
- 353 -

한국심리학회지: 사회 및 성격

Korean Journal of Social and Personality Psychology
2023, Vol. 37, No. 3, 353-374

https://doi.org/10.21193/kjspp.2023.37.3.004

재난경험자들의 재난 후 정서․행동․신체․인지적 어려움에
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본 연구는 재난경험자들의 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움의 위험요인과 그 효과크기를 비교하고 재난

유형별 위험요인에 차이가 있는지 탐색적으로 검토하는 것을 목표로 한다. 이를 위해 재난경험자 2000

명 데이터를 활용하여 다변량 분산분석을 실시하였다. 그 결과, 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려

움에 공통적인 위험요인 중 중간 효과크기 이상의 영향력을 가진 요인은 ‘재난을 인생 전반에 영향을 

미친 사건으로 인식하는지 여부’, ‘경제적 및 신체적 피해 정도’였다. 이들 요인의 효과크기를 상대적으

로 비교해 보면, ‘재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식하는지 여부’와 ‘경제적 피해 정도’는 

재난 후 정서적 어려움에 미치는 영향력이 가장 컸고, ‘신체적 피해 정도’는 재난 후 신체적 어려움에 

미치는 영향력이 가장 컸다. 재난 유형별로 차이를 보였던 위험요인들을 살펴보면, 자연재해 경험자의 

경우에는 연령에 따라 행동적 어려움과 신체적 어려움에 유의한 차이가 있었고, 사회재난 경험자의 경

우에는 연령 차이보다는 성별에 따라 신체적 어려움에 유의한 차이가 있었다. 재난 지속 기간이 길어질

수록 자연재해 경험자들의 신체적 어려움이, 사회재난 경험자들은 정서적 어려움이 증가하고 있었으며, 

법적 소송 여부는 사회재난 경험자의 인지적 어려움에만 유의한 차이를 가져왔다. 본 연구 결과는 재난 

후 심리지원을 위한 선별평가를 위한 위험 기준을 마련하고 개입 전략의 다각화를 위한 기초 정보를 획

득하는데 유용한 정보를 제공했다는 점에서 의의가 있다.
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재난은 개인과 그를 둘러싼 환경의 변화에 

큰 영향을 미치고 신체적, 심리적, 사회적, 경제

적 상실 등 그 피해의 유형과 수준이 다차원적

이기 때문에 재난 후에 재난경험자들이 감당해

야 할 고통의 영역도 광범위하고 다양할 수 있

다. 그럼에도 재난 정신건강 관련 국내 많은 선

행 연구들에서는 주로 재난경험자의 정서적 반

응이나 정신질환에 주목해왔다. 대표적으로, 재

난을 외상의 한 유형으로 다루기 때문에 단일 

연구로는 외상 후 스트레스 증상이나 외상 후 

스트레스 장애에 대한 연구가 대다수였으며, 우

울과 불안, 공포, 분노와 같은 정서문제나 관련 

정신장애가 상대적으로 집중을 받아왔다(Cénat, 

McIntee, & Blais-Rochette, 2020; Newnham et al., 

2022). 그러나 재난 현장에서 고통을 호소하는 

재난경험자들은 PTSD와 같은 정신병리 외에도 

다양한 스트레스 반응을 경험한다(Morganstein 

& Ursano, 2020; Ursano, Fullerton, Weisaeth, & 

Raphael, 2017). 또한 이러한 스트레스 반응에 있

어서 정서적 영역 뿐 아니라 인지적, 행동적, 신

체적 영역 등을 포함하여 상당히 광범위한 문제

를 복합적으로 경험한다(Grimm, Hulse, Preiss 

& Schmidt, 2014; Jacoby et al., 2021; Keskinen- 

Rosenqvist, Michélsen, Schulman, & Wahlström, 

2011; Yang et al., 2011).

환경적인 요구가 그 사람의 심리적 혹은 심

리적 대처 능력을 넘어서는 경험들을 포괄하여 

스트레스라고 칭한다는 점에서(Cohen, Gianaros & 

Manuck, 2016), 재난은 명백한 스트레스 사건이

라고 할 수 있다. 이때 재난과 같은 선행 스트

레스 사건에 대한 심리적 및 생리적 반응을 ‘스

트레스 반응’이라고 한다(Crosswell & Loackwood, 

2020). 이러한 스트레스 반응은 정서적, 인지적, 

행동적, 신체적이라는 4가지 차원으로 분류되

고 측정되었다(최승미, 강태영, 우종민, 2006; 

Crosswell & Loackwood, 2020; Jacoby et al., 2021). 

재난이라는 스트레스 자극을 경험할 때, 사람

들은 이에 대한 정서적 반응으로 긍정정서보다

는 부정정서를 경험하게 된다(Lwin et al., 2020). 

이때 부정정서 중에도 특히 불안, 두려움, 우울

을 경험하며(Xue, Sun, & Zhang, 2021), 이외에도 

분노, 무력감, 죄책감 등을 경험한다(Fu, Wu, 

Zang, & Lin, 2009). 또한 스트레스 자극에 대

하여 자율신경계적, 면역적, 신경내분비적 변

화를 포함하는 신체적 반응 역시 나타나는데

(Crossweell & Lockwood, 2020), 재난이라는 위협적

인 환경에서 활성화된 신경계 상태가 장기간 지

속되면, 개인은 통증, 긴장감, 만성피로, 자가 면

역 질환, 소화불량, 식욕문제, 수면문제 등의 신

체적 불편감을 호소하게된다(Jacoby et al., 2021; 

Pessoa, 2010; Van Der Kolk, 2014). 스트레스는 변

화된 환경에 적응하기 위한 행동과 인지에 영향

을 미치게 된다(Lench, Darbor, & Berg, 2013). 이

때 행동적 반응에는 자율신경계가 활성화되면서 

위협에 대한 반응으로 나타나는 싸움-도주, 혹은 

부동 반응뿐 아니라(최윤경, 이재호, 이홍표, 이

홍석, 2018; Porges, 2009), 공격성이나 품행문제

의 증가, 물질남용, 사회적인 고립 등 스트레스

에 대한 대처 반응 역시 행동적 반응에 포함된

다(Adams et al., 2015; Crosswell & Lockwood, 2020; 

Rubens, Felix, & Hambrick, 2018). 또한 지각, 주

의, 기억, 언어, 반응에 대한 의사결정 등을 포

괄하는 정보처리 과정을 의미하는 인지 기능

(Quadt, Critchley, & Nagai, 2022) 역시 신경계가 

생존모드에 돌입하면서 인지 기능 역시 변화하

여 주의집중의 어려움, 파편화된 기억, 악몽 등

과 같은 문제를 경험할 수 있으며(Van Der Kolk, 

2014, Yang et al., 2011), 자살사고를 나타내기도 

한다(Brown, Fernandez, Kohn, Saldivia, & Vicente, 

2018). 

정서, 인지, 행동, 신체적 측면으로 나누어 스

트레스 반응을 측정할 때, 스트레스 반응이라는 

포괄적인 개념을 보다 정확하게 측정할 수 있다

(Crossweell & Lockwood, 2020). 또한 스트레스 반

응은 개개인의 특성과 상황마다 다르게 나타나

기 때문에 스트레스 반응에 대한 개별 프로파일

링에 용이할 수 있다(Jacoby et al., 2021; Pessoa, 

2010). 즉, 재난에 대한 예방 및 개입에 있어 재
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난 경험자의 특성과 상황에 따라 다르게 나타날 

수 있는 심리적 반응의 프로파일을 구성할 수 

있다. 그러나 재난으로 인한 심리적 반응에 대

한 대다수의 국내 연구는 대체로 정서적, 행동

적, 인지적, 신체적 영역에 있어 단일 영역에 국

한되어 있거나, 재난피해자들의 다양한 조건과 

특성을 고려한 연구가 부족하여 다차원적 어려

움에 대한 연구가 요구된다(이동훈, 김세경, 최

태산, Kim, 2015).

특히 정서, 행동, 인지, 신체 영역을 아우르는 

다양한 재난 스트레스 반응에 영향을 미치는 요

인을 규명하는 것은 재난 시 개입 효과성을 증

대할 방안을 마련하는 데 있어서 필요한 연구이

다. 재난 개입에 있어서는 한정적인 자원을 필

요한 집단에 효율적으로 분배하여 신속하게 개

입하는 것이 가장 중요하기 때문에 어떠한 요인

이 재난 스트레스를 가중시키는지 파악한다면 

취약집단을 예측할 수 있고, 위험요인의 영향력

을 각 영역별로 비교하여 그 우선순위를 파악할 

수 있으므로 개입의 초점을 빠르게 결정할 수 

있다(이나빈, 안현의, 2016). 이에 많은 기존 연

구들이 재난 스트레스 반응에 있어 어떠한 변인

이 연관성을 가지고 정신건강의 위험성을 증가

시킬 수 있는지를 규명해왔다. 이에 성별, 연령

과 같은 인구통계학적 요인을 포함한 개인적 

특성, 재난 노출 수준, 등 재난 경험 특성이 재

난 스트레스 반응과 어떠한 연관성을 갖는지에 

관한 연구가 축적되기도 했지만(Jafari, Heidari, 

Heidari, & Sayfouri, 2020; Tang, Liu, Liu, Xue, & 

Zhang, 2014) 다음과 같은 한계를 가지고 있었다.

