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어머니의 자기 지각 성향과 자녀 문제에 대한 
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- MMPI와 KPI-C의 타당도 척도를 중심으로 - 
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요  약：본 연구의 목적은 어머니의 자기지각 성향과 자녀 문제에 대한 지각 성향간의 관계를 규명하는 

것이다. 소아 정신과를 방문한 아동 62명을 대상으로 어머니의 다면적 인성검사(MMPI)의 타당도 척도와 

그 어머니가 보고한 자녀의 한국아동인성검사(KPI-C)의 타당도 척도간의 상관을 구하였고 t-test를 통해 

KPI-C 세 타당도 척도(T-R, L, F) 각각에서 MMPI 타당도 척도 각각의 상·하위 집단간에 차이가 있는지

를 알아 보았다. MMPI의 K 척도와 KPI-C의 거짓말(L) 척도간에 유의한 정적상관, MMPI의 F 척도와 

KPI-C의 L 척도간에 유의한 부적상관을 보였다. t-test결과, KPI-C의 L 척도는 MMPI의 F, K 척도의 상·

하위집단간에 유의한 차이를 보였고 KPI-C의 F 척도는 MMPI L 척도의 상·하위 집단간에 유의한 차이를 

보였다. 즉, 자신의 심리적인 문제에 대해 정교한 방어기제를 사용하는 어머니가 자녀의 심리적인 문제에 대

해서도 방어적으로 지각하는 성향이 있는 반면, 자신의 문제를 고통스럽고 과장되게 지각하는 어머니는 자녀

의 심리적인 문제에 대해서 과장되게 지각하지는 않음이 시사되었다. 또한 자신의 심리적인 문제를 부인하고 

단순한 방어기제를 사용하는 어머니는 자녀의 문제에 대해서는 그 정도를 심각하게 지각하지 않음이 드러났

다. 따라서 본 연구결과는 MMPI 타당도 척도 중에서 무엇보다도 K 척도가 상승하는 어머니가 자녀의 문제

를 과소평가할 가능성이 있다는 것을 감안하여 그러한 어머니가 보고한 자녀문제의 심각도와 내용을 신중하

게 평가하여야 할 것을 시사한다. 
 

중심 단어：어머니의 자기 지각·MMPI·KPI-C. 

 

 

서     론 
 

아동들은 대개 자신의 심리상태를 알려고 하는 동기 

수준이 낮고 자기 자신을 객관적으로 잘 기술하지 못하

므로1) 아동의 정서와 행동문제 및 기타 적응양상을 알

고자 할 때는 그 아동을 잘 아는 성인의 보고를 활용하

는 경우가 많다. 특히, 어머니는 아동을 돌보고 함께 생
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활해 온 주 양육자로서, 아동에 관한 세밀한 정보를 제

공할 수 있다는 점 때문에 아동의 제 문제를 평가할 때 

흔히 이용되는 정보원이다. 어머니는 어떤 정보원보다 

아동의 내면화 문제(Internalizing Problems)에 대해 정

확하게 보고할 수 있고2) 아버지보다 아동의 학습과 정

서 문제에 대해 민감하다3). 자녀의 행동에 대한 어머니

의 보고와 아동 행동에 관한 제3자의 직접적인 관찰간

에는 높은 상관이 입증되었다4). 하지만 어머니가 자녀

에 대해 양적으로는 누구보다도 훌륭한 정보원이라는 것

에는 의심할 바 없으나 때로 더 많은 아버지가 어머니

보다 자녀의 학교생활에 대한 정확한 예언자이기도 하

는 등5) 다른 정보원에 비해 객관성에서는 의문이 제기

되기도 한다. 때로는 어머니의 정서상태가 아동의 정신

병리를 보고할 때 영향을 끼치기도 한다. 가령, 우울과 

불안이 높은 어머니일수록 교사나 아동 자신은 동의하

지 않는 행동문제를 더 많이 보고하고6) 특히 우울한 어

머니는 자녀의 외면화 문제를 더 심각하게 보고하는 경

향이 있다4). 

