 

Q, H 범주에 각 0.3점씩을 부여하였다.
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발행 연도 2005 2006 2007 2008 2009 2010

논문 편 수 6 9 5 6 9 14 계

% 3.70 5.56 3.09 3.70 5.56 8.64

발행 연도 2011 2012 2013 2014 2015 2016 162편

논문 편 수 14 15 13 18 23 30 (100.0%)

% 8.64 9.26 8.02 11.11 14.20 18.52

표 2. 발행 연도별 성적 지향성 또는 성적 정체성과 자살 행동 관련 연구 논문 수

그림 1. 발행 연도별 성적 지향성 또는 성적 정체성

과 자살 행동 관련 연구 논문 수

결  과

기초사항

성적 지향성 또는 성적 정체성과 자살 관련 

국외 연구의 발행 연도별 논문 수를 살펴보면, 

2005년에 6편이 출판되었고, 2006년에는 9편, 

2007년에는 5편, 2008년에는 6편, 2009년에는 

9편, 2010년에는 14편, 2011년에는 14편, 2012

년에는 15편, 2013년에는 13편, 2014년에는 18

편, 2015년에는 23편, 그리고 2016년에는 30편

이 출판되었다. 한편 주요 검색어를 통하여 

검색된 논문 중 초록 상에서는 분석 대상에서 

제외될만한 내용이 확인되지 않았으나, 연구

자가 가용한 데이터베이스의 제한으로 본문의 

열람이 불가하여 분석 대상에서 제외된 논문

이 2015, 2016년에 각각 3, 5편 존재하였다. 이

와 같은 결과는 해당 주제에 관한 국외 연구

가 2007년부터 현재까지 점진적으로 증가하는 

추세에 있음을 나타낸다.

연구 방법

연구 방법에 따른 동향은 전체 분석 대상 

논문 162편 중 기타 연구로 분류된 논문 45편

을 제외한 117편의 논문을 실증 연구와 이론 

및 개관 연구로 구분하였다. 기타 연구는 성

적 지향성의 정의 및 측정에서 본 연구의 분

석 대상 선정 기준과 달라 연구 방법에 영향

을 미칠 수 있으므로 연구 방법 분류에서 제

외하였다. 실증 연구는 양적 연구, 질적 연

구, 그리고 메타 분석적 연구로 구분하였다. 

분석 결과, 총 103편의 실증 연구 중 메타 연

구는 2편, 질적 연구는 8편뿐이었으며 나머지 

93편은 양적 연구였고 이들 중 횡단적 접근 

방식을 사용한 연구가 75편, 종단적 접근 방

식을 사용한 연구가 18편인 것으로 밝혀졌다. 

양적 연구 93편에 사용된 분석 방식으로는 회

귀 분석 계열이 가장 많았고(65.59%) 변량 분

석이 그다음을 차지하였다(22.58%). 회귀 분석

을 주 분석 방식으로 사용한 연구는 성적 지

향성과 자살 행동 간의 관계에 대해 개인 

내․외적 요인이 어떤 방식으로 관련되어 있

는지를 살펴본 연구가 대다수였다. 주로 변량 



한국심리학회지: 일반

- 192 -

청소년 및 초기 성인 성인 이상 계

논문 빈도 74.5 26.5 101.0

% 73.8 26.2 100.0

표 4. 양적 및 질적 연구 참가자의 연령대별 범주 분포

회귀 변량 군집 SEM 계

논문 빈도 61.0 21.0 2.0 9.0 93.0

% 65.59 22.58 2.15 9.68 100.0

표 3. 양적 연구 방법별 동향

분석을 사용한 연구는 성적 지향성이나 성별, 

또는 인종 집단별로 자살을 비롯한 심리적 건

강을 비교하되 회귀 분석적 접근도 함께 사용

한 연구가 많았다. 질적 연구 8편에 사용된 

분석 방식으로는 주제 분석(thematic analysis)이 

3편, Giorgi의 방법론적 절차(methodological 

procedure)가 1편, Foucauldian 이야기 분석적 접

근(discourse analytic approach)이 1편, “reflexive”라

고 보고한 경우가 1편, 그리고 분석 방법명을 

명시하지 않은 경우가 2편이었다. 이론 및 개

관 연구는 모두 14편이었다.

참가자

연구 참가자에 따른 분포는 전체 분석 대

상 논문 162편 중 기타 연구 45편, 이론 및 

개관 연구 14편, 그리고 메타 연구 2편을 제

외한 나머지 실증 연구 101편을 분석 대상으

로 선정하여 크게 연령대와 성적 지향성을 

중심으로 분석하였다. 기타 연구는 성적 지향

성의 정의 및 측정에서 본 연구의 분석 대상 

선정 기준과 달라 공통된 분류 체계로 통합

되기 어려우므로 연구 참가자 분류에서 제외

하였다. 연구 참가자의 연령대 분류 기준은 

Arnett(2000, 2004)에 따라 18세 이하는 “청소

년”, 19-24세는 “초기 성인”, 그리고 25세 이

상은 “성인 이상”으로 설정하였다. 연령대 범

주는 25세 미만이 과거 12개월 동안 가장 높

은 자살 사고 및 자살 시도를 보였다고 보고

한 Wang, Häusermann, Wydler, Mohler-Kuo와 

Weiss(2012)의 연구와 24세 이하의 동성애자 

남성이 25세 이상의 동성애자 남성보다 자살

성 지표에서 유의하게 더 큰 값을 보였다고 

보고한 Bybee, Sullivan, Zielonka와 Moes(2009)의 

연구 결과에 근거하여 24세 이하의 청소년 및 

초기 성인과 25세 이상의 성인 이상의 두 범

주로 분류하였다. 분석 결과, 연령대 분포에서

는 청소년과 초기 성인을 연구 참가자에 포함

한 연구가 대부분을 차지하였고(73.8%), 성인 

이상의 연령대 집단을 대상으로 수행된 연구

는 상대적으로 더 적은 편이었다(26.2%).

연구 참가자의 성적 지향성에 따른 분류는 

전체 분석 대상 논문 162편 중 기타 연구 45

편, 이론 및 개관 연구 14편, 그리고 메타 연

구 2편을 제외한 나머지 실증 연구 101편을 

분석 대상으로 선정하여 총 5가지로 구분하였
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연구내용

(1) 성적 지향성과 

자살 행동 간의 관계

(2) 성적 지향성과 

자살 행동 간의 관계: 

매개 효과 중심

(3) 성적 지향성과 

자살 행동 간의 관계: 

조절 효과 중심

계

논문 빈도 53.0 9.5 38.5 101.0

% 52.5 9.4 38.1 100.0

표 6. 연구내용 유형별 성적 지향성 또는 성적 정체성과 자살 행동 관련 연구 논문 수

LGB H Q LG 기타 계

논문 빈도 46.4 28.2 13.2 5.0 7.0 99.8

% 46.5 28.3 13.2 5.0 7.0 100.0

주. LGB=Lesbian, Gay, Bisexual; LG=Lesbian and Gay, Q=Questioning/Unsure/Uncertain of one’s sexual 

orientation/identity.

