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ABSTRACT

Objectives: The main purpose of this study was to compare influencing factors on 

depression between male and female students at the high school.

Methods: The self-administered questionnaire survey was carried out on a convenience 

sample of 403 high school students. The data analysis procedure included frequency, χ2 

test, t-test, ANOVA, Pearson correlation coefficients, and stepwise multiple regression 

using depression as the dependent variable. 

Results: There was a significant gender difference in depressive symptoms; the mean 

depression score of female students was higher than that of male students. Stepwise 

multiple regression analysis for depression revealed that the most powerful predictors 

(34%) were powerlessness and self-esteem for male students. On the other hand, the 

factors such as self-esteem, mother's occupation, and family fucntion were the most 

significant predictors (50%) for female students.

Conclusion: The necessity of an intervention considering gender difference in high 

school students so as to prevent the occurrence of depression was suggested.
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Ⅰ. 서론

1. 연구의 필요성

학교보건 영역에서 우울은 청소년들의 정신건강

을 파악하는데 있어 중요한 지표가 될 수 있는데 

이는 우울증상이 등교거부, 학교폭력, 따돌림, 흡연, 

음주, 자살, 약물남용 등과 같은 문제행동과 깊은 

관련이 있기(Kobayashi 등, 2005) 때문이다. 최근의 

우리나라 청소년을 대상으로 한 전국조사(질병관리

본부, 2012)에서도 우울감 경험이 있는 청소년들은 

그렇지 않은 청소년에 비해 음주나 흡연과 같은 문

제행동을 보다 많이 보이는 것으로 나타났다. 

청소년기 우울의 문제점은 이 시기에 우울증 진

단을 받았을 경우 청소년기 전반에 걸쳐 우울이 이

행되고 재발하기 쉬워 성인이 되어서도 우울의 발

생률을 높인다(Denda, 2007)는 점에 있으며 이에 

따라 학교 현장에서는 우울의 예방 및 조기 대책을 

위해 보다 적극적이고 구체적인 접근의 필요성이 

요구된다. 

청소년을 대상으로 한 우울관련 요인에 대한 연

구는 학교현장에서 우울을 예방하기 위한 교육에 

보다 실질적인 방안을 제시해 줄 수 있다. 우울과 

관련한 요인으로는 많은 연구에서 성별과 경제수

준, 학교성적, 교육수준 등의 사회인구학적 요인

(Bjelland 등, 2008; Brown 등, 2005; Frojd 등, 2008)

을 비롯하여 음주와 흡연, 식습관과 같은 생활습관 

요인(Field 등, 2001; Rabois와 Haaga, 1997), 스트

레스(Kobayashi 등, 2005), 성격특성(Frost 등, 

1990), 사건에 대한 부정적 해석, 통제위 등의 인지

적 요인(최미경, 2011; Takakura와 Sakihara, 2001; 

Teasdale, 1988), 부모의 양육방법과 같은 가정환

경적 요인(김보경과 민병배, 2006; 노지형과 송현

주, 2012) 등이 보고되고 있다. 한편, 정서적 지지나 

자존감, 가족기능 등과 같은 사회심리적 요인(송영

희와 이윤주, 2010; 최해경과 김선숙, 2009; Hops 

등, 1990; Lewinsohn 등, 1997; Meadows, 2007; 

Uchida와 Hujimori, 2007) 또한 우울의 잠재적 위

험요인으로 비교적 일관되게 중요한 요소로 알려

지고 있는데, 이들 사회심리적 요인과 우울과의 관

련연구에서는 성인을 대상으로 한 연구결과와 청

소년의 경우가 같은 경향을 보이는 것으로 보고되

고(Allgood-Merten 등, 1990) 있다. 즉 높은 정서

적 지지와 자존감, 가족기능 정도는 우울을 경감시

키는 보호요인으로 작용할 수 있는데, 정서적 지지

는 심리적 갈등 시 카타르시스, 자기통찰, 안심감

과 신뢰감, 자신감의 향상(Munakata, 1996) 등을 

통한 완충효과를 갖는다는 점에서, 가족기능은 가

족구성원간의 관계 속에서 얻어지는 심리적 안정

감(최미경, 2005)이라는 측면에서 우울증상의 발현

에 보다 긍정적으로 작용할 수 있다. 자존감은 청

소년의 정신건강에 있어 공통적으로 중요한 요소

로 보고되고(Hops 등, 1990) 있는데, 이는 청소년

의 스트레스와 적응사이의 매개역할을 통해 스트

레스에 대한 평가와 대처에 관여함으로써 우울증

상의 발현에 영향을 주는 것으로 알려지고 있다. 

청소년의 자존감과 관련하여 Ohnishi(2005)는 특히 

개인의 인권이 강조되고 있는 현대사회에서 자존

감은 그들의 정신건강에 지속적으로 중요한 요소

로 작용할 수 있음을 언급한 바 있다. 