이러한 맥락에서 볼 때, 아동을 잘 안다고 생각되는 어

머니를 통해 그 아동의 정서나 행동 문제를 평가할 때 

꼭 고려해야 할 사항은 자녀 문제에 대한 어머니 지각

의 정확도이다. 어머니의 정신병리가 자녀 문제 지각의 

정확성에 직접적인 영향을 주지 않는다는 연구 결과가 

있으나7) 보고 자료를 검토할 때, 자녀 문제에 어느 정

도 방어적인가를 살펴보는 것은 결과 해석에 유용한 정

보를 줄 수 있다. 특히 자기 보고식 검사들에서는 검사

에 대한 보고자의 태도와 반응 경향이 결과에 상당한 

영향을 미치기 때문에 보고자의 지각 경향은 반드시 고

려되어야 한다. 

자기 보고식 검사에서는 각 문항에 대한 피검자의 정

직성 또는 솔직성이 중요하므로 검사결과를 해석하기에 

앞서 이러한 태도나 경향을 평가할 필요가 있다. 심리

적인 문제에 대한 자기 보고식 검사에 대한 태도는 흔

히 좋게 보이려는 태도(faking-good)와 나쁘게 보이려

는 태도(faking-bad)의 두 가지로 구분된다8). 대표적

인 자기 보고식 성격검사인 다면적 인성검사(Minnesota 

Multiphasic Personality Inventory[MMPI]；이하 

MMPI라 칭함)에서는 타당도 척도를 통해 피검자의 검

사 태도, 방어성 등을 평가할 수 있을 뿐만 아니라 나

아가 정신병리의 정도, 적응행동에 대한 추론을 가능하

게 한다9). 아동의 심리적인 문제를 어머니를 통해 평가

할 때에도 마찬가지이다. 아동의 문제에 대한 어머니의 

지각은 편향될 수 있고 특정 효과를 낳으려는 동기 때

문에 심지어 왜곡될 수도 있다. 아동을 평가할 때 어머

니가 아버지에 비해 심각한 문제를 내포하고 있는 문항

들을 더 많이 선택하는 경향이 있다는 연구결과3)는 자

녀의 문제에 대해 어머니가 더 심각하게 지각하는 것, 

즉 일종의 과장되게 보고하는 경향성이 있음을 시사한

다. 한편 자신의 심리적인 문제에 대해 매우 방어적인 

어머니가 자녀 또한 자신의 일부라고 생각하여 자녀의 

심리적인 문제에 대해서도 방어적인 태도를 취할 가능

성도 있다. 특히 아동에 대한 평가가 주로 어머니의 진

술에 근거하여 이루어진다는 점을 감안하여 볼 때, 어

머니의 진술에 영향을 미칠 수 있는 검사태도는 임상적

으로도 매우 중요할 수 있다. 

본 연구에서는 어머니의 자기 지각 성향과 자녀의 정

서 및 행동 문제에 대한 지각 성향간의 관계를 살펴보

기 위하여 어머니의 MMPI 타당도 척도와 자녀에 대해 

어머니가 보고한 KPI-C 타당도 척도를 이용하여 다음

과 같은 가설을 검증하고자 한다. 첫째, 자신의 심리적인 

문제에 대해 방어적인 어머니가 자녀의 심리적인 문제

에 대해서도 방어적이다. 둘째, 자신의 심리적인 문제에 

대해 다소 과장적으로 지각하고 보고하는 어머니는 자

녀의 심리적인 문제에 대해서도 과장적이다. 

 

연구방법 및 대상 
 

1. 연구대상 

연구대상은 1996년 6월부터 삼성서울병원 정신과를 

방문하여 심리검사를 받은 아동과 그 아동의 어머니 62

명이다. 아동의 연령범위는 5∼15세, 평균 연령은 8.89

세(SD＝2.28세)이었으며 남아 48명, 여아 14명이었

다. 아동의 진단은 Table 1에 요약되어 있다. 어머니의 

평균 연령은 38.03세(SD＝3.96세)이었다. 
 

2. 도  구 
 

1) MMPI10) 

총 556문항으로 구성된 MMPI는 3개의 타당도 척도

와 10개의 임상척도로 구성된 성격검사이다. 본 연구

에서는 어머니의 자기 지각 성향을 MMPI의 타당도 척

도(L, F, K)를 통해서 평가하였다. MMPI의 L척도가 

상승할수록 자신을 좋게 보이려고 하며 사소한 단점도 
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부인하려는 경향이 있으며 F척도가 높아질수록 그 사

람이 가지고 있는 문제 영역이 많고 문제의 정도가 심

함을 의미한다9). K척도가 측정하는 것은 방어성과 경

계심으로서 L척도와는 달리 은밀하고 세련된 방어를 

측정한다9). 
 