표 5. 양적 및 질적 연구 참가자의 성적 지향성별 범주 분포

다. 구체적인 분류 범주는 “LGB”, “H”, “Q”, 

“LG”, 그리고 “기타”였다. 분석 결과에 의하면 

LGB를 측정한 연구가 가장 많았고(46.5%), 다

음으로 H를 측정한 연구(28.3%), Q를 측정한 

연구(13.2%), 기타(7.0%), 그리고 LG를 측정한 

연구(5.0%) 순이었다. 기타 유형으로 분류된 

분석 대상 논문 총 7편은 각 1편씩 GBHQ 남

성만을 연구 참가자로 다룬 경우, GBH 남성

만을 연구 참가자로 다룬 경우, GBQ 남성만

을 연구 참가자로 다룬 경우, LGBQ 여성만을 

연구 참가자로 다룬 경우, 동성애자 여성만을 

연구 참가자로 다룬 경우와 GB 남성만을 연

구 참가자로 다룬 연구 2편이었다. 연구 참가

자의 성적 지향성에 따른 자세한 분포는 표 5

와 같다. 101편의 실증 연구 논문이 분석 대

상에 포함되었음에도 표 5의 논문 빈도 계가 

101.0 미만의 값을 나타내는 이유는 LGBQH와 

같이 셋 이상의 성적 지향성 범주를 다루는 

논문의 빈도가 높았기 때문이다.

연구내용

연구내용 유형에 따른 분류 범주는 전체 분

석 대상 논문 162편 중 기타 연구 45편, 이론 

및 개관 연구 14편, 그리고 메타 연구 2편을 

제외한 나머지 실증 연구 101편을 분석 대상

으로 선정하여 (1) 성적 지향성과 자살 행동 

간의 관계, (2) 성적 지향성과 자살 행동 간의 

관계: 매개 효과 중심, (3) 성적 지향성과 자살 

행동 간의 관계: 조절 효과 중심의 3개 영역

으로 설정하였다. 기타 연구는 성적 지향성의 

정의 및 측정에서 본 연구의 분석 대상 선정 

기준과 달라 연구내용에 영향을 미칠 수 있으

므로 연구내용 분류에서 제외하였다. 연구내

용 유형에 따라 구분한 논문 수는 표 6과 같

다. 세 가지의 연구내용 유형 중 가장 많은 

논문 빈도를 차지한 연구내용은 성적 지향성

과 자살 행동 간의 관계를 살펴본 연구였다

(52.5%). 다음은 성적 지향성과 자살 행동 간

의 관계를 조절 효과 중심으로 살펴본 연구
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(38.1%), 그리고 성적 지향성과 자살 행동 간

의 관계를 매개 효과 중심으로 살펴본 연구

(9.4%) 순이었다. 위험 요인(표 7)과 취약성 및 

보호 요인(표 8)은 본 연구의 분석 대상에 포

함된 연구의 원문에서 해당 변인에 대한 명시

적 기술이 존재한 경우로 한정하였다. 예컨대 

해당 변인이 원문에서 위험 요인(risk factor(s))

이라고 명명되었거나, 자살 행동에 대하여 보

호 효과(protective effect)를 주었다고 기술되었

거나, 자살 행동의 위험성을 감소시켰다고 명

시된 경우 등만 표 7과 8에 포함하였다. 연구

내용에 따른 동향을 구체적으로 살펴보면 다

음과 같다.

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계.  본 

연구의 분석 대상 논문 중 대부분은 성적 지

향성이 자살 행동에 대하여 갖는 효과를 다루

고 있다. 분석 결과, Birkett, Espelage와 Koenig 

(2009)의 연구를 제외하면 LGBQ 개인은 이성

애적 지향성만을 가지고 있는 개인에 비해 자

살 행동을 나타낼 위험성이 더 높은 것으로 

나타났다. 한편 이와 관련된 연구내용은 크게 

(i) 성적 지향성과 자살 행동 간의 관련성 및 

인과성을 중점으로 다룬 연구, (ii) 성적 지향

성 하위 범주 집단이 보이는 자살 행동의 특

성을 중점으로 다룬 연구, 그리고 (iii) 성적 지

향성 및 자살 행동과 관련된 제3의 변인을 중

점으로 다룬 연구로 구분되었다.

우선 성적 지향성과 자살 행동 간의 관련성

에 대한 연구를 살펴보면, Button, O’Connell과 

Gealt(2012)는 청소년 연구 참가자의 성적 지향

성과 자살 사고, 계획 및 시도 간의 상관을 

횡단적으로 살펴보았다. 연구 결과, LGBQ 지

향성을 가지고 있는 청소년은 이성애적 지향

성을 가지고 있는 청소년과 비교해 자살 사고 

및 계획을 가지고 있을 가능성이 약 4배 더 

높았고 자살을 시도할 가능성은 약 5배 더 높

았다. 연구자들은 이와 같은 결과가 젠더, 인

종, 연령, 그리고 사회적 지지에 대한 접근성

과 상관없이 존재했다고 보고하였다. 또한, 

Fish와 Pasley(2015)는 1995년부터 총 4회에 걸

쳐 수집한 자료를 사용하여 성적 지향성과 자

살 사고 및 시도 간의 관계를 연구하였다. 분

석 결과, LGB 집단은 측정 시기를 막론하고 

이성애자 집단보다 더 높은 수준의 자살 사고 

및 시도를 나타냈다. 특히 청소년에서 성인이 

된 LGB 집단 중 자살 사고 및 시도에서 이성

애자 집단과 통계적으로 유의한 차이를 나타

낸 집단은 양성애자 집단뿐이었다. 연구자들

은 이러한 결과가 자살 사고 및 시도에 대한 

LGB 개인의 집단-내 차이 때문이라고 설명하

였다. Fergusson, Horwood, Ridder와 Beautrais 

(2005)는 종단 연구 방식을 사용하여 성인의 

성적 지향성과 자살 사고, 시도 및 전반적 정

신 건강 간 관계에 대해 연구하였다. 이 연구

에서 동성애적 지향성을 지배적으로 가지고 

있는(predominantly homosexual orientation) 개인의 

정신 장애와 자살 행동 비율은 이성애적 성적 

지향성만을 가지고 있는(exclusively heterosexual 

orientation) 개인과 비교하여 1.5-12배 더 높은 

것으로 나타났다. 