첫째, 기존 연구에서는 재난 후 정서 문제와 

위험요인의 연관성을 규명하는 데에 집중하여 

다양한 영역의 스트레스 반응과의 관계를 다각

도로 비교하여 보기 어려웠다. 많은 단일 연구

에서는 재난 이후 정신건강에 있어 인구통계학

적 변인, 트라우마 노출 수준, 재난 유형 등의 

외상 후 스트레스 증상, 우울, 불안과 같은 특

정 정신병리에 미치는 영향과 관련한 위험요인

을 밝히고자 하였다(Brewin, Andrews, & Valentine, 

2000; Newnham et al., 2022).

둘째, 최근 재난 정신건강 연구들은 재난경

험자 개인 특성 요인뿐 아니라 환경적 요인, 

재난 피해의 특수성이 재난 스트레스 반응에 

미치는 영향에 대해 보다 주목하고 있다. 재난 

스트레스 반응의 위험 요인을 탐색한 선행연구

를 살펴보면, 성별(Morganstein & Ursano, 2020; 

Schumacher et al., 2010; Tang et al., 2014; Van 

den Berg et al., 2008), 연령(Dirkzwager, Grievink, 

Van der Velden, & Yzermans, 2006; Jafari et al., 

2020; Morganstein & Ursano, 2020; Yzermans et al., 

2005) 등의 인구통계학적 정보가 재난 스트레스 

반응의 유의한 위험요인으로 알려져 있다. 한편 

성별이나 연령 같은 개인적 조건만큼이나 개인

을 둘러싼 환경적 요인 역시 재난 후 스트레스

에 영향을 줄 수 있으므로 이를 중요하게 고려

해야 할 필요 역시 강조되고 있다(이나빈, 안현

의, 2016; Shultz, Galea, Espinel, & Reissman, 2017). 

그중에서도 가족은 재난 경험자와 밀접한 요인

으로(Shultz et al., 2017), 가족 관련 특성은 재난, 

특히 자연재해에 대한 심리적 부적응을 예측하

는 영향력이 인구통계학적 특성이나 재난 노출 

수준 등과 같은 다른 변인에 비해 상대적으로 

크다고 보고되고 있다(이나빈, 안현의, 2016). 그

중에서도 자녀 여부, 특히 나이가 더 어린 자

녀를 갖고 있다는 점은 재난 시 돌봄 스트레스

와 관련하여 재난 스트레스 반응의 위험요인으

로 작용한다고 보는 관점이 많다(Rhodes et al., 

2010.; Russell, Hutchison, Tambling, Tomkunas, & 

Horton, 2020). 따라서 본 연구에서는 다차원적인 

재난 스트레스 반응에 있어 성별, 연령 뿐 아니

라 자녀의 수나 자녀 연령과 같이 재난 시 돌봄 

스트레스를 가중시킬 수 있는 가족 구조 요인의 

영향이 유의한지도 검토하고자 했다.

셋째, 재난 스트레스에 영향을 미치는 주요인

으로 재난으로 인한 피해 유형과 피해 수준을 

고려하되, 피해의 내용을 다각도로 접근해야 한

다는 점이다. 이에 본 연구에서는 재난 피해 유

형을 재난의 일차 피해와 이차피해, 객관적 수



한국심리학회지: 사회 및 성격

- 356 -

준과 주관적 인식 차원을 포괄하여 살펴보고자 

했다. 재난으로 인한 충격과 고통의 수준은 어

떠한 피해를 입었는지와 상당히 밀접한 관련이 

있다는 점은 여러 연구에서 그 근거가 축적되어 

왔다(이나빈, 이정현, 유선영, 심민영, 2020; 현진

희, 김희국, 안윤정, 2022). 재난 정신건강 연구

들은 재난으로 인한 즉시적 영향과 지연된 영향

을 구분하고 있는데, 재난 사건 그 자체와 직접

적으로 관련되어 즉시적 영향을 주는 것을 일차 

피해라고 한다면, 재난으로 인해 지연된 영향을 

주고 재난이 종료된 이후에도 장기적으로 지속

되는 상황을 이차피해라고 할 수 있다(Davidson 

& McFarlane, 2006; Lock et al., 2012).

일차 피해 중 하나인 가까운 사람의 심각한 

상해나 사망을 목격하는 일은 재난 후 스트레스

의 유의한 예측요인이며, 피해자 본인이 신체적 

상해를 경험할 때 개인의 심리적 부적응이 심화

될 수 있음은 일관되게 보고되고 있는 결과이다

(Makwana, 2019). 국내 메타 연구에서도 재난으

로 인해 신체 상해는 생명의 위협감이 있었는지 

여부보다도 정신질환 발병가능성을 유의하게 높

이는 요인으로 밝혀져(이나빈, 안현의, 2016), 중

요하게 고려되어야 하는 재난 피해와 관련한 특

성이다. 그러나 최근에는 재난의 직접적인 일차 

피해 뿐 아니라 재난으로 인해 야기되는 이차피

해에 대한 관심이 높아지고 있다.

재난 피해 유형에는 사건 자체와 직접적으로 

관련된 가까운 사람의 사망, 신체 부상과 같은 

일차적 피해뿐 아니라 법적 소송과 같은 사건 

종료 이후 재난과 관련하여 이어지는 장기적인 

영향인 이차적 피해 요인 역시 재난으로 인한 

정신건강에 영향을 주게 된다는 것이다(이나빈 

등, 2020). 재난으로 인한 직․간접적인 경제적 

손실 역시 재난 피해자에게 발생할 수 있는 이

차피해로 고려되어왔다. 재난으로 인해 집이 파

손되는 일과 같은 직접적인 재산의 손실과 함께 

실직으로 인한 재정 악화와 같은 이차적 피해 

역시 있을 수 있는데, 이러한 경제적 손실은 외

상 후 스트레스, 우울, 불안과 같은 심리적 부적

응과 연관될 수 있다는 점이 여러 선행연구에서 

일관되게 보고되어 왔다(이나빈 등, 2020; Duffy, 

Bolton, Gilespie, Ehlers, & Clark, 2013; Rivière et 

al.. 2010; Tang et al., 2014). 또 다른 이차피해 

유형으로는 법적 소송을 들 수 있다. 재난, 특히 

붕괴와 같은 인적재난의 경우에는 책임여부나 

보상문제와 같은 법적 소송이 쉽게 발생하기가 

쉽다(이다영, 나준호, 심민영, 2015). 법적소송은 

그 자체만으로도 스트레스 사건이 될 수 있는데

다가 소송 중에는 면담과정을 통해 피해자는 재

외상화될 수 있어 외상 후 스트레스, 우울, 음주

와 같은 부적응적인 증상이 심화되기가 쉽다(박

주은, 최경숙, 이창화, 윤지애, 2022).

재난 피해 유형에 있어서 객관적 피해 내용 

뿐 아니라 주관적 인식을 함께 고려하는 것도 

필요하다. 동일한 외상 사건을 경험했을지라도 

개인이 어떻게 이를 지각하고 해석하는지에 따

라 서로 다른 신체심리적 반응을 보이게 된다. 

특히 해당 사건을 인생에서의 전환점이자 정체

성이나 삶에서 다른 일들에 대해 중요한 기준

이 되는 일로 인식할 때 외상 후 스트레스, 우

울, 불안과 같은 부적응이 심화될 수 있다(안현

의, 주혜선, 2012; Rubin, Berntsen, & Bohni, 2008, 

Mordeno, Galela, Nalipay, & Cue, 2018). 이에 본 

연구에서는 피해의 주관적 인식으로써 해당 재

난이 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인지하

는지에 대한 요인을 재난 후 정서, 행동, 신체, 

인지적 어려움의 중요한 예측인으로 고려하였다.

넷째, 재난의 지속 기간 역시 재난 후 스트레

스 반응에 중요한 요인이지만 지속 기간이 짧은 

재난 유형이 보다 심각한 스트레스 반응을 야기

하는지, 장기간 지속되는 것이 중요한 스트레스

의 예측인인지에 대한 논의는 계속되고 있다. 

재난 스트레스 반응에 영향을 미치는 재난 지속 

기간에 대한 체계적 문헌 연구 결과에 따르면, 

재난 현장에 있었던 시간이나 기간이 길어질

수록 정신건강에 있어 위험요인으로 작용할 

수 있다는 보고가 있지만(Brooks, Dunn, Amlôt, 

Greenberg, & Rubin, 2016), 일부 연구에서는 그 
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결과가 일치하지 않았다(Brooks et al., 2016). 본 

연구는 이러한 불일치의 원인 중 하나로 재난 

지속 기간의 영향력을 이해할 때 재난 피해 유

형이나 피해 수준을 함께 고려하는 것이 중요하

다고 보고, 본 연구를 통해 재난 지속 기간, 재

난 피해 유형, 피해 수준을 모두 예측 모델에 

포함하여 재난 스트레스 반응에 대한 영향력을 

비교해보고자 하였다. 또한 불일치의 다른 원인

으로 재난 스트레스 반응을 다차원적으로 세분

화하지 않았음으로 보고, 재난 후 정서, 행동, 

신체, 인지적 어려움에 따라 재난 지속 기간이 

영향을 미치는지 여부에 차이가 있는지 검토하

고자 했다.