2) 한국아동인성검사(Korean Personality Inventory 

for Children[KPI-C]；이하 KPI-C라 칭함)11) 

KPI-C는 아동의 인지와 정서 및 행동 특성을 다차

원적으로 평가할 수 있는 포괄적인 성격검사로서 무응

답(?)척도, 검사-재검사(T-R)척도, 거짓말(L)척도, 

빈도(F)척도의 타당도 척도 4개와 자아탄력성(ERS；

Ego Resilience)척도 및 11개의 임상척도들로 구성되

어 있고 총 225문항이다11). 타당도 척도 중 검사-재

검사(T-R)척도는 피검자가 각 문항에 대해 얼마나 일

관성 있게 반응하였는가를 평가하기 위한 것이다. 거짓

말 척도는 피검사자의 방어적인 태도를 평가하기 위해 

고안된 척도로서 성숙, 완벽주의적 특성, 온순, 순종 등

의 요인들로 구성되어 있다. 거짓말 척도가 높을수록 아

동의 비행이나 반사회적인 행동, 혹은 대인관계영역에서 

문제의 부재나 부정, 즉 보호자가 방어적으로 응답하였

음을 반영한다. 빈도 척도는 MMPI의 F척도에 해당하

는 척도로 의도적이거나 비의도적인 증상의 과장 또는 

무선 반응과 같은 피검자의 일탈적인 반응자세를 가리

기 위해 고안되었다. 이 척도는 부모의 불안정성, 행동

제어 부족, 가정불화, 반복된 언행, 미숙, 허약, 사회적 

부적응 등의 요인들로 구성되어 있다. 빈도 척도가 높을

수록 그 아동의 정신병리가 심각함을 나타내는 것이며 

이 척도의 극단적인 상승은 피검사자의 일탈된 반응을 

반영하는 것이다. 
 

3. 분석방법 

일차적으로 각 척도간의 상관을 알아보기 위하여 어머

니 MMPI의 L, F, K 척도 각각과 KPI-C의 T-R, L, F 

척도간의 Pearson 적률상관을 구하였다. 사례들을 MMPI 

타당도 척도에 따라 상위집단(25%ile이하)과 하위집단

(75%ile이상)으로 나누었다. 다음, 이 두 집단간 KPI-

C 타당도 척도의 수행을 t-test를 이용하여 분석하였다. 

아울러 KPI-C 척도 중 아동의 일반적인 대처능력이나 

적응의 잠재력을 측정하는 자아 탄력성 척도를 통해11) 

아동이 가진 문제와 증상의 정도를 통제하였다. 

Table 3. Means and standard deviation of T scores of high-low group in KPI-C validity scales 

MMPI1) validity scale 

L2)  F3)  K4) 
KPI-C5) 
validity 
scale High(N＝15) Low(N＝15) t value  High(N＝15) Low(N＝15) t value  High(N＝15) Low(N＝15) t value 

T-R6) 47.87( 9.67) 46.45(11.94) -3.57  48.54(17.46) 56.34(22.31)  1.07  54.99(23.32) 56.31(15.21)   .18 
L7) 43.98( 6.87) 40.03(10.94) -1.19  36.56( 4.42) 43.52( 8.58)  2.79*  45.17(10.31) 37.60( 5.27) -2.59* 
F8) 48.98(18.67) 61.77(13.17)  2.17*  63.31( 9.32) 53.14(21.38) -1.69  54.38(15.75) 63.93(15.15)  1.69 

*p<.05, (  )＝S.D. 
1) Minnesota Multiphasic Personality Inventory 2) Lie scale 3) Frequency scale 
4) Correction scale 5) Korean Personality Inventory for Children 6) Test-Retest scale 
7) Lie scale 8) Frequency scale 

Table 1. Diagnosis of subjects 

Diagnosis Number of case 
(pers.) 