다음으로 LGBQ의 하위 범주 집단에 따른 

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계에 초점

을 두어 수행된 연구를 살펴보면, Blosnich와 

Bossarte(2012)는 초기 성인기에 해당하는 대학

생의 자살 사고, 시도 및 자해에 대한 사회적 

스트레스원의 독립적 상관을 확인하기 위한 

횡단 연구를 수행하였다. 연구 결과, 양성애적 

지향성을 가지고 있는 개인은 다른 성적 지향

성을 가지고 있는 개인보다 더 높은 수준의 
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유목 변인 논문 예

개인 내적

일반적

낮은 자존감 수준**

내면화 문제 (우울, 불안)**

Hidaka & Operario(2006)

Hegna & Wichstrøm(2007)

무망감**

우울 증상**

자살 시도 과거력**

충동성**

품행장애 증상**

Mustanski & Liu(2013)

성적 지향 

특징적
성적 소수자 지향성 (LG < B***Q)

Button, O’Connell & Gealt 

(2012)

Blosnich & Bossarte(2012)

Robinson & Espelage(2011)

사회․맥락적

일반적

괴롭힘**

부모와의 연락 부족**

주기적 흡연**

Hegna & Wichstrøm(2007)

가족의 낮은 지지 수준** Mustanski & Liu(2013)

아버지와의 낮은 지각된 친밀함*

아동기의 성적 학대*

Eskin, Kaynak-Demir & 

Demir(2005)

성적 지향 

특징적

15세 미만에 수행한 커밍아웃**

16세 미만에 시작한 이성애적 활동**

모든 이성애자 친구에게 수행한 커밍아웃**

이성애자 친구와의 낮은 연락 빈도**

현재 지속 중인 이성애적 관계**

Hegna & Wichstrøm(2007)

LGBT 관련 괴롭힘**

더 어린 연령에 경험한 동성애적 끌림**
Mustanski & Liu(2013)

기독교 신앙과의 갈등*†† Subhi & Geelan(2012)

6명 이상의 친구에 대한 커밍아웃**†

동성애적 지향성으로 인한 언어적 학대**†

여성과의 성관계 경험**†

인터넷을 통한 남성과의 만남**†

Hidaka & Operario(2006)

*: 자살 사고만 해당, **: 자살 시도만 해당, ***: 자해도 해당, †: GBQ 남성만 해당, ††: LG만 해당

표 7. 성적 소수자의 자살 행동(자살 사고, 자살 시도) 위험 요인

자살 사고 및 자해를 보였다. 이와 같은 결과

는 성별, 인종, 정신 진단/치료, 그리고 높은 

스트레스 수준이 통제된 후에도 유의하였다. 

Robinson과 Espelage(2011)는 LGBTQ 지향성을 

지닌 7-12학년을 대상으로 성적 지향성과 자

살 사고 및 시도에 대한 횡단적 상관 연구를 
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수행하였다. 연구 결과, LGBTQ 지향성을 가지

고 있는 학생은 이성애적 지향성을 가지고 있

는 학생보다 자살 사고 및 시도를 보고할 가

능성이 유의하게 더 높았다. 특히 양성애적 

지향성을 가지고 있는 학생과 Q 집단의 학생

은 이성애적 성적 지향성을 가지고 있는 학생

보다 자살 사고를 보고할 가능성이 유의하게 

더 높은 것으로 드러났다. 마지막으로 성적 

지향성과 자살 간의 관계에서 위험 요인으로 

작용하는 제3의 변인에 대한 다양한 연구들을 

소개하면 다음과 같다. Mustanski와 Liu(2013)는 

LGBT 청소년 및 초기 성인을 대상으로 일반

적 및 LGBT-특정적인 자살의 위험 요인과 자

살 시도 간의 관계를 밝히기 위한 종단 연구

를 수행하였다. 분석 결과, 일반적인 자살의 

위험 요인 중에서는 우울 증상, 품행 장애 증

상, 충동성, 무망감, 가족의 낮은 지지 수준이 

평생 동안의 자살 시도 과거력과 연관되어 있

었다. LGBT-특정적인 자살의 위험 요인 중에

서는 LGBT 관련 괴롭힘과 더 어린 연령일 때 

경험한 동성에 대한 끌림이 더 높은 수준의 

자살 시도 과거력 가능성과 연관되어 있는 것

으로 드러났다. 종단적 로지스틱 회귀 분석 

결과에서는 우울 증상, 무망감 및 평생 자살 

시도 과거력이 12개월의 추수 기간 동안 나타

난 자살 시도와 유의하게 연관되어 있었다. 

다변량 모형에서는 과거의 자살 시도만이 12

개월의 추수 기간 동안 발생한 자살 시도를 

유의하게 예측하였다. 그밖에 동성애적 지향

성을 지닌 성인 기독교인을 대상으로 기독교 

신앙(Christianity)과 동성애 간의 인지부조화로 

인한 개인 내적 특성을 질적 방법으로 연구한 

연구자들도 있다. Subhi와 Geelan(2012)은 남녀 

기독 동성애자의 대부분이 기독교 신앙과의 

갈등에 의해 영향을 받았으며 그 영향에는 우

울, 죄책감, 불안, 소외, 그리고 자살 사고가 

포함되었다고 보고하였다. Hegna와 Wichstrøm 

(2007)은 GLB 청소년과 성인의 자살 시도에 

대한 일반적 위험 요인을 넘어선 GLB-특정적 

위험 요인을 찾기 위한 추수 연구를 수행하였

다. 연구 결과, 부모와의 연락 부족, 우울과 

불안의 내면화 문제, 낮은 자존감, 주기적 흡

연, 괴롭힘이 GLB 개인의 자살 시도에 대한 

일반적인 위험 요인이었다. GLB-특정적 위험 

요인 중 일부는 앞서 밝혀진 자살 시도의 일

반적 위험 요인을 통제한 이후에도 GLB 개인

의 자살 시도율을 상승시키는 것으로 밝혀졌

다. 이러한 GLB-특수적 요인에는 현재 지속

적인 이성애적 관계에 있는 것, 16세 미만에 

처음으로 이성애적 활동을 시작하는 것(early 

heterosexual debut), 15세 미만에 커밍아웃

(coming-out: 타인에게 자신의 성적 소수자 지

향성을 자발적으로 알리는 행동)을 하는 것, 

이성애 친구와 드물게 연락하는 것, 그리고 

모든 이성애 친구들에게 자신의 성적 지향성

을 개방하는 것이 있었다. Hidaka와 Operario 

(2006)는 GBQ 남성 청소년 및 성인의 자살 시

도와 심리적 괴로움(psychological distress) 간의 

상관 연구를 통하여 GBQ 남성의 자살 시도에 

대한 보호 및 위험 요인을 탐색하였다. 연구 

결과, 학사 학위를 가지고 있는 것이 낮은 수

준의 자살 시도 가능성과 독립적으로 연관되

어 있었다. 반면, 낮은 자존감 수준, 동성애자

로 인식되어 타인에게 언어적 학대를 경험한 

것, 여성과의 성관계 경험, 인터넷을 통한 남

성과의 만남, 그리고 6명 이상의 친구에게 자

신의 성적 지향성을 밝히는 것은 높은 자살 

시도 가능성과 독립적 연관성을 나타냈다. 

Eskin, Kaynak-Demir와 Demir(2005)는 대학생의 

동성애적 지향성과 아동기의 성적 학대 및 자
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살 행동 간의 상관을 파악하기 위한 횡단 연

구를 수행하였다. 연구자들은 낮게 지각된 아

버지와의 친밀함, 자기-보고된 동성애적 지향

성, 그리고 아동기의 성적 학대가 과거 12개

월 동안 발생한 자살 사고에 대한 독립적 예

측 요인이었으며, 아동기의 성적 학대가 과거 

12개월 동안에 발생한 자살 시도를 독립적으

로 예측하였다는 점을 확인하였다.