이와 같은 선행 연구 결과를 바탕으로 본 연

구는 재난경험자들의 재난 후 정서, 행동, 신체, 

인지적 어려움에 영향을 미치는 위험요인의 효

과 크기를 비교하는 것을 목적으로 하였다. 더

불어 자연재해, 사회재난 등 재난 유형에 따라

서도 위험요인들의 효과 크기가 어떻게 달라지

는지를 탐색적으로 살펴보았다. 재난 유형에 따

라 그 피해 특성 달라 피해자들의 심리적 어려

움에도 서로 다른 결과를 가져올 수 있다. 피해 

수준이 비슷한 상황에서도 사람들은 피해가 인

간으로 인해 발생했다는 귀인으로 인해 사회재

난을 미리 예방할 수 있다고 생각하여 자연재해

에 비해 그 피해를 더 부정적으로 인식하는 경

향이 있다(이재은, 2002; Siergrist & Sütterlin, 

2014). 반면, 자연재해는 사건의 시작과 종결이 

비교적 분명하고, 자연에 대한 무력감에 압도당

하기는 하지만 시간에 따라 생존의 위협이 줄면

서 비교적 단시간에 회복될 가능성이 높고 사건 

후 후유증이 비교적 적을 수 있지만(Terr, 1991; 

Cryder, Kilmer, Tedeschi, & Calhoun, 2006), 그 발

생과 진행이 상대적으로 빨리 이루어지는 대신 

그 피해 규모가 커 복구 기간이 장기화되기 쉽

고, 이차 스트레스로 인한 어려움을 겪을 가능

성이 크다는 특징을 가진다. 이처럼 자연재해와 

사회재난에 있어서 재난경험자들의 재난 후 어

려움이 다르다는 점을 전제로 본 연구에서는 자

연재해와 사회재난에 있어 정서, 행동, 신체, 인

지적 어려움에 영향을 미치는 위험요인들의 효

과 크기를 비교해 보고자 했다. 이를 통해 재난

경험자 중에서 우선적으로 정신건강 전문가 연

계가 필요한 집단을 선별하고, 적절한 재난 심

리지원 개입 전략을 세우는 데 있어 중요한 기

준으로 활용될 것으로 기대한다.

방  법

연구대상 및 자료 수집 절차

본 연구는 한국전자통신연구원에서 재난심리

회복모델 개발을 위한 서비스 수요 평가를 목적

으로 수행한 ‘재난심리회복지원 서비스 및 인공

지능 기반 플랫폼에 대한 대국민 인식조사’ 데

이터의 일부를 활용하였다. 해당 자료는 2022년 

10월 동안 지역, 성, 연령별 할당 추출을 통해 

선정된 전국 17개 시도 만 19세 이상 재난경

험자 2000명을 대상으로 온라인 설문을 통해 

수집되었다. 이들의 현재 연령 평균은 47.71세

(range=20~79세, SD=15.21)였으며, 조사 대상들

이 경험했었던 재난 중 가장 괴로웠던 재난 유

형은 감염병이 819명(41.0%)으로 가장 많았으며, 

뒤이어 호우 및 홍수 302명(15.1%), 태풍 및 폭

풍 242명(12.1%) 등의 순이었다(표 1). 연구 사

례수를 연구 전에 산정하기 않았으므로 연구모

형의 검정력이 타당한지 확인하기 위하여 연

구모형에 기반하여 사후 검정력 분석(Sensitivity 

analysis)을 수행한 결과(N=2000), 검정력이 0.95

로 적절한 수준임을 확인하였다.

측정 도구

인구통계학적 특성

연구참여자들의 인구통계학적 특성으로는 성

별과 재난 당시 연령을 살펴보았으며, 재난 당

시 연령은 영ㆍ유아(0~7세), 초등학생 (8~13세), 
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청소년(14~19세), 청년(20~30세), 중년(31~50세), 

장년(51~65세), 노년(66세 이상)으로 구분하여 응

답하도록 하였다.

가족 구조 특성

연구참여자들의 가족 구조 특성으로는 재난 

당시 자녀의 수와 자녀의 연령을 살펴보았으며, 

자녀 연령의 경우 영유아, 초등학생, 청소년, 성

인으로 구분하여 응답하도록 하였다.

재난 피해특성

조사 대상자들에게 직접 경험한 재난 중 가

장 힘들고 괴로웠던 재난 유형, 재난 지속 기간

에 대해 응답하도록 하였으며, 해당 재난으로 

인한 피해 유형은 가까운 사람의 사망여부, 경

제적 손실여부, 신체부상여부, 법적소송여부, 인

생 전반에 영향을 미쳤다고 인식하는지 여부로 

구분하여 조사하였다. 또한 재난으로 인한 신체

적 및 경제적 피해 수준은 전혀 없음: 0점 ~ 상

당히 많음: 4점 등 5점 리커트로 응답하도록 

하였다.

재난 스트레스: 정서, 행동, 신체, 인지적 어

려움

본 연구는 스트레스 반응에 대해 군집 분석

을 실시하여 정서, 행동, 신체, 인지 반응 등 분

류체계를 도출한 Jacoby 등(2021)의 연구 기준에 

따라 다양한 스트레스 반응들을 정서, 행동, 신

체, 인지적 어려움으로 분류하였다. 구체적으로 

정서적 어려움에는 불안, 염려, 우울, 무기력, 죄

책감, 두려움, 분노, 절망감, 고립감, 활동에 대

한 흥미 감소 등의 반응이 포함되었으며, 행동

적 어려움에는 예민, 극도의 경계, 과도한 침묵

과 위축, 충동성, 공격성 증가 등의 반응이 포함

되었다. 신체적 어려움에는 수면문제, 식욕문제, 

긴장감, 가슴 답답함, 통증 증가 등의 반응이, 

인지 반응에는 자살사고, 악몽, 기억력 및 집중

력, 판단력 저하 및 의사결정 곤란, 재난 관련 

끔찍한 장면과 기억이 떠오름, 극도의 혼미와 

혼란 등의 반응이 포함되었다. 정서, 행동, 신체, 

재난유형 n %

자연재해

산불 66 3.3

지진 123 6.2

태풍, 폭풍 242 12.1

호우 및 홍수 302 15.1

대설, 폭설 129 6.5

산사태 13 0.7

사회재난 

붕괴 17 0.9

화재 및 폭발 123 6.2

화학 사고(화학물질 노출 등) 12 0.6

대형 교통사고 130 6.5

해양 선박사고 6 0.3

감염병(메르스, 코로나19 등)에 확진됨 819 41.0

환경오염사고(오염물질 누출, 유류오염 등) 18 0.9

표 1. 연구대상자가 경험한 가장 괴로웠던 재난 사건
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인지적 어려움의 하위 문항에 대해 전혀 없음:0

점 ~ 상당히 많음:4점 등 5점 리커트로 응답하

도록 하였다. 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움 

요인의 신뢰도를 확인하기 위해 McDonald’s 

Omega coefficient 분석을 실시한 결과, 정서적 

어려움 .902, 행동적 어려움 .934, 신체적 어려

움 .912, 인지적 어려움 .914 으로 양호한 수준

이었다.

자료 분석

본 연구를 통해 수집된 자료는 SPSS 21.0 프

로그램을 이용하여 분석하였다. 우선, 성별, 재

난 당시 연령, 재난 당시 자녀 수, 재난 당시 자

녀의 연령 등 인구통계학적 특성과 재난 지속 

기간, 재난으로 인한 가까운 사람의 사망 여부, 

법적소송 여부, 재난이 인생 전반에 영향을 미

쳤다고 인식하는지 여부, 재난으로 인한 신체적 

및 경제적 피해 수준 등 재난 피해특성에 따라 

재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움 평균

과 표준편차를 확인하였다. 이후 재난 후 정서, 

행동, 신체, 인지적 어려움을 유의하게 변별하는 

요인이 무엇인지 확인하고, 이들 요인들의 효과

크기를 비교하기 위하여 예측요인들을 공변인으

로 한 다변량분산분석(MANOVA)을 실시하였다. 

이는 종속변인인 재난 후 정서, 행동, 신체, 인

지적 어려움 간 상관이 유의하기 때문에 이들 

간 합성효과를 통제하면서 예측요인들의 효과를 

검토하기 위함이다. 또한 자연재해와 사회재난 

등 재난유형별로 정서, 행동, 신체, 인지적 어려

움을 예측하는 요인이 어떻게 다른지 검토하기 

위하여 자연재해와 사회재난경험자 각각에 대해

서도 다변량분산분석을 실시하였다.

결  과

연구대상자의 인구통계학적 특성, 가족구조특성, 

재난 피해특성

본 연구대상자들은 남성 1005명, 여성 995명

으로 성별 비율이 약 1:1이었으며, 재난 당시 연

령은 중년이었던 경우가 36.1%로 가장 많았다. 

이들의 가족 구조적 특성을 살펴보면, 재난 당

시 자녀가 없었던 경우가 가장 많았고(64.6%), 

자녀가 있었던 경우 자녀 연령은 성인 자녀가 

있었던 이들 13.9%, 초등학생 자녀가 있었던 이

들 10.8%, 청소년 자녀가 있었던 이들이 9.2%, 

영유아 자녀가 있었던 이들이 8.7% 순으로 많

았다.