Mental retardation 14 
Learning disorder  5 
Communication disorder  2 
Perversive developmental disorder  1 
Attention deficit/Hyperactive 

disorder 
24 

 
Emotional disorder 15 
Etc.  1 

Total 62 

Table 2. Pearson correlation coefficients of T scores 
between L,F,K scale in MMPI and T-R, L, F 
scale in KPI-C 

MMPI1) validity scale KPI-C5) validity 
scale L2) F3) K4) 

T-R6)  .04 -.17 -.06 
L7)  .13 -.32*  .30* 
F8) -.19  .23 -.21 

*p<.05 
1) Minnesota Multiphasic Personality Inventory 
2) Lie scale 3) Frequency scale 
4) Correction scale 
5) Korean Personality Inventory for Children 
6) Test-Retest scale 7) Lie scale 
8) Frequency scale 
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연 구 결 과 
 

상관분석 결과, MMPI의 K척도와 KPI-C의 L척도간

에는 유의한 정적 상관을 보였고(r＝.30, p<.05) MMPI

의 F척도와 KPI-C의 L척도간에는 유의한 부적 상관

을 보였다(r＝-.32, p<.05). 상관표는 Table 2에 제시

되어 있다. KPI-C의 자아 탄력성 척도에서 두 집단간 

의미있는 차이는 나타나지 않았다. 

 

고     찰 
 

구체적인 결과를 해석하기에 앞서 MMPI 타당도 척

도의 T점수에 따라 분류한 상·하위 집단이 KPI-C의 

자아 탄력성척도를 통해 통제되었다는 점이 시사하는 바

를 살펴보아야 한다. 즉, 각각의 상·하위 집단이 KPI-

C의 자아 탄력성 척도 점수에서 유의한 차이가 없었다

는 것은 두 집단이 아동의 적응잠재력 또는 일반적인 

대처능력면에서는 차이가 없었다는 것을 가리킨다. 다

시 말해, 자녀의 전반적인 대처능력에 대해 어머니가 지

각하고 보고하는 데에서는 차이가 없다는 것이다. 따라

서 두 집단의 KPI-C 타당도 척도에서의 차이는 아동

의 일반적인 대처능력 및 적응 수준에서의 차이를 반영

하는 것이 아니라 어머니의 지각 성향을 반영하는 것으

로 볼 수 있다. 이러한 전제하에 본 연구결과를 통해 다

음과 같은 결론을 유추할 수 있다. 첫째, 어머니가 자녀

의 심리적인 문제를 부인하거나 방어적으로 보고하는 

정도는 어머니가 자신의 심리적인 문제에 대해 정교한 

방어를 사용하는 정도와 어머니 자신의 현재 고통을 호

소하는 정도와 관련되어 있다. 즉, 어머니가 자신의 심

리적인 문제에 대해 방어적으로 보고할수록 그리고 자

신의 현재 심리적인 고통이 크지 않다고 보고할수록 자

녀의 제 문제들에 대해서도 방어적으로 보고하는 성향

이 있다. 

둘째, 단순히 자신의 결점을 부인하는 식의 세련되지 

못한 방어(MMPI의 L척도 상승)를 주로 사용하는 어

머니가 자녀의 문제도 방어적으로 지각하는 것은 아니

다. 단지 그렇지 않은 어머니에 비해 자녀의 문제를 덜 

심각한 것으로 지각할 뿐 과장되게 보고하지는 않는다. 

그렇다면 어떤 자기 지각 특성을 가진 어머니가 자녀

의 심리적인 문제에 대해 방어적으로 보고하는 것일까? 

MMPI에서 K척도가 상승하고 있어 자신의 심리적인 문

제에 대해 아주 세련된 방어를 하고 때로는 매우 경직

되고 엄격한 어머니일수록 자녀의 문제에 대해서도 방

어적인 성향이 있다. 따라서 MMPI에서 L척도가 높은 

어머니는 자녀의 심리적인 문제를 심각하지 않은 것으

로 볼 뿐이지만 K척도가 상승한 어머니는 문제의 심각

성을 과소평가 하는 것을 넘어서서 자녀의 심리적인 문

제를 부인하거나 방어적으로 지각하고 보고하는 성향이 

있다고 볼 수 있다. 