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계: 매개 

효과 중심.  본 연구의 분석 대상이 된 연구

는 모두 성적 지향성과 자살 간 관계에 대한 

내용을 담고 있다. 그러나 매개 효과를 살펴

봄으로써 두 변인 간의 관계 양상을 연구한 

논문의 수는 연구 내용에 따른 세 가지 분류 

범주 중 가장 적었다. 한편 관련 연구에서 주

목한 매개변인으로는 성적 지향성으로 인한 

괴롭힘, 학대 경험, 사회적 지지, 지각된 차별, 

내면화된 성적 낙인 등 다양한 사회․맥락적, 

개인 내적 변인이 공존하였다.

먼저 Robinson과 Espelage(2012)는 LGBTQ 지

향성을 지닌 청소년의 성적 지향성과 자살 사

고, 시도, 및 무단결석 간의 관계에 대한 연구

를 수행하였다. 연구 결과, 또래 괴롭힘이 성

적 지향성과 자살 사고 간의 관계를 매개한 

것으로 드러났다. 연구자들은 LGBQ 지향성을 

가지고 있는 학생이 이성애적 지향성을 가지

고 있는 학생보다 자살 사고의 가능성은 3.3

배, 자살 시도의 가능성은 3.0배 더 높았다고 

보고하였다. 특히 그 과정에서 또래 괴롭힘

의 영향을 설명하니 자살 사고의 경우 37%, 

자살 시도의 경우 33%에 대한 설명량이 감

소하였다. Burton, Marshal, Chisolm, Sucato와 

Friedman(2013)은 14-19세의 성적 소수자 지향

성과 우울, 자살 사고 및 시도 간의 관계를 

종단적으로 연구하였다. 그 결과 LGB 개인이 

이성애자 개인보다 더 높은 수준의 자살 사고 

및 의도를 나타냈으며, 성적 소수자-특정적 괴

롭힘이 우울 증상과 자살 사고 및 의도를 매

개한 것으로 밝혀졌다. Hill과 Pettit(2012)은 

GLB 지향성을 가지고 있는 성인 대학생의 자

살 사고 점수가 이성애적 성적 지향성을 가지

고 있는 개인의 자살 사고 점수보다 유의하게 

더 높았음을 보고하였다. 또한, 자신이 타인

에게 짐이 되고 있다는 개인의 인식(perceived 

burdensomeness)이 그들의 성적 지향성과 자살 

사고 간 관계를 부분적으로 매개하였음을 확

인하였다. McLaughlin, Hatzenbuehler, Xuan과 

Conron(2012)은 LGBH 성인 참가자의 종단 

연구 자료를 사용하여, 성적 소수자 지향성

과 자살 사고 및 시도 간의 관계를, 초등학

교 6학년 이전에 경험한 어려움(exposure to 

adversity)의 측면에서 조명하였다. 연구 결과, 

LGB 지향성이 이성애적 지향성에 비해 더 높

은 수준의 자살 사고 및 시도와 상관을 나타

내었으며 이 상관관계는 사회-인구적 변인을 

통제한 후에도 지속되었다. 그밖에도 연구자

들은 아동기 신체적/성적 학대, 집 없음, 쫓겨

남, 친밀한 파트너의 신체적/성적 폭력과 같은 

생애 초기의 역경에 대한 노출을 설명했을 때 

자살 사고 및 시도에 대한 변수의 설명량이 

10.7% 감소하였다는 분석 결과를 제시하였다. 

Blosnich, Bossarte와 Silenzio(2012)는 LGB 성인 

군인을 대상으로 성적 지향성과 자살 사고 간

의 관계에 대한 상관 연구를 수행하였다. 연

구자들은 LB 여성이 이성애자 여성보다 더 낮

은 사회적/정서적 지지와 더 높은 자살 사고 

경험 비율(prevalence)을 보고하였으며, 성적 소

수자 지향성과 자살 사고 간의 관련성이 인구

통계학적 공변인을 통제한 후에도 유지됨을 
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확인하였다. 그밖에도 연구자들은 사회적 및 

정서적 지지의 가용성(availability)과 나쁜(poor) 

정신 건강 상태가 성적 소수자 상태와 자살 

사고 간 관계를 약화시켰다는 결과를 제시하

였다. Needham과 Austin(2010)은 성인의 성적 

소수자 지향성과 자살 사고 간의 관계가 부모

의 지지 수준에 의하여 설명될 수 있는지에 

대한 종단 연구를 수행하였다. 연구 결과, LB 

여성과 동성애적 지향성을 지닌 남성이 이성

애자 개인에 비해 더 높은 비율의 자살 사고

를 보고하였으며 부모의 지지가 성적 지향성

과 자살 사고 간 관계를 부분적으로 매개한 

것으로 드러났다. Teasdale과 Bradley-engen(2010)

은 동성에 대한 끌림을 보고한 청소년이 그렇

지 않은 청소년에 비해 더 많은 자살 사고 및 

시도를 보고하였고 이 결과는 인구통계학적 

변인을 통제한 후에도 지속하였다고 밝혔다. 

그 외에도 연구자들은 사회적 스트레스를 통

제했을 때 동성에 대한 끌림과 자살 경향성 

간 관련성이 16% 감소했으나 여전히 유의하

였다는 점, 그리고 사회적 지지가 동성에 대

한 끌림과 자살 경향성 간의 관계 중 22%를 

설명했다는 결과를 제시함으로써 사회적 지지

의 부분 매개 효과를 검증하였다. Almeida, 

Johnson, Corliss, Molnar와 Azrael(2009)은 13-19세 

LGBT 개인의 성적 지향성과 우울 증상, 자해 

및 자살 사고 간의 관계를, 지각된 차별의 측

면에서 살펴보았다. 연구 결과, LGBT 개인은 

이성애자 개인보다 더 높은 우울 증상, 자해 

및 자살 사고 점수를 보고하였으며, 지각된 

차별을 매개변인으로 설정했을 때 LGBT 상태

가 우울 증상 및 자살 사고의 위험성에 미치

는 영향은 감소하였다. 구체적으로, 우울 증상

의 위험성에 대하여서는 여성의 경우 23%, 남

성의 경우 56%의 영향력이 완화되었고, 자살 

사고의 위험성에 대하여서는 남성의 경우에만 

37%의 영향력이 완화된 것으로 나타났다. 

Baiocco 등(2014)은 스페인과 이탈리아에서 모

집한 LG 성인을 대상으로 동성애-관련 스트

레스원과 자살 사고 간의 관계에 대한 상관 

연구를 수행하였다. 그 결과, 연구자들은 내

면화된 성적 낙인(internalized sexual stigma)이 

성적 지향성의 은폐, 종교적 관여 및 과거의 

괴롭힘 경험과 자살하고자 하는 태도(suicidal 

attitudes) 간의 관계에 대한 잠재적 조절변인이 

될 가능성이 시사된다고 주장하였다.