재난 지속 기간은 하루에서 며칠이 61.4%로 

가장 많았으며, 재난으로 인해 가까운 사람이 

사망했던 경우 8.7%, 법적 소송을 경험했던 경

우 4.1%, 재난을 인생 전반에 영향을 준 사건으

로 인식하고 있는 이들이 27.7%였다. 재난으로 

인해 중등도의 신체적 피해를 입었던 경우는 

14.4%, 심한 경제적 피해를 입었던 경우는 20.5%

를 차지하고 있었다(표 2).

인구통계학적 특성, 가족구조특성, 재난 피해특성

에 따른 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움 

차이

성별, 재난 당시 연령, 재난 당시 자녀의 수와 

자녀의 연령 등 인구통계학적 특성과 재난 지속 

기간, 재난으로 인해 가까운 사람의 사망 여부, 

법적 소송 여부, 인생 전반에 영향을 미친 사건

으로 인식하는지 여부 등 재난피해특성에 따라 

재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움이 어

떠한지 살펴보기 위하여 기술통계분석을 실시하

였다(표 3).

정서적 어려움 평균은 여성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 성인 자

녀가 없었던 경우, 재난이 수개월 또는 수년 동
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요인

전체집단

(N=2000)

자연재해

(n=875)

사회재난

(N=1125)

n(%) n(%) n(%)

인구통계학적

특성

성별
남성 1005 (50.3) 477(54.5) 528(47.0)

여성 995(49.7) 398(45.5) 597(53.0)

재난당시

연령

영ㆍ유아(0~7세) 29(1.5) 23(2.6) 6(.5)

초등학생 (8~13세) 172(8.6) 129(14.7) 43(3.8)

청소년(14~19세) 149(7.5) 115(13.1) 34(3.0)

청년(20~30세) 461(23.1) 201(23.0) 260(23.1)

중년(31~50세) 721(36.1) 273(31.2) 448(39.8)

장년(51~65세) 436(21.8) 131(15.0) 305(27.1)

노년(66세 이상) 32(1.6) 3(.3) 29(2.6)

가족구조적

특성

재난 시 

자녀 수

없었음 1291(64.6) 653(74.6) 638(56.7)

1명 271(13.6) 73(8.3) 198(17.6)

2명 402(20.1) 134(15.3) 268(23.8)

3명 이상 36(1.9) 15(1.7) 21(1.9)

영유아 자녀 있었음 173(8.7) 67(7.7) 106(9.4)

초등학생 자녀 있었음 215(10.8) 81(9.3) 134(11.9)

청소년 자녀 있었음 183(9.2) 67(7.7) 116(10.3)

성인 자녀 있었다 278(13.9) 59(6.7) 219(19.5)

재난피해특성

재난 

지속 기간

하루~며칠 1227(61.4) 691(79.0) 536(47.6)

몇 주 490(24.5) 109(12.5) 381(33.9)

수개월~수년 283(14.2) 75(8.6) 208(18.5)

가까운 사람이 사망했음 174(8.7) 35(4.0) 139(12.4)

법적소송 있었음 82(4.1) 26(3.0) 56(5.0)

인생전반에 영향이 있었음 553(27.7) 211(24.1) 342(30.4)

신체적

피해정도

없음 715(35.8) 487(55.7) 228(20.3)

경미 998(49.9) 346(39.5) 652(58.0)

중등도 287(14.4) 42(4.8) 245(21.8)

경제적

피해정도

없음 648(32.4) 302(34.5) 346(30.8)

경미 943(47.4) 382(43.7) 561(49.9)

중등도 409(20.5) 191(21.8) 218(19.4)

표 2. 기술통계 분석 결과
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요인
정서적 어려움 행동적 어려움 신체적 어려움 인지적 어려움

() ( ) () ()

인구통계학적특성

성별
남성 1.58 (1.00) 1.35(1.08) 1.40(1.05) 1.05(0.99)

여성 1.61(0.99) 1.30(1.07) 1.53(1.08) 0.98(0.96)

재난 당시 

연령

영ㆍ유아 1.40(1.03) 1.15(1.18) 1.21(1.02) 0.94(0.99)

초등학생 1.67(1.05) 1.45(1.14) 1.45(1.06) 1.24(1.09)

청소년 1.60(1.01) 1.27(1.10) 1.30(1.08) 1.05(1.01)

청년 1.59(0.99) 1.33(1.12) 1.38(1.07) 1.10(1.04)

중년 1.56(0.97) 1.30(1.10) 1.40(1.10) 0.98(0.99)

장년 1.66(0.99) 1.39(1.06) 1.52(1.06) 1.05(0.98)

노년 1.55(0.99) 1.29(1.05) 1.51(1.05) 0.93(0.91)

가족구조적특성

재난 당시 

자녀수

없었음 1.50(1.06) 1.06(0.93) 1.59(1.03) 0.88(0.86)

1명 1.63(1.02) 1.36(1.09) 1.62(1.09) 1.04(1.00)

2명 1.66(1.00) 1.39(1.05) 1.54(1.03) 1.03(0.97)

3명 이상 1.95(1.06) 1.52(1.09) 1.62(1.11) 1.20(1.02)

영유아 자녀
없었음 1.59(0.99) 1.32(1.08) 1.45(1.07) 1.00(0.97)

있었음 1.72(1.01) 1.42(1.05) 1.57(1.08) 1.13(1.00)

초등학생 자녀 
없었음 1.57(0.98) 1.30(1.07) 1.44(1.07) 0.99(0.96)

있었음 1.83(1.03) 1.61(1.09) 1.63(1.06) 1.22(1.06)

청소년 자녀 
없었음 1.57(0.98) 1.30(1.07) 1.44(1.06) 1.00(0.97)

있었음 1.87(1.06) 1.59(1.09) 1.73(1.08) 1.17(1.05)

성인 자녀 
없었음 1.62(1.00) 1.36(1.09) 1.46(1.07) 1.04(0.99)

있었음 1.47(0.95) 1.16(1.00) 1.47(1.04) 0.84(0.86)

재난피해특성

재난 지속 기간

하루~며칠 1.39(0.96) 1.15(1.06) 1.24(1.03) 0.89(0.95)

몇 주 1.77(0.92) 1.46(1.02) 1.71(1.01) 1.07(0.94)

수개월~수년 2.22(0.91) 1.87(1.03) 2.00(1.07) 1.48(1.01)

가까운 사람의 사망
아니다 1.54(0.97) 1.28(1.06) 1.41(1.06) 0.96(0.95)

그렇다 2.20(0.99) 1.89(1.08) 2.00(1.06) 1.64(1.08)

법적 소송
아니다 1.56(0.98) 1.29(1.06) 1.43(1.06) 0.97(0.96)

그렇다 2.38(0.93) 2.17(1.03) 2.20(0.97) 1.95(0.97)

인생전반에 영향
아니다 1.32(0.90) 1.06(0.98) 1.21(0.97) 0.77(0.85)

그렇다 2.33(0.85) 2.05(0.99) 2.13(1.02) 1.65(1.00)

신체적 피해 정도

없음 1.16(0.91) 0.86(0.95) 0.92(0.93) 0.62(0.78)

경미 1.66(0.91) 1.42(1.00) 1.58(0.97) 1.08(0.94)

중등도 2.46(0.83) 2.19(1.03) 2.43(0.89) 1.78(1.05)

경제적 피해 정도

없음 1.02(0.83) 0.75(0.90) 0.89(0.89) 0.51(0.70)

경미 1.64(0.90) 1.40(0.99) 1.56(1.00) 1.06(0.92)

중등도 2.41(0.83) 2.10(0.99) 2.15(1.01) 1.71(1.02)

전체 1.60(.99) 1.33(1.08) 1.46(1.07) 1.02(.98)

표 3. 인구통계학적 특성, 가족구조특성 및 재난피해특성에 따른 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움의 평균, 표준편차
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안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가까운 사

람이 사망했던 경우, 법적소송이 있었으며, 신체

적 경제적 피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경

험했던 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하고 있는 경우에 가장 높았다. 

행동적 어려움 평균은 남성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 성인 자

녀가 없었던 경우, 재난이 수개월 또는 수년 동

안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가까운 사

람이 사망했던 경우, 법적소송이 있었으며, 신체

적 경제적 피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경

험했던 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하고 있는 경우에 가장 높았다.

신체적 어려움 평균은 여성일 때, 재난 당시 

장년이었을 경우, 재난 당시 1명 또는 3명 이상

의 자녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 

초등학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 성

인 자녀가 있었던 경우, 재난이 수개월 또는 

수년 동안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가

까운 사람이 사망했던 경우, 법적 소송이 있었

으며, 신체적 경제적 피해 수준이 중등도 이상

인 경우, 경험했던 재난을 인생 전반에 영향을 

미친 사건으로 인식하고 있는 경우에 가장 높

았다.

인지적 어려움 평균은 남성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 자녀가 있었던 경우, 성인 자녀가 없었던 

경우, 재난이 수개월 또는 수년 동안 지속되었

던 경우, 재난으로 인해 가까운 사람이 사망했

던 경우, 법적 소송이 있었으며, 신체적 경제적 

피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경험했던 재

난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식하

고 있는 경우에 가장 높았다.