셋째, 어머니 자신의 심리적인 문제를 과장되고 더 고

통스러운 것으로 지각하는 성향(MMPI의 F척도 상승)

과 자녀의 심리적인 문제에 대해 과장적으로 지각하고 

보고하는 성향간에는 어떠한 관계도 없다. 다만 자신의 

문제에 대해 과장적이고 고통을 더 호소하는 어머니가 

그렇지 않은 어머니에 비해 자녀의 문제에 대해서는 솔

직하게 시인하는 성향이 있다. 즉 어머니가 자신의 심리

적인 고통을 과장되게 지각하고 보고하는 정도가 자녀

의 심리적인 고통을 지각하고 심각성을 과장하는 데에 

영향을 주지 않고 오히려 자녀의 문제에 대해 방어적이

지 않고 솔직하게 보고하는 방향으로 작용한다고 할 수 

있다. 

이러한 결과로 볼 때, 본 연구의 가설 1은 입증되었고 

가설 2는 지지되지 못하였다. 이러한 결과는 어머니의 

보고를 기초로 아동을 평가하고 연구할 때 몇 가지 시

사점을 제공한다. 첫째, 특히 MMPI에서 K 척도가 상

승하는 경우, 본 연구결과로 볼 때 T점수 70 이상으로 

높은 어머니는 아동들에게서 흔히 볼 수 있는 문제행동

(예, 아이의 방이 엉망일 때가 있다. 등)에 대해서도 부

정하는 경향이 있다. 즉, 방어적인 어머니는 자녀의 심

리적인 문제를 과소평가하고 때로는 부인할 가능성이 

있다는 것이다. 따라서 MMPI에서 K척도가 상승하는 

어머니의 보고를 통해 그 아동을 평가할 때는 아동의 

문제가 과소평가될 가능성을 고려하여야 한다. 둘째, 

어머니가 자신의 문제를 과장되게 지각하고 고통을 많

이 호소한다고 해서 자녀의 문제까지 과장되게 보고하는 

것은 아니며 오히려 솔직하게 보고하는 경향이 있으므

로 어머니의 보고는 역시 유용할 수 있다. 아동의 제 

문제에 대해서는 심각성을 과장하는 것, 과소평가 하는 

것 둘 다가 문제가 되지만 임상장면에서 특히 문제되는 

것은 문제의 심각성을 과소평가 하는 것이다. 결론적으

로 어머니의 보고나 평가를 통해 아동을 평가할 때 주
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의해야 할 대상은 MMPI에서 F척도가 상승하는 어머

니보다는 MMPI에서 K척도가 상승하는 어머니이므로 

MMPI에서 K척도가 상승하는 어머니를 통해 얻는 정

보는 보다 더 신중하게 검토해야 할 것이다. 

본 연구의 결론은 아동의 KPI-C 자료를 해석에 도

움이 될 것이나 구체적인 경험적 연구가 뒷받침되어야 

할 것이며 추후 보다 많은 사례들을 사용하여 일반화 

가능성에 대한 평가가 이루어져야 할 것이다. 
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RELATIONSHIP OF MOTHERS’ SELF-PERCEPTION  
WITH PERCEPTION OF CHILDREN’S PROBLEMS 
---- FOCUSING ON VALIDITY SCALES OF MMPI & KPI-C ---- 
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Objective：Present study investigated the relationship between mothers’ self-perception and perception 
of children’s problems. 

Method：Subjects were 63 children, mothers, who visited child & adolescent psychiatric clinic. 
Their mothers completed Minnesota Mulpiphasic Personality Inventory(MMPI) & Korean Personality 
Inventory for Children(KPI-C). Correlation between validity scales of mothers’ MMPI and validity 
scales of KPI-C was analysed, and then we divided subjects into two group(High & Low Group) 
according to the MMPI validity scales, and compared KPI-C’s validity scales by student t-test. 

Result：There were significant positive correlation(r＝.30) between K scale of MMPI and L scale 
of KPI-C, significant negative correlation(r＝-.32) F scale of MMPI and L scale of KPI-C. The 
Means of T scores did show significant difference according to MMPI F, K scales in KPI-C L scale, to 
MMPI L scale in KPI-C F scale. 

Conclusion：These results indicated that defensive mothers tend to perceive her child’s problems 
more defensively. However mothers who exaggerate their problem more severely, do not exaggerate their 
children’s problem. Therefore, these result suggested that we should be careful not to underestimate 
children’s problem whose mother elevated in K scale of MMPI. 
 
KEY WORDS：Mothers’ self-perception·MPI·KPI-C. 
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