성적 지향성과 자살 행동 간의 관계: 조절 

효과 중심.  성적 지향성과 자살 행동 간의 

관계에 대한 조절 효과를 살펴본 연구 중에서

는 (i) 연령과 같은 참가자 변인의 조절 효과

와 (ii) 성적 소수자 혐오 범죄 발생 지역 주변

과 같은 사회․맥락적 변인의 조절 효과가 가

장 많이 다루어지고 있었다.

우선 연령에 따른 조절 효과를 살펴본 연구

로는 청소년 및 성인을 대상으로 한 Wang, 

Häusermann, Wydler, Mohler-Kuo와 Weiss(2012)

의 연구가 있다. 이들은 GB 남성의 지난 12개

월 동안의 자살 사고, 계획 및 시도와 평생 

자살 사고 및 시도율이 이성애적 지향성을 가

지고 있는 집단에 비해 유의하게 더 높았으며 

이 효과가 25세 이상에서 감소했다는 결과를 

보고하였다. Russell과 Toomey(2012)는 종단 연

구 방법을 사용하여 성적 지향성과 자살 사고 

및 시도 간의 관계를 살펴보았다. 연구 결과, 

동성에게 매력을 느끼는 남성의 자살 사고 및 

시도의 위험성은 청소년기에 국한되었으며 연

령과 성적 지향성 간에 상호 작용 효과가 나

타났다. 이에 따라 연구자들은 해당 연구 결

과를 발달 현상 중 하나로 해석하였다. 성인
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유목 변인 논문 예

개인 내적

취약성

요인

성별 (여성)*

성적 정체성의 혼란*
Silva, Chu, Monahan & Joiner(2014)

연령 (15-19 > 20-24 > 25)

Marshal et al.(2013)

Wang, Häusermann, Wydler, Mohler-Kuo 

& Weiss(2012)

보호

요인
연령 (25 > 20-24 > 15-19)

Marshal et al.(2013)

Cardom, Rostosky & Danner(2013)

사회․맥락적

취약성 

요인

LGBT 혐오 범죄 발생 지역 주변 

(반경 400m: 자살 시도, 반경 

800m: 자살 사고)

Duncan & Hatzenbuehler(2014)

성적 정체성 혼란* Birkett, Espelage & Koenig(2009)

생존을 위한 성관계** Walls, Potter & Van Leeuwen(2009)

지역 (지방 > 도시) Poon & Saewyc(2009)

보호

요인

가족의 수용
Ryan, Russell, Huebner, Diaz & 

Sanchez(2010)

긍정적 학교 분위기

부모의 지지

Birkett, Espelage & Koenig(2009)

Espelage, Aragon, Birkett & Koenig(2008)

사회적 지지* Shtayermman, Reilly & Knight(2012)

성인과의 유대감 Seil, Desai & Smith(2009)

학사 학위**† Hidaka & Operario(2006)

*: 자살 사고만 해당, **: 자살 시도만 해당, †: GBQ 남성만 해당

표 8. 성적 소수자의 자살 행동(자살 사고, 자살 시도) 취약성 및 보호 요인

을 대상으로 이성애 및 동성애적 지향성과 자

살 사고 간의 관계에 대한 연구를 수행한 

Bybee, Sullivan, Zielonka와 Moes(2009)도 24세 이

하의 동성애자 남성이 25세 이상의 동성애자 

남성보다 유의하게 더 높은 자살 사고를 보였

다는 결과를 제시하였다. 반면에, 연령이 성적 

지향성과 자살 행동 간의 관계를 조절한다는 

증거를 발견하지 못했다고 보고한 연구도 존

재한다. 14세 이상의 청소년을 대상으로 성적 

지향성과 자살 사고 및 시도 간의 관계를 연

구한 Zhao, Montoro, Igartua와 Thombs (2010)는 

사후 분석에서 자살 사고 및 시도에 대한 연

령과 성적 정체성 간 상호 작용은 유의하지 

않았으며 어떤 경우에도 모형 적합도를 향상

시키지 않았다는 결과를 보고하였다. 성적 지

향성과 자살 행동 간 관계에 대한 연령의 효

과를 종단 연구를 통해 알아본 연구도 있다. 

예를 들어, Marshal 등(2013)은 성적 지향성과 

자살 사고, 시도 및 자해를 포함하는 자살 행

동 간의 관계에 대한 종단 연구를 수행하였다. 
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연구자들은 총 4차에 걸쳐 수집된 연구 자료

를 사용하였는데 1차와 2차에서는 특별히 극

단적인 연령인 12, 13, 19세 1,996명을 제외한 

14-18세와 15-19세의 자료를, 3차에서는 20-24

세, 그리고 4차에서는 27-31세의 자료를 통해 

총 12,379명의 자료를 수집하였다. 분석 결과, 

LGB 개인은 이성애적 성적 지향성을 가지고 

있는 개인에 비해 더 높은 우울, 자살 사고 

및 시도, 그리고 치료를 요구하는 자살 시도 

비율을 나타냈다. 특히 청소년기(15-19세)에서 

초기 성인기(20-24세)로 이행하면서 모든 성적 

지향성 집단의 자살 행동은 감소하였으나 

LGB 지향성을 가지고 있는 집단과 이성애적 

지향성을 가지고 있는 집단 간의 자살 행동 

격차는 유지되었다. 그밖에도 Cardom, Rostosky

와 Danner(2013)는 성적 지향성과 우울 증상, 

자살 사고 및 시도 간의 관계를 종단적으로 

살펴보았다. 분석 결과, 이성애자(straight), 대부

분 이성애자(mostly straight), 양성애자(bisexual), 

대부분 동성애자(mostly gay), 동성애자(gay)의 5

개 집단에 속한 개인의 자살 사고 및 시도는 

시간의 흐름에 따라 감소하였으나 자살 사고

의 경우 대부분의 동성애자 집단에서는 감소

하지 않았고 자살 시도의 경우 양성애자 집

단에서는 감소하지 않았다. 한편 참가자의 성

별에 따라 성적 지향성과 자살 행동 간의 관

계 양상이 변했다고 보고한 연구도 존재한다. 

Silva, Chu, Monahan과 Joiner(2014)는 LGBH 성

인의 불안과 긍․부정적 정동을 통제한 상태

에서 성별을 조절변인으로, 지각된 짐스러움

(perceived burdensomeness)을 매개변인으로 설정

한 뒤 성적 정체성과 자살 사고 간 관계를 연

구하였다. 연구 결과, 여성의 경우에만 성적 

정체성과 자살 사고 간의 관계가 유의하였으

며, 참가자의 성별이 성적 정체성과 자살 사

고 간의 관계에 대하여 갖는 조절 효과가 확

인되었다. 이에 더하여, 성적 정체성 혼란과 

같은 참가자 변인에 초점을 맞춘 연구도 존재

하였다. Rose, Rodgers와 Small(2006)은 자신의 

성적 정체성에 대한 혼란을 경험했다고 보고

한 7-12학년 청소년의 자료를 통해 성적 정체

성 혼란과 문제 행동 간의 관계를 살펴보았다. 