재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움을 예측

하는 요인

재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움을 

유의하게 변별하는 요인이 무엇인지 확인하고, 

예측력의 효과를 비교하기 위하여 인구통계

학적 특성, 가족구조특성 및 재난피해특성의 

하위요인들을 공변인으로 한 다변량분산분석

(MANOVA)을 실시하였다. 우선, 다변량분산분석

을 실시하기 앞서 변량의 동질성과 종속변인 간 

상관을 확인하기 위하여 Box’s M 검증과 왜도, 

첨도 및 상관분석결과를 검토하였다. 재난 후 

정서, 행동, 신체, 인지적 어려움 간 상관은 

=0.83~0.89 범위로 유의한 관련이 있음을 확인

하였다. Box의 동일성 검정 결과 일부 요인에서 

집단의 공분산 행렬의 동질성 가정이 성립되지 

않았으나, 왜도 범위 -.72~+1.00, 첨도 범위 –

1.05~+0.4로 검토 시 문제가 없었다. 예측요인

에 따라 재난 후 정서, 신체, 행동, 인지적 어려

움 수준이 유의한 차이를 보이는지를 검토하기 

위해서 Pillai’s Trace값을 준거로 삼았는데, Pillai’s 

Trace값은 공변량 행렬의 동질성이나 다변량 정

상을 가정할 수 없을 때에도 합리적인 준거가 

될 수 있기 때문이다(Olson, 1979; 정미나, 엄정

혜, 성벼리, 양은주, 2011). 이어서 예측요인들이 

재난 후 정서, 신체, 행동, 인지적 어려움 중 어

떤 측면에 유의한 영향을 미치는지에 대한 사후

검정결과를 살펴보았다. 예측요인들의 효과크기

는 부분에타제곱값으로 검토하였는데 부분에타

제곱값()이 0.01 수준은 작은 효과, 0.06 수준

은 중간효과, 0.14 이상은 큰 효과로 보았다.

예측요인에 따라 네 개의 종속변인의 선형조

합에 유의한 영향이 있는지 확인한 결과, 성별

((4, 1983)=14.66, p<.001, Pillai’s Trace=0.03), 연

령( (4, 1983)=8.33, p<.001, Pillai’s Trace=0.02), 

재난지속 기간((4, 1983)=10.48, p<.001, Pillai’s 

Trace=0.02), 재난으로 가까운 사람 사망 여부(

(4, 1983)=3.75, p<.01, Pillai’s Trace=0.01), 법적 

소송여부( (4, 1983)=4.00, p<.01, Pillai’s Trace= 
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0.01), 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하는지 여부( (4, 1983)=53.20, p<.001, 

Pillai’s Trace=0.10), 신체적 피해수준( (4, 1983)= 

61.81, p<.001, Pillai’s Trace=0.11), 경제적 피해수

준((4, 1983)=58.72, p<.001, Pillai’s Trace=0.11)

에 따라 재난 후 정서, 신체, 행동, 인지적 어려

움 수준에 유의한 차이가 있었다.

구체적으로 성별은 재난 후 신체적 어려움에

만 유의한 영향을 미쳤는데((1, 1986)=14.57, 

p<.001, =.007), 남성에 비해 여성이 높은 신체

적 어려움을 보이고 있었다. 재난 당시 연령은 

신체적 어려움에 유의한 영향을 미쳤으며((1, 

1986)=8.86, p<.01, =.004), 연령이 증가할수록 

신체적 어려움이 증가하고 있었다. 재난 지속 

기간은 재난 후 정서 및 신체적 어려움에 유

의한 영향을 미치고 있었으며((1, 1986)=19.39, 

p<.001, =.010;  (1, 1986)=9.46, p<.01, = 

.005), 재난 지속 기간이 길수록 정서 및 신체적 

어려움 역시 증가하고 있었다. 재난으로 가까운 

사람이 사망했는지 여부((1, 1986)=4.35, p<.05, 

=.002;  (1, 1986)=6.91, p<.01, =.003)는 정

서 및 인지적 어려움에 유의한 영향을 미치고 

있었는데, 가까운 사람이 사망했던 경우 그렇지 

않았던 집단에 비해 정서 및 인지적 어려움이 

보다 컸다. 재난으로 인해 법적 소송을 경험했

는지 여부는 행동적 어려움과 인지적 어려움에 

유의한 영향을 미치고 있었는데((1, 1986)=4.16, 

p<.05, =.002; (1, 1986)=13.20, p<.001, 

=.007), 법적 소송을 경험했던 경우 그렇지 않았

던 집단에 비해 행동 및 인지적 어려움이 보다 

컸다. 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하는지 여부는 재난 후 정서, 행동, 신

체, 인지적 어려움 모두에 큰 효과크기로 유의

한 영향을 주고 있었는데( (1, 1986)=204.51, 

p<.001, =.070; (1, 1986)=149.86, p<.001, 

=.070; (1, 1986)=125.61, p<.001, =.059; (1, 

1986)=143.84, p<.001, =.068), 경험한 재난을 

인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식하는 경

우가 그렇지 않은 집단에 비해 정서, 행동, 신

체, 인지적 어려움이 보다 컸다. 재난으로 인한 

신체 피해((1, 1986)=148.45, p<.001, =.070; 

 (1, 1986)=149.86, p<.001, =.070;  (1, 1986)= 

247.09, p<.001, =.111; (1, 1986)=136.74, 

p<.001, =.064)와 경제적 피해( (1, 1986)= 

230.47, p<.001, =.104; (1, 1986)=153.42, 

p<.001, =.072; (1, 1986)=124.67, p<.001, 

=.059;  (1, 1986)=138.47, p<.001, =.065) 정

도 역시 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려

움 모두에 영향을 주고 있었는데, 신체 피해 또

는 경제적 피해가 심각할수록 정서, 행동, 신체, 

인지적 어려움 수준 역시 높아지고 있었다.

 

인구통계학적 특성, 가족구조특성, 재난 피해특성

에 따른 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움 

차이  재난유형별

재난유형별로 인구통계학적 특성, 가족 구조 

특성, 재난 피해특성에 따라 재난 후 정서, 행

동, 신체, 인지적 어려움 수준이 어떠한지 살펴

보기 위하여 기술통계분석을 실시하였다(표 4). 

정서적 어려움 평균은 여성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 성인 자

녀가 없었던 경우, 재난이 수개월 또는 수년 동

안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가까운 사

람이 사망했던 경우, 법적소송이 있었으며, 신체

적 경제적 피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경

험했던 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하고 있는 경우에 가장 높았다. 

행동적 어려움 평균은 남성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 성인 자

녀가 없었던 경우, 재난이 수개월 또는 수년 동

안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가까운 사
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요인

자연재해 사회재난

정서적 

어려움

행동적 

어려움

신체적 

어려움

인지적 

어려움

정서적 

어려움

행동적 

어려움

신체적 

어려움

인지적 

어려움

() () ( ) () () () () ()

인구

통계학적

특성

성별
남성 1.50(0.97) 1.28(1.09) 1.25(1.06) 1.00(0.98) 1.66(1.01) 1.42(1.07) 1.53(1.03) 1.10(1.00)

여성 1.45(0.98) 1.13(1.04) 1.22(1.04) 0.89(0.95) 1.72(0.98) 1.42(1.07) 1.74(1.05) 1.04(0.96)

재난 당시 

연령

영ㆍ유아 1.31(0.94) 1.01(1.01) 1.15(0.96) 0.80(0.89) 1.73(1.37) 1.67(1.73) 1.47(1.30) 1.47(1.26)

초등학생 1.50(1.04) 1.20(1.13) 1.21(1.06) 1.00(1.03) 2.03(0.90) 1.81(0.96) 1.85(0.97) 1.56(1.00)

청소년 1.47(0.95) 1.18(1.04) 1.26(1.02) 0.97(0.97) 1.99(1.06) 1.83(1.25) 1.76(1.16) 1.56(1.14)

청년 1.44(0.96) 1.21(1.11) 1.15(1.08) 0.95(0.99) 1.65(0.97) 1.36(1.09) 1.59(1.08) 1.00(1.00)

중년 1.54(1.00) 1.28(1.06) 1.32(1.07) 0.98(0.97) 1.74(0.98) 1.46(1.05) 1.65(1.03) 1.10(0.97)

장년 1.40(0.93) 1.13(1.02) 1.19(1.00) 0.82(0.86) 1.61(1.02) 1.35(1.06) 1.64(1.04) 0.97(0.93)

노년 1.75(1.31) 1.44(1.17) 1.73(1.33) 1.06(1.13) 1.47(1.05) 1.02(0.91) 1.58(1.02) 0.86(0.85)

가족구조적

특성

재난 당시 

자녀수

없었음 1.42(0.98) 1.17(1.08) 1.19(1.06) 0.92(0.97) 1.70(0.96) 1.43(1.06) 1.62(1.04) 1.08(0.97)

1명 1.60(1.04) 1.23(1.07) 1.35(1.13) 1.01(1.04) 1.65(1.02) 1.41(1.10) 1.72(1.05) 1.05(1.00)

2명 1.61(0.94) 1.39(0.99) 1.38(0.96) 1.03(0.92) 1.68(1.04) 1.39(1.08) 1.62(1.06) 1.03(0.99)