공분산분석(ANCOVA, MANCOVA) 결과, 성적 

정체성에 혼란을 느끼는 개인은 그렇지 않은 

개인에 비해 자살 사고를 비롯한 여러 문제 

행동을 더 많이 보고하였고 성적 정체성의 혼

란이 이와 같은 결과의 변량을 30%까지 설명

한 것으로 나타났다. 다음으로는 성적 지향성

과 자살 행동 간의 관계에 대한 사회․맥락적 

조절변인의 영향을 살펴본 연구가 있었다. 

구체적으로 살펴보면, Duncan과 Hatzenbuehler 

(2014)는 9-12학년 LGBT 청소년을 분석하여 

성적 지향성과 과거 1년 동안의 자살 사고 및 

시도 간의 관계를 LGBT 대상 혐오 범죄 발생 

지역에 따라 연구하였다. 분석 결과, LGBT 개

인을 대상으로 한 혐오 범죄 발생 지역으로부

터 반경 800m 근처에 거주하는 LGBT 청소년

은 그렇지 않은 청소년에 비하여 유의하게 더 

높은 자살 사고율을 보고하였으며, 반경 400m 

근처에 거주하는 경우에는 더 높은 자살 시도

율을 나타낸 것으로 드러났다. Poon과 Saewyc 

(2009) 역시 7-12학년 참가자에게 수집한 자료

를 통해 성적 지향성과 자살 사고 및 시도 간

의 관계를 참가자의 거주 지역이라는 측면에

서 조명하였다. 연구자들은 LGB 소년 중 

33.3%가 지난 해 자살 사고를, 11.2%가 지난 

해 자살 시도를 보고하였는데 그 중 지방 지

역에 거주하는 LGB 소년이 도시 지역에 거주

하는 또래에 비해 자살 사고 및 시도를 보고

할 확률이 더 높았다고 밝혔다. 또한 Walls, 
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Potter와 Van Leeuwen(2009)은 25세 이하의 개

인을 대상으로 보호 관리 여부와 자살 시도, 

그리고 생존을 위한 성관계와 자살 시도 간의 

관계를 성적 지향성에 따라 살펴보았다. 연구 

결과, LGB 개인은 이성애자 개인에 비해 거의 

3배 이상의 자살 시도를 보고하였으며 생존을 

위한 성관계가 성적 소수자 개인의 자살 시도

율을 높였다는 점에서 성적 지향성과 자살 시

도 간 관계를 조절한다는 결과가 도출되었다. 

그밖에 Seil, Desai와 Smith(2009)는 9-12학년 

LGBQH 개인으로부터 수집한 자료를 분석하

여 LGB 개인으로 식별되는 것과 자살 사고 

및 시도 간의 관계가 성인과의 유대감(adult 

connectedness)에 따라 달라지는지 살펴보았다. 

분석 결과, LGB 개인의 자살 시고 및 시도율

은 이성애자 개인보다 유의하게 더 높은 수준

이었다. 더불어서 성적 지향성을 막론하고 학

교에서 성인과의 유대감이 있다고 응답한 개

인은 그렇지 않다고 응답한 개인에 비하여 과

거 12개월 동안 더 낮은 수준의 자살 사고 및 

시도를 보고하였다. 특히 학교에서 성인과의 

유대감이 존재한다고 응답한 이성애자 개인

(자살 사고 및 시도 승산비(odds ratio) 모두 

1.00)에 비하여 그렇지 않다고 응답한 LGBQ 

개인의 과거 12개월 동안의 자살 사고 및 시

도의 승산비는 각각 6.71과 6.25에 달했다. 

Shtayermman, Reilly와 Knight(2012)는 청소년 및 

초기 성인기의 대학생을 대상으로 자살 사고

와 사회인구학적 변인, 우울, 불안 증상 지표

들 간의 관계에 대한 연구를 수행하였다. 연

구 결과, LGB 지향성을 가지고 있는 개인은 

이성애자라고 응답한 개인에 비해 임상적으로 

유의하게 더 높은 수준의 자살 사고를 나타내

었다. 이어서 연구자들은 사회적 지지가 연령, 

결혼 상태, 성적 지향성, 불안 증상과 관련된 

자살 사고의 수준을 조절했다고 보고하였다. 

Ryan, Russell, Huebner, Diaz와 Sanchez(2010)는 

21-25세 LGBT 개인을 대상으로 이들에 대한 

가족의 수용 수준이 성적 지향성과 정신 건강 

간의 관계에 어떤 효과를 미쳤는지 살펴보았

다. 연구자들은 가족의 수용 수준이 LGBT 개

인의 과거 6개월 동안의 자살 사고를 감소시

켰다고 보고하였다. 그뿐만 아니라, 가족에게 

수용된 경험은 LGBT 개인의 더 나은 정신 및 

신체적 건강과 정적 상관을 나타냈으며, 성적 

지향성과 지난 6개월간의 자살 사고 간 관계

를 조절했다는 결과가 도출되었다. Birkett, 

Espelage와 Koenig(2009)는 7, 8학년 학생을 대

상으로 성적 지향성과 자살 사고 간의 관계에 

대해 학교와 관련된 맥락적 요인이 갖는 효

과를 연구하였다. 분석 결과, 자신의 성적 지

향성을 확신하지 못하는 Q 집단의 학생은 

LGBH 지향성을 가지고 있는 학생에 비해 자

살하고 싶은 느낌을 더 높은 수준으로 보고하

였다. 연구자들은 긍정적 학교 분위기가 성적 

지향성 상태와 높은 수준의 우울/자살 느낌 

간 관련성을 완충했다는 결과를 확인하기도 

하였다. 이때 학교 분위기란 개인이 학교에서 

받은 교육이나 교내의 성인에게 받았던 보살

핌의 질에 대한 주관적 인식 수준을 의미한다. 

이처럼 Espelage, Aragon, Birkett과 Koenig(2008)

는 동성혐오적 괴롭힘(homophobic teasing)과 다

양한 정신 건강 지표 간의 부정적 관계에 대

하여 긍정적 학교 분위기가 갖는 효과를 연구

하기도 하였다. 고등학생 연구 참가자로부터 

얻은 자료를 분석한 결과, LGB 지향성을 가지

고 있는 학생이 이성애적 지향성을 지닌 학생

에 비해 더 높은 수준의 우울-자살 느낌을, 자

신의 성적 지향성을 잘 모르겠다고 응답한 Q 

집단의 학생이 LGBH 집단의 학생에 비해 더 
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높은 수준의 우울-자살 느낌을 보고하였다. 동

시에 연구자들은 부모의 지지와 긍정적 학교 

분위기가 LGBQ 학생의 우울-자살 느낌에 대

하여 조절 효과를 나타냈음을 확인하였다.

논  의

본 연구에서는 최근 국외에서 수행된 성적 

지향성 및 자살 관련 연구 경향을 체계적 고

찰을 통해 분석․정리하여 해당 주제에 관한 

연구 동향을 파악하고, 이에 기반을 두어 높

은 자살 취약성을 보이는 성적 소수자를 위한 

심리적 개입에 유용한 정보를 제공하며, 관련

된 연구의 과제 및 후속 연구 방향을 제언하

고자 하였다. 본 연구 결과의 요약과 그에 따

른 시사점 및 제언은 다음과 같다.