3명이상 1.86(1.00) 1.24(1.10) 1.37(1.12) 1.04(0.96) 2.02(1.12) 1.71(1.06) 1.79(1.11) 1.31(1.06)

영유아

자녀

없었음 1.46(0.97) 1.20(1.07) 1.23(1.05) 0.94(0.96) 1.68(0.99) 1.41(1.08) 1.64(1.05) 1.06(0.98)

있었음 1.62(1.06) 1.30(1.06) 1.36(1.10) 1.03(0.97) 1.79(0.98) 1.50(1.04) 1.70(1.04) 1.19(1.01)

초등자녀 
없었음 1.45(0.98) 1.18(1.07) 1.21(1.05) 0.93(0.96) 1.67(0.98) 1.39(1.06) 1.63(1.04) 1.04(0.97)

있었음 1.73(0.95) 1.54(0.99) 1.44(1.01) 1.15(1.01) 1.89(1.07) 1.65(1.15) 1.74(1.08) 1.26(1.09)

청소년 자녀 
없었음 1.45(0.97) 1.19(1.07) 1.21(1.05) 0.93(0.97) 1.67(0.98) 1.39(1.06) 1.62(1.04) 1.05(0.97)

있었음 1.73(1.00) 1.46(1.04) 1.52(0.98) 1.10(0.94) 1.94(1.09) 1.66(1.12) 1.85(1.12) 1.22(1.11)

성인 자녀 
없었음 1.48(0.99) 1.23(1.08) 1.25(1.06) 0.96(0.97) 1.74(0.99) 1.47(1.08) 1.66(1.05) 1.12(1.00)

있었음 1.34(0.81) 0.96(0.90) 1.01(0.88) 0.72(0.82) 1.50(0.99) 1.22(1.02) 1.59(1.05) 0.87(0.87)

재난피해

특성

재난 지속 

기간

하루~며칠 1.35(0.96) 1.11(1.06) 1.10(1.00) 0.86(0.94) 1.44(0.97) 1.21(1.05) 1.42(1.03) 0.92(0.97)

몇 주 1.76(0.85) 1.39(0.97) 1.49(1.00) 1.05(0.91) 1.77(0.94) 1.48(1.04) 1.77(1.00) 1.07(0.95)

수개월 ~수년 2.23(0.91) 1.90(1.02) 2.07(1.10) 1.62(1.02) 2.22(0.92) 1.86(1.04) 1.97(1.06) 1.43(1.00)

가까운 사람 

사망

아니다 1.44(0.97) 1.18(1.06) 1.20(1.03) 0.91(0.94) 1.62(0.97) 1.36(1.06) 1.60(1.04) 1.00(0.95)

그렇다 2.23(0.99) 2.00(1.03) 2.10(1.14) 1.90(1.11) 2.20(1.00) 1.86(1.09) 1.97(1.04) 1.57(1.07)

법적 소송
아니다 1.45(0.97) 1.18(1.05) 1.21(1.04) 0.91(0.95) 1.66(0.98) 1.39(1.06) 1.61(1.04) 1.02(0.96)

그렇다 2.38(0.89) 2.32(1.03) 2.20(0.96) 2.03(0.92) 2.39(0.96) 2.10(1.03) 2.20(0.98) 1.92(0.99)

인생 전반 

영향

아니다 1.23(0.88) 0.96(0.97) 0.99(0.93) 0.73(0.86) 1.39(0.90) 1.14(0.98) 1.39(0.97) 0.80(0.85)

그렇다 2.25(0.86) 2.00(0.99) 2.00(1.04) 1.62(0.98) 2.38(0.84) 2.08(0.99) 2.21(0.99) 1.68(1.00)

신체 피해 

정도

없음 1.14(0.91) 0.85(0.96) 0.87(0.92) 0.59(0.76) 1.20(0.92) 0.91(0.93) 1.01(0.96) 0.68(0.81)

경미 1.79(0.88) 1.57(1.00) 1.59(1.00) 1.30(0.98) 1.60(0.92) 1.34(0.99) 1.57(0.95) 0.96(0.89)

중등도 2.76(0.58) 2.50(0.87) 2.52(0.83) 2.16(0.88) 2.41(0.86) 2.13(1.04) 2.42(0.91) 1.71(1.06)

경제 피해 

정도

없음 0.93(0.80) 0.68(0.88) 0.68(0.77) 0.46(0.66) 1.10(0.85) 0.82(0.91) 1.08(0.95) 0.56(0.74)

경미 1.50(0.88) 1.23(0.97) 1.29(.98) 1.01(0.96) 1.74(0.89) 1.51(0.99) 1.74(0.96) 1.09(0.90)

중등도 2.29(0.83) 2.02(1.00) 2.00(1.05) 1.58(0.98) 2.52(0.81) 2.16(0.98) 2.29(0.96) 1.83(1.04)

표 4. 인구통계학적 특성, 가족구조특성 및 재난피해특성에 따른 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움의 평균, 표준편

차 : 재난유형별
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람이 사망했던 경우, 법적소송이 있었으며, 신체

적 경제적 피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경

험했던 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하고 있는 경우에 가장 높았다.

신체적 어려움 평균은 여성일 때, 재난 당시 

장년이었을 경우, 재난 당시 1명 또는 3명 이상

의 자녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자

녀, 초등학생 또는 청소년 자녀가 있었던 경우, 

성인 자녀가 있었던 경우, 재난이 수개월 또는 

수년 동안 지속되었던 경우, 재난으로 인해 가

까운 사람이 사망했던 경우, 법적 소송이 있었

으며, 신체적 경제적 피해 수준이 중등도 이상

인 경우, 경험했던 재난을 인생 전반에 영향을 

미친 사건으로 인식하고 있는 경우에 가장 높

았다.

인지적 어려움 평균은 남성일 때, 재난 당시 

초등학생이었을 경우, 재난 당시 3명 이상의 자

녀가 있었던 경우, 재난 당시 영유아 자녀, 초등

학생 자녀가 있었던 경우, 성인 자녀가 없었던 

경우, 재난이 수개월 또는 수년 동안 지속되었

던 경우, 재난으로 인해 가까운 사람이 사망했

던 경우, 법적 소송이 있었으며, 신체적 경제적 

피해 수준이 중등도 이상인 경우, 경험했던 재

난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식하

고 있는 경우에 가장 높았다.

재난유형별 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어

려움을 예측하는 요인

재난유형별로 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지

적 어려움을 유의하게 변별하는 요인과 그 예측

력의 상대적 크기에 차이가 있는지 확인하기 위

하여 자연재해와 사회재난경험자 집단 별로 인

구통계학적 특성, 가족구조특성 및 재난피해특

성의 하위요인들을 공변인으로 한 다변량 분산

분석(MANOVA)을 실시하였다. 

자연재해 경험자의 경우, 연령((4, 858)=2.78, 

p<.05, Pillai’s Trace=0.01), 재난지속 기간((4, 

858)=5.66, p<.001, Pillai’s Trace=0.03), 재난을 인

생전반에 영향을 미친 사건으로 인식하는지 여

부( (4, 858)=23.32, p<.001, Pillai’s Trace=0.10), 

신체적 피해수준((4, 858)=28.14, p<.001, Pillai’s 

Trace=0.12), 경제적 피해수준( (4, 

858)=24.46, p<.001, Pillai’s Trace=0.10)에 따라 

재난 후 정서, 신체, 행동, 인지적 어려움 수준

에 유의한 차이가 있었다. 구체적으로, 자연재

해 당시 연령이 높을수록 행동적 어려움과 신

체적 어려움이 증가하고 있었다((1, 

861)=4.12, p<.05, =.005; (1, 861)=5.44, 

p<.05, =.006). 재난피해 특성 중 재난 지속 

기간은 자연재해 경험자의 정서적, 신체적 어

려움에 유의한 영향을 미쳤고( (1, 861)=7.44, 

p<.01, =.009; (1, 861)=9.47, p<.01, 

=.011), 재난 지속 기간이 길수록 정서적, 신체

적 어려움이 증가하고 있었다. 또한 경험한 재

난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식

하는 경우((1, 861)=89.64, p<.001, =.094; 

(1, 861)=76.46, p<.001, =.082;  (1, 

861)=64.44, p<.001, =.067; (1, 861)=62.10, 

p<.001, =.067)와 재난으로 인해 신체적 피해 

수준((1, 861)=84.69, p<.001, =.090;  (1, 

861)=83.15, p<.001, =.088;  (1, 861)=87.89, 

p<.001, =.093; (1, 861)=105.19, p<.001, 

=.109)과 경제적 피해 수준((1, 861)=95.32, 

p<.001, =.100;  (1, 861)=64.43, p<.001, 

=.070;  (1, 861)=66.84, p<.001, =.072;  (1, 

861)=25.73, p<.001, =.047)이 컸던 경우 재난 

후 정서적, 행동적, 신체적, 인지적 어려움 모두

를 유의하게 높이고 있었다.

사회재난 경험자의 경우에는 성별((4, 1108)= 

10.06, p<.001, Pillai’s Trace=0.04), 재난지속 기간

( (4, 1108)=7.30, p<.001, Pillai’s Trace=0.03), 가

까운 사람의 사망 여부( (4, 1108)=3.20, p<.05, 

Pillai’s Trace=0.01), 법적 소송여부( (4, 1108)= 

3.01, p<.05, Pillai’s Trace=0.01), 재난을 인생전반

에 영향을 미친 사건으로 인식하는지 여부( (4, 
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1108)=29.18, p<.001, Pillai’s Trace=0.10), 신체적 

피해수준( (4, 1108)=29.85, p<.001, Pillai’s Trace= 

0.10), 경제적 피해수준((4, 1108)=31.28, p<.001, 

Pillai’s Trace=0.10)에 따라 재난 후 정서, 신체, 

행동, 인지적 어려움 수준에 유의한 차이가 있

었다. 구체적으로, 성별은 사회재난 경험자의 신

체적 어려움에 유의한 영향을 미치고 있었는데 

여성이 남성에 비해 신체적 어려움이 컸다((1, 

1111)=12.31, p<.001, =.011). 재난 지속 기간

은 사회재난 경험자의 정서적, 행동적 어려움에 

유의한 영향을 미쳤고((1, 1111)=16.16, p<.001, 

=.014; (1, 1111)=3.94, p<.05, =.004), 재난 

지속 기간이 길수록 정서적, 행동적 어려움이 

증가하고 있었다. 재난으로 인해 가까운 사람이 

사망한 경우 사회재난 경험자의 정서적 및 인지

적 어려움이 유의하게 컸고((1, 1111)=4.87, p< 

.05, =.004;  (1, 1111)=4.17, p<.05, =.004), 

법적 소송이 있었던 경우에는 인지적 어려움을 

유의하게 증가시키고 있었다((1, 1111)=5.56, 

p<.05, =.015). 또한 경험한 재난을 인생 전

반에 영향을 미친 사건으로 인식하는 경우((1, 

1111)=110.43, p<.001, =.090; (1, 1111)=78.35, 

p<.001, =.066; (1, 1111)=59.81, p<.001, 

=.051; (1, 1111)=78.82, p<.001, =.066)와 재

난으로 인해 신체적 피해 수준( (1, 1111)=67.85, 

p<.001, =.058; (1, 1111)=65.56, p<.001, 

=.056;  (1, 1111)=119.39, p<.001, =.097; 

(1, 1111)=51.36, p<.001, =.044)과 경제적 피

해 수준( (1, 1111)=115.92, p<.001, =.94; = 

75.59, p<.001, =.064;  (1, 1111)=52.03, p< 

.001, =.045; (1, 1111)=80.28, p<.001, = 

.067)이 컸던 경우 재난 후 정서적, 행동적, 신체

적, 인지적 어려움 모두를 유의하게 높이고 있

었다.

논  의

본 연구는 재난경험자들의 재난 스트레스 하

위 유형인 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움에 

성별, 재난 당시 연령, 자녀 수와 자녀의 연령, 

재난 지속 기간, 재난으로 인한 피해 유형과 수

준 등 인구통계학적 및 재난 특성 중 어떠한 요

인이 보다 큰 위험요인으로 작용하는지를 검토

하는 것을 목표로 하였다. 이를 위해 재난경험

자 2000명의 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 

어려움에 대해 다변량 분산분석을 실시하였다. 

또한 자연재해와 사회재난 등 재난유형별 정서, 

행동, 신체, 인지적 어려움을 예측하는 요인과 

그 효과크기가 어떻게 다른지 검토하기 위하여 

자연재해와 사회재난경험자 각각에 대해서도 다

변량분산분석을 실시하였다. 본 연구에서 고려

한 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움에 대한 예

측요인은 인구통계학적 특성, 가족 구조 특성과 

재난 피해특성이었다. 본 연구 결과를 요약하면 

다음과 같다. 

첫째, 인구통계학적 특성(성별, 연령)이나 가

족구조특성(재난 당시 자녀수, 영유아 및 초등, 

청소년, 성인 자녀 여부) 보다는 재난피해 특성 

요인들이 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어

려움에 보다 큰 영향을 미친다는 것을 확인할 

수 있었다.

중간 효과크기 이상으로 재난 후 정서, 행동, 

신체, 인지적 어려움 모두를 심화시킬 가능성을 

유의하게 높였던 요인은 ‘해당 재난을 인생 전

반에 영향을 미친 사건으로 인식하고 있는 경

우’, ‘심한 경제적 피해, 신체적 피해를 겪었던 

경우’였다. 이는 재난이 인생 전반에 영향을 주

었다고 인식하고 있고, 재난으로 경제적, 신체적 

피해 정도가 컸던 재난경험자들에 대한 심리지

원의 우선순위를 높이는 것이 재난 후 정서, 행

동, 신체, 인지적 어려움이 심각해질 가능성을 

줄이기 위한 중요 전략이 될 것이라는 근거가 

된다.

특히 ‘해당 재난을 인생 전반에 영향을 미친 
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사건으로 인식하고 있는가’에 대한 질문이 재난 

후 정서, 행동, 신체, 인지 등을 포괄하는 전반

적인 스트레스 문제의 경과를 예측하는데 또는 

재난 현장에서 심리지원을 위한 선별평가(Triage)

를 할 때 핵심 질문으로 활용될 수 있음을 말해

준다. 인생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식

하는 정도는 트라우마 경험에 있어서 사건 중심

성 개념과 맞닿아 있다. 사건 중심성(Centrality of 

event)은 사건 기억이 개인적 삶과 정체성에 중

심적 이야기로 위치되는 정도를 의미하는데 이

는 특정 사건의 영향으로부터 개인의 적응과 부

적응을 결정하는 중요한 관문 역할을 한다는 점

에서 중요한 요인이다. 사건 중심성은 개인이 

얼마나 사건에 대한 의미를 재구성하고 있는지

를 반영하는 지표로 사건 후 반응을 결정하는 

역할을 하기 때문이다(이나빈, 민문경, 안현의, 

천혜정, 2015; Schuettler & Boals, 2011). 본 연구

에서도 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건으

로 인식하는 이들의 경우, 즉, 사건 중심성이 높

을수록 재난 스트레스의 정서, 행동, 신체, 인지 

반응 역시 증가하는 것으로 관찰되었지만 한편

으로는 재난 경험의 의미를 재구성하도록 돕는 

개입을 제공해야 할 기회가 되기도 한다는 점에

서 재난 직후 해당 요인을 평가하는 것이 필요

해 보인다.

또한 재난 직후 심리지원을 위한 선별평가를 

하거나 보다 적극 개입이 필요한 고위험군을 확

인하기 위해 재난으로 인해 누가 피해를 입었는

가(성별, 연령 등)를 확인하는 것도 중요하지만 

어떠한 피해를 입었는가(신체 부상, 경제적 피해 

정도) 하는 피해의 내용에 보다 큰 가중치를 두

는 것도 필요함을 확인할 수 있었다.

둘째, 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려

움 모두에 영향을 미치는 요인이더라도 어려움

의 종류에 따라 그 효과크기가 차이가 있음을 

확인할 수 있었다. 예를 들면, 중간 이상의 효과

크기를 가진 요인들 중에서도 ‘해당 재난을 인

생 전반에 영향을 미친 사건으로 인식하는지 여

부’와 ‘경제적 피해 정도’는 재난 후 정서적 어

려움에 미치는 영향력이 가장 컸고, 신체적 피

해 정도는 재난 후 신체적 어려움에 미치는 영

향력이 가장 컸다. 이를 앞선 논의와 종합해 보

면, 해당 재난을 인생 전반에 영향을 미친 사건

으로 인식하는지 여부, 신체적 및 경제적 피해 

수준 평가 결과를 바탕으로 불안, 염려, 우울, 

무기력, 죄책감, 두려움, 분노, 절망감, 고립감과 

같은 정서적 어려움을 경감시킬 수 있는 정서 

조절 전략, 적응적인 정서적 소통을 강화할 수 

있는 개입과 수면 문제, 식욕 문제, 긴장감, 가

슴 답답함, 통증과 같은 신체적 어려움을 완화

할 수 있는 방법을 재난 현장에서부터 일차적 

개입으로 제공하는 것이 중요함을 말해준다.

셋째, 재난유형별로 재난 후 정서, 행동, 신체, 

인지적 어려움에 영향을 미치는 요인들과 그 효

과크기의 차이를 확인할 수 있었다.

효과크기는 .01 수준으로 작은 편이었지만 재

난 후 어려움 수준에 유의한 차이를 가져왔던 

요인들을 재난 유형별로 비교하면 다음과 같았

다. 자연재해 경험자의 경우에는 연령에 따라 

행동적 어려움과 신체적 어려움에 유의한 차이

가 있었고, 사회재난 경험자의 경우에는 연령 

차이보다는 성별에 따라 신체적 어려움에 유의

한 차이가 있었다. 또한 .06 수준의 중간 효과크

기를 보였던 재난 지속 기간 요인 역시 재난 유

형에 따라 서로 다른 어려움을 가져왔는데, 재

난 지속 기간이 길어질수록 자연재해 경험자들

의 신체적 어려움이 가중되는 반면, 사회재난 

경험자들은 정서적 어려움이 증가하고 있었다. 