  첫째, 발행 연도별 성적 지향성 및 자살 

관련 논문 수는 2007년부터 점진적으로 증가

하는 추세를 보였다. 이와 같은 결과는 관련 

연구의 필요성에 대한 학계의 지속적인 강조

와 성적 소수자 집단의 실질적 요구가 반영된 

결과로 해석할 수 있다. 국외에서 수행된 기

존 연구 결과, 성적 소수자 지향성을 지닌 개

인의 자살 시도 비율은 이성애적 지향성만을 

지닌 개인보다 연구에 따라 2-12배 더 높은 

수준으로 보고되었다. 이와 같은 양상은 국내

의 한 성적 소수자 인권단체에서 2014년에 발

표한 LGBTI 커뮤니티 사회적 욕구 조사에서

도 시사되었다(한국게이인권운동단체 친구사

이, 2014). 이 보고서에 따르면 설문조사에 참

여한 성적 소수자 3,159명의 과거 자살 시도

율은 28.4%, 자해 시도율은 35.0%에 달했다. 

이러한 결과는 성적 소수자 지향성과 자살 간 

관계 양상을 소상히 살펴보아야 할 필요성을 

제기한다. 무엇보다 성적 소수자 지향성이 자

살에 이르는 기제를 설명할 수 있는 매개변인

과 이에 관한 개인차를 설명할 수 있는 조절

변인에 대한 연구가 국내에서 더 자주 수행되

어야 할 필요가 있다.

둘째, 성적 지향성 및 자살 관련 연구를 연

구 방법별로 분석한 결과, 다수가 양적 연구 

방식에 치중된 양상을 보였다. 특히 메타 분

석을 사용한 영어 논문의 수가 2편이었다는 

점을 고려하면 현시점에서 성적 지향성과 자

살 행동 간의 관계에 대한 양적 통합은 다소 

결여된 상태라고 할 수 있다. 질적 연구의 경

우 그 수가 8편에 국한되어 있었으며, 본 연

구의 분류 기준과 달라 분석 대상에 포함되지

는 않았으나 사례 연구 및 심리부검 연구가 

극소수 존재하였다. 그러나 성적 지향성과 자

살 행동 간의 관계에 대한 이해를 신장시키고, 

목표 전집의 심리적 특성과 요구 사항을 파악

하여 적절한 심리적 개입을 제공하기 위하여

서는 향후 더 다양한 연구 방법을 비롯한 다

학제적 접근의 활발한 수행이 요구된다. 국내

의 경우 성적 지향성과 자살에 대한 연구는 

연구 방법을 막론하고 연구의 총량이 매우 부

족하여 현황 파악조차 어려운 실정이다. 이는 

현재 우리나라의 현실을 고려할 때 성적 소수

자에 대한 접근 방식이 제한되어 있기 때문일 

수 있다. 이처럼 다양한 성적 지향성 집단에 

대한 접근성 문제는 향후 연구자가 깊이 주의

를 기울이고 고민해야 할 주제 중 하나일 것

이다.

셋째, 연구 참가자의 연령대를 분석한 결과, 

청소년 및 초기 성인을 연구한 논문의 수가 

성인 이상을 살펴본 연구에 비해 약 2.8배 더 

많은 수를 차지하였다. 이러한 양상은 성적 

소수자 지향성을 지닌 개인의 자살률이 25세 
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이상에서 대폭 감소하였다는 기존 연구 결과

(Bybee, Sullivan, Zielonka & Moes, 2009; Russell, 

2003; Wang, Häusermann, Wydler, Mohler-Kuo & 

Weiss, 2012)가 반영된 결과일 수 있다. 한편 

성적 소수자의 자살률이 25세 이상부터 급감

하였다는 연구 결과는 일반적인 양상이라기보

다 성적 소수자가 당면한 사회․맥락적 특수

성과 밀접하게 연관된 현상일 가능성이 존재

한다. 연령과 자살률의 관계에 대한 기존 연

구에 의하면, 대부분 국가에서 자살률은 연령

이 증가함에 따라 동반 상승하는 경향을 보인

다(Shah & De, 1998; Shah, 2007, 2012). 우리나

라의 경우 2006, 2015, 2016년에 자살자의 수

가 연령대의 증가에 따라 상승하는 양상이 확

인된 바 있다(통계청, 2017). 따라서 성적 소수

자 지향성을 지닌 24세 이하의 개인이 일반적

인 현상과 대조되는 자살률 패턴을 나타낸 이

유 혹은 25세 이상의 성적 소수자를 자살로부

터 보호하는 변인을 다각도에서 탐색하는 추

가 연구가 필요하다. 이와 같은 연구는 높은 

자살 취약성을 보이는 성적 소수자를 위한 심

리적 개입에 유용한 정보를 제공할 것으로 기

대된다.

이에 더하여, 또 다른 참가자 변인인 성적 

소수자 지향성의 분류에 따른 자살 행동 수

준의 차이가 확인되었다(Birkett, Espelage & 

Koenig, 2009; Blosnich & Bossarte, 2012; Button, 

O’Connell & Gealt, 2012; Espelage, Aragon, 

Birkett & Koenig, 2008; Poteat, Aragon, Espelage 

& Koenig, 2009; Robinson & Espelage, 2011). 연

구자들은 양성애적 지향성과 Q 성적 지향성

을 지닌 개인의 자살 행동 수준이 동성애적 

지향성을 지닌 개인보다 월등히 더 높았다고 

보고하였다. 특히 자신의 성적 지향성에 대해 

“의문을 갖고 있는 상태” 또는 “별로 확실하

지 않다”라고 응답한 청소년이 일반적으로 가

장 높은 수준의 자살 사고를 보였던 점(Birkett, 

Espelage & Koenig, 2009; Espelage, Aragon, 

Birkett & Koenig, 2008; Poteat, Aragon, Espelage 

& Koenig, 2009)은 주목할 만한 현상이다. 성적 

지향성의 하위 범주인 Q는 자신의 성적 지향

성 또는 성적 정체성에 “의문을 갖고 있는 상

태(questioning one’s sexual orientation or identity)”

를 의미하며 “확실하지 않은(not sure)”, “불확실

한(unsure)”, “별로 확실하지 않은(less certain)”, 

“헷갈리는(confused)”, “모름(don’t know)”으로 대

체되어 사용되기도 한다. Rose 등(2006)은 성적

으로 혼란스러운 청소년이 그렇지 않은 청소

년보다 더 높은 자살 사고, 물질 사용, 비행과 

같은 위험 요인을 나타냈으며 이 결과가 자살 

사고의 분산을 30%까지 설명했다고 보고하였

다. 이와 같은 연구 결과를 고려하면 자신의 

성적 지향성 또는 성적 정체성을 구분하지 못

하는 상태에 있거나 헷갈리는 상태에 처한 개

인의 정신 건강은 고위험군에 속할 것이라는 

추측이 가능하다. 이때 한 가지 염두에 두어

야 할 것은 D’Augelli 등(2005)이 수행한 성적 

지향성의 측정 방식이라고 본다. D’Augelli 등

(2005)은 그들의 종단 연구에서 성적 지향성을 

물어보는 질문에 대해 총 6개의 선택지((a) 게

이 또는 레즈비언; (b) 바이섹슈얼(양성애자)이

지만, 거의 완전히 게이 또는 레즈비언; (c) 바

이섹슈얼(양성애자)이지만, 주로 게이 또는 레

즈비언; (d) 바이섹슈얼(양성애자)이지만, 균등

하게 게이/레즈비언 및 헤테로섹슈얼(이성애

자); (e) 바이섹슈얼(양성애자)이지만, 주로 헤

테로섹슈얼(이성애자); (f) 불확실하거나 의문스

러움)를 제공하였다. 이 연구에 참여했던 528

명의 LGB 청소년 및 초기 성인 중 (f) uncertain 

or questioning에 해당되었던 개인은 총 2명뿐이
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었다. 이 결과는 종단 연구의 특성상 발생한 