이는 화재, 폭발, 대형 교통사고 등 피해와 복

구 기간이 비교적 짧은 사회재난에 비해 자연재

해는 지진, 태풍, 홍수 등 장기간에 걸쳐서 광범

위한 지역 인프라의 붕괴를 야기하는 등 삶의 

터전과 일상 전반이 훼손될 사건들이 많고 피해

와 복구 역시 상당 기간 지속되는 특성을 가지

기 때문으로 보인다. 실제 자연재해의 경우 임

시거주시설에 장기간 머무르는 일, 기존에 복용

하던 약의 부족, 구호물품 등 자원 배분에 있어

서도 소외될 가능성 때문에 노년 집단에 어려움 
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가중된다는 보고도 있었다(이혁구, 하민정, 2020). 

본 연구결과를 함께 고려한다면 자연재해에 있

어 노년 집단은 특히 위축, 고립, 예민함 등의 

어려움을 해소하기 위한 공동체 활동과 돌봄의 

지지체계를 마련하고 수면문제, 식욕문제, 긴장

감, 통증 등 신체적 어려움에 일차적인 관심을 

가져야 함을 알 수 있다. 더불어 장기화되는 사

회재난의 경우에는 정서적 어려움을 경감시킬 

수 있는 개입이 지원의 필수요소로 계획되어야 

할 것이다.

효과크기가 .01 수준으로 작지만 법적 소송 

여부 역시 자연재해와 사회재난 경험자의 어려

움 측면에 서로 다른 영향을 미치고 있었는데, 

법적 소송 여부에 따라 자연재해 경험자의 어려

움 측면에는 유의한 차이가 없었던 반면, 사회

재난 경험자의 인지적 어려움 수준에는 유의한 

차이가 있었다. 이는 자연재해에 비해 책임소지

가 불분명하거나 귀책사유의 복잡성 때문에 사

회재난의 경우 법적 소송으로 이어질 가능성이 

높고, 소송 절차 역시 장기화되기 쉽기 때문으

로 보인다. 기존 연구에서 역시 재난 후 법적 

소송 자체만으로도 스트레스를 야기할 수 있고

(이다영 등, 2015), 소송 중 재난 피해를 지속적

으로 떠올려야 하기 때문에 재외상화될 수 있어 

외상 후 스트레스 증상, 우울, 음주와 같은 부적

응적인 증상이 심화되기 쉽다는 결과가 보고되

어 왔다(박주은 등, 2022). 본 연구 결과는 이에 

더하여 사회재난 경험자에게 있어서 법적 소송 

경험이 재난 후 인지적 문제를 가중시켜 그로 

인해 법적소송 절차에도 어려움을 겪을 수 있다

는 가능성을 보여준다. 재난으로 인한 충격으로 

집중력과 판단력 저하, 의사결정의 어려움 등의 

재난 후 인지 반응들이 법적 소송 절차를 이어

나가는 데 고통을 가중시킬 수 있다는 점에서 

불가피하게 법적 소송을 겪는 재난경험자들에게 

행정 지원과 같이 인지 부하를 경감시킬 수 있

는 지원을 제공해야 할 근거가 될 것으로 기대

한다.

본 연구의 의의는 다음과 같다.

첫째, 재난 후에 경험할 수 있는 정서, 행동, 

신체, 인지적 어려움에 있어 어떠한 요인들이 

더 큰 위험요인이 되는지 검토함으로써 재난 후 

현장에서 심리지원을 위한 선별평가(Triage) 단계

에서 위험 수준을 선별하기 위한 기준을 마련하

는 데 유용한 정보를 제공하였다. 재난 스트레

스 반응 별 예측요인들의 효과 크기를 살펴보는 

것은 스트레스 반응에 따른 개입 전략의 다각화

를 위한 기초 정보를 획득하는데에도 도움이 된

다. 재난 후 정신건강 문제의 위험수준을 선별

하는 것은 지원의 우선순위를 정하는 것과 관련

되며, 이는 자원이 제한되어있는 재난 직후 대

응 단계의 지원 계획을 마련하는 데 중요한 근

거가 될 것으로 기대한다. 둘째, 재난 후 스트레

스 반응을 세분화하여 정서, 행동, 신체, 인지적 

어려움에 대한 위험요인을 살펴보았다는 점이

다. 기존의 재난 정신건강 연구는 정서, 행동, 

신체, 인지 등 단일 차원의 스트레스 반응에 대

한 위험요인을 살펴본 연구들이 많아 스트레스

의 다양한 측면과 위험요인과의 관계를 다각도

로 확인하기 어려웠다. 이에 본 연구는 재난 후 

정서, 신체, 행동, 인지적 어려움에 영향을 미칠 

수 있는 다양한 위험요인들 중에서 어떠한 요인

들이 유의한 영향을 미치는지를 일차적으로 확

인하여 추후 재난 정신건강 연구에서 주목해야 

할 요인들을 검토하였고, 재난 후 정서, 행동, 

신체, 인지적 어려움에 따라 특화된 지원방안을 

마련하는 데 있어서 유용한 정보를 제공하였다.

본 연구의 한계 및 제안점은 다음과 같다.

첫째, 재난으로 인한 정서, 행동, 신체, 인지적 

어려움에 대한 응답을 재난경험자의 보고에만 

의존하고 있는 등 자기보고식 설문이 가지는 한

계를 고려해야 한다. 둘째, 재난 종료 시점을 고

려하지 못했다. 재난을 최근에 경험한 것인지 

종료된 지 오랜 시간이 지난 것인지에 따라 재

난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움에 차이

를 보일 수 있으므로 이를 고려한 예측모델을 

재검토할 필요가 있다. 셋째, 본 연구를 통해 재

난으로 인한 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움에 
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유의한 예측인으로 확인된 요인들이 어떤 기제

로 해당 문제에 영향을 미치는지에 대한 개별적

인 관계 모형에 대해 추가 연구가 이루어질 필

요가 있다. 특히 사회재난, 자연재해 등 재난유

형별로 재난 후 정서, 행동, 신체, 인지적 어려

움에 미치는 요인들의 영향력 차이를 검토한 것

은 상당히 탐색적 연구로 본 연구를 통해 확인

된 자연재해와 사회재난경험자들의 정서, 행동, 

신체, 인지적 어려움에 영향을 미치는 요인들의 

효과차이가 어떤 기제로 야기된 것인지 규명하

기 위한 심층 분석이 이루어질 필요가 있다. 특

히 탐색적 분석을 목표로 했던 본 연구 결과에

서 유의한 차이를 보였던 예측요인들에 대해 요

인 간 관계 모형을 설정하여 구조방정식을 활용

한 분석을 실시한다면 결과의 엄밀성을 높이고 

개별 요인들의 작동 메커니즘이나 요인들 간 상

호작용 효과를 깊이 이해해 볼 수 있을 것이다. 

넷째, 재난유형을 보다 세부적으로 구분하여(태

풍 및 호우, 지진, 감염병, 화재 등) 각 재난별 

특성을 고려한 정서, 행동, 신체, 인지적 어려움

의 유의한 예측인을 비교분석할 것을 제안한다. 

다섯째, 재난 현장에서는 적극적 돌봄이 필요한 

자녀가 있는 경우 자녀 돌봄에 대한 부담감이 

가중되어 재난경험자들이 호소하는 스트레스와 

어려움 역시 높아질 수 있다는 몇몇 연구들을 

근거로 본 연구에서는 자녀의 수나 자녀 연령대 

등 가족 구조적 요인이 재난 후 스트레스 반응

에 미치는 영향력을 실증적으로 검토하였다. 추

후 연구에서는 자녀의 수, 자녀 연령 등 가족의 

구조적 요인과 더불어 가족 응집력, 소통의 질, 

지지 수준 등 가족 기능적 차원 요인의 효과를 

함께 고려할 것을 제안한다. 
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Risk factors affecting post-disaster emotional, behavioral, physical, and

cognitive difficulties among survivors: a comparison by disaster type

Nabin Lee        Dohee Kim        Hyesun Joo
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This study aims to compare the risk factors and effect sizes of emotional, behavioral, physical, and cognitive 

difficulties among disaster survivors and exploratively examine whether there are differences in risk factors by 

type of disaster. To this end, a multivariate analysis of variance was conducted using data from 2000 disaster 

survivors. The results showed that among the risk factors common to emotional, behavioral, physical, and 

cognitive difficulties after a disaster, the most influential factors with a medium effect size or higher were 

“perceiving the disaster as a life-changing event” and “the extent of economic and physical damage”. 

Comparing the relative effect sizes of these factors, “perceiving the disaster as a life-altering event” and “level 

of economic damage” had the largest effect on emotional distress after the disaster, and “level of physical 

damage” had the largest effect on physical distress after the disaster. In terms of risk factors that differed by 

disaster type, there were significant differences in behavioral and physical difficulties based on age for those 

who experienced natural disasters, and significant differences in physical difficulties based on gender rather than 

age for those who experienced social disasters. As the duration of the disaster increased, physical difficulties 

increased among natural disaster survivors and emotional difficulties increased among social disaster survivors, 

while the presence of legal proceedings made a significant difference only for cognitive difficulties among social 

disaster survivors. The findings of this study are significant in that they provide useful information for 

establishing risk criteria for screening assessments for post-disaster psychological support and providing a basis 

for diversifying intervention strategies.

Key words : disaster survivors, post-disaster emotional, behavioral, physical, and cognitive difficulty, disaster type, risk 

factors, MANOVA
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