측정의 성숙 효과(maturation effect)일 수도 있

다. 그러나 한편으로는 연구자들이 성적 지향

성에 대하여 더 세밀한 분류를 제시함으로써 

연구 참가자에게 자신의 성적 지향성에 대해 

상대적으로 더 세부적인 선택지를 고를 수 있

도록 연구를 설계하였기 때문에 응답자가 자

신의 성적 지향성을 헷갈리지 않고 보고하였

을 가능성도 배제할 수 없다. 따라서 향후에

는 상대적으로 더 고위험군일 가능성이 있는 

Q 집단 및 개인의 심리적 특성을 여러 방면

에서 조명하는 연구가 국내에서도 체계적으로 

수행되어야 할 것이다.

다섯째, 내용에 따른 연구 동향을 분석한 

결과, 연구내용의 빈도는 성적 지향성과 자살 

행동 간의 관계(52.5%), 이 관계를 조절 효과 

중심으로 살펴본 연구(38.1%), 그리고 이 관계

를 매개 효과 중심으로 알아본 연구(9.4%) 순

으로 높았다. 성적 지향성과 자살 행동 간 관

계를 조절 효과 중심으로 살펴본 분석 대상 

논문 중 절반 이상이 2014년에서 2016년 사이

에 출판되었는데, 이러한 동향은 기존의 문헌

에서 성적 지향성과 자살 행동 간 관계의 기

본적 특성이 이미 상당 부분 확인되었기 때문

에 더욱더 다양한 연구 영역을 추가로 확장하

고자 한 시도로 해석할 수 있다. 기타 연구 

영역으로 분류된 논문 45편은 연구내용 분류

에 포함된 대부분의 연구와 달리 성적 지향성

의 정의, 측정 및 연구 방법의 기준이 본질적

으로 상이한 논문들이었다. 본 연구의 분석 

대상에 포함된 성적 지향성 및 자살에 대한 

연구의 경우에도 성적 지향성 또는 성적 정체

성의 구성 개념, 조작적 정의 및 그 하위 구

성 요소가 완전히 통일되어 있다고 보기는 어

려웠다. 일례로 한 연구에서는 단 한 개 문항

을 통해 연구 참가자의 성적 지향성을 측정하

는 반면, 다른 어떤 연구에서는 전문적으로 

훈련된 면담자를 통해 연구 참가자의 성적 정

체성을 측정하기도 하는 실정이었다. 따라서 

후속 연구에서는 성적 지향성의 심리학적 구

성 요소인 (1) 성적 자기-식별, (2) 성적 끌림 

또는 환상, 그리고 (3) 성적 행동(APA, 2008)을 

기준으로 하는 성적 지향성의 조작적 정의 및 

측정 도구의 개발을 시도하는 것이 무엇보다

도 중요하다. 향후 성적 지향성의 심리학적 

정의와 그 측정 도구에 대한 통일성이 확보된

다면, 관련 연구 자료가 체계적으로 축적되고 

전문가 간 의사소통이 더 구체적으로 활성화

됨으로써 관련 주제에 대한 이해와 임상적 개

입의 수준이 크게 향상될 것이다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 본 

연구는 분석 대상으로 최종 선정된 실증 연구

에 대한 내용을 가능한 한 다양하게 개관하고

자 하였다. 그러나 지면 관계상 성적 지향성

과 자살 간의 관계를 다룬 분석 대상 연구의 

내용을 모두 소개할 수는 없었다. 둘째, 본 연

구는 성적 지향성을 상이한 방식으로 정의․

측정한 기존 연구 결과를 다양하게 소개하고, 

연구 참가자의 특성에 따라 수행된 여러 질적 

연구 결과를 망라하고자 체계적 고찰 연구 방

법을 사용하였다. 그러나 본 연구는 연구 방

법의 특성상 매개 및 조절변인의 효과 크기

(effect size)와 같은 추가적 정보는 제공하지 못

하였다는 방법론적 한계를 갖는다. 따라서 앞

으로는 메타 분석적 연구 방법을 도입한 후속 

연구를 수행할 필요가 있다.

본 연구는 기존의 관련 연구와 사회․문화

적 현상에서 그 필요성이 강도 높게 시사되었

음에도 그동안 국내에서 충분하게 다루어지지 

않았던 성적 소수자 지향성과 자살 간의 관계



김형지․김향숙 / 성적 소수자 지향성과 자살 위험성 간의 관계에 대한 체계적 고찰

- 205 -

에 주목하여 그에 대한 포괄적 고찰을 제공하

였다는 점에서 의의가 있다. 특히 본 연구는 

성적 소수자 지향성과 자살 간의 관계에 대한 

기존의 연구 결과를 매개 및 조절 효과의 측

면에서 조명․고찰하였다. 이는 자살과 관련

한 심리학적 연구 영역을 확장하고 성적 소수

자 지향성을 지닌 개인의 정신 건강을 향상시

키기 위한 발판을 마련하였다는 점에서 학문

적․실질적 함의를 갖는다고 할 수 있다.
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Minority Orientation and Suicide Risk

Hyeong Ji Kim                    Hyang Sook Kim
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According to previous studies, sexual minority orientation is reported to be associated with higher risk of 

suicidal behaviors than heterosexual orientation. Considering the gravity of the consequences of suicide, the 

above results deserve further investigation by researchers. Therefore, the present study aimed to review the 

relationship between sexual orientation and suicide risk by analyzing peer-reviewed journal articles 

registered in PsycINFO database from January 1, 2005 to December 31, 2016 inclusive. The results 

indicated that the number of journal articles on sexual orientation and suicide has been on the rise over 

time. The research methods of the literature were divided into two major categories: empirical research 

and theoretical/literature review, and the former is subdivided into quantitative, qualitative, and 

meta-analytic research. Except for the meta-analytic research, the sexual orientation self-reported by people 

who participated in empirical research was classified into five categories: Lesbian, Gay, and Bisexual(LGB), 

Heterosexual(H), Questioning/Unsure(Q), Lesbian and Gay(LG), and others. The content of entire papers 

this article includes largely falls into three categories: the relationship between sexual orientation and 

suicidal behaviors and mediating and moderating factors which affect the relationship between sexual 

orientation and suicidal behaviors. Finally, encapsulated results of the current article as well as the need 

and direction of related research in the future were discussed.
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