한편, 일상생활 속에서 만성적인 스트레스 및 그

에 대한 부적절한 대처로 인해 생기게 되는 무력감 

또한 우울과의 깊은 관련성이 보고되고(Landis 등, 

2007) 있는 중요한 요소이다. Seligman(1975)은 개

인이 일상생활 속에서 스스로 어찌할 수 없는 상황

에 반복적으로 노출될 경우 학습이 되어 작은 난관

에서조차 무력감에 휩싸여 희망을 가질 수 없는 상

태에 빠지게 된다고 하였다. 그리고 이와 같은 상

태에서는 효과적인 대처 또한 어려워져 스트레스 

만성화 상태가 초래되고 또다시 무력감에 빠지며 

결국 우울을 불러오는 악순환 상태를 초래하게 된

다(Kobayashi 등, 2005). 그런데, 청소년의 경우 이

전과 다른 사회환경 속에서 무력감 경험으로 인한 

우울증상을 보다 많이 나타낼 가능성이 있다. 즉 
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급변하는 사회상황 속에서 이들은 스스로 자신의 

역할을 확인하는데 어려움을 느끼고 있으며 최근

의 가정의 위기상황의 증가(유장춘, 2009)와 같은 

환경의 변화로 인해 많은 스트레스와 갈등을 겪고 

있기 때문이다. 특히 우리나라 고등학생의 경우, 

자아정체성이 확립되어야 할 불안정한 시기에 지

나친 통제와 수동적 입시위주의 교육현실로 심리

적 부담감을 많이 느끼고 있는 상황 속에서 적절한 

돌파구를 찾지 못할 경우 무력감을 경험하게 되고 

보다 쉽게 우울증상을 나타낼 수 있다. 실제로 우

리나라 청소년 건강행태 온라인조사 통계(교육부･

보건복지부･질병관리본부, 2013)를 보면 고등학생

의 우울감 경험률이 32.6%로 중학생의 29.0%보다 

높았는데, 스트레스 인지율에서도 고등학생(37.1%)

이 중학생(28.1%)에 비해 높게 나타났다. 또한 김

기정의 연구(2009)에서는 조사대상자인 고등학생

의 60%가 우울상태에 놓여있음을 보고한 바 있다. 

이에 이들을 대상으로 한 우울 연구에서 무력감을 

포함한 조사연구가 필요할 것으로 생각되는데 현

재까지 행해진 연구에서는 노인이나 중년인구를 

대상으로 한 연구가 대부분이며 고등학생과 같은 

청소년을 대상으로 한 연구는 찾아보기 힘들다. 

한편 우울증상은 그 발현에 있어 여성의 발생률

이 높게 보고되고(Sarah 등, 2010) 있는 경우가 많

은데, 청소년을 대상으로 한 국내의 몇몇 연구조사

(교육부･보건복지부･질병관리본부, 2013; 김명식, 

2008)에서도 여학생이 남학생보다 우울증상을 보

다 많이 나타내는 것으로 보고된 바 있다. 이러한 

차이는 우울증상의 발현과 관련한 요인에 있어서

도 남녀 각각에 대한 차이를 살펴볼 필요성을 시사

하고 있다. 이는 특히 학교현장에서 보다 효율적으

로 우울 예방 교육을 하는데 있어 성별에 따른 차

별화된 접근방법이 필요함을 시사하는데, 현재까지

의 연구를 보면 남녀 학생 각각에 대해 우울관련 

요인을 파악하여 비교 조사한 연구는 찾기 힘들다. 

이러한 배경을 바탕으로 본 연구에서는 고등학

생들의 우울과 관련한 요인을 무력감과 자존감, 가

족기능, 정서적 지지 등의 요소를 중심으로 파악하

고자 하였으며, 특히 우울과 관련한 요인에 대해 

남학생과 여학생의 차이를 확인함으로써 학교현장

에서 우울 예방을 위한 교육 프로그램의 개발에 보

다 현실적이고 효율적인 기초자료를 제공하고자 

하였다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 남녀 고등학생들의 우울에 영

향을 주는 요인을 파악하고자 하는 것이며, 구체적

인 목적은 다음과 같다. 

첫째, 일반적 특성에 대한 남녀 차이를 확인한다.

둘째, 대상자의 우울, 무력감, 자존감, 가족기능, 

정서적 지지 정도를 파악하고 남녀 차이를 확인한다.

셋째, 남녀 고등학생의 일반적 특성에 따른 우울

의 차이를 확인한다.

넷째, 남녀 고등학생 각각에 대해 우울과 무력

감, 자존감, 가족기능 및 정서적 지지의 상관을 확

인한다.

다섯째, 남녀 고등학생 각각에 대해 우울에 영향

을 미치는 요인을 파악한다. 

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 고등학생의 우울에 영향을 주는 요인

에 대한 남학생과 여학생의 차이를 무력감과 자존

감, 가족기능, 정서적 지지 요인을 중심으로 파악

하기 위해 구조화된 설문지를 이용하여 행한 서술

적 조사연구이다.

2. 연구대상 및 자료수집

조사대상자는 강원도 소재 일 도시지역 3개 고
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등학교 2학년 학생 420명을 대상으로 하였으며, 

2013년 5월 20일부터 5월 29일까지 설문지 조사를 

행하였다. 조사는 연구의 목적과 내용을 잘 이해하

고 있는 보건교사와 담임교사가 방과 후 학생들에

게 충분히 설명을 하여 동의를 구한 후 연구참여 

동의서에 서명을 받았으며 동의하지 않는 경우 설

문조사에 응하지 않아도 됨을 설명하였다. 또한 조

사는 연구를 목적으로 하므로 설문지에는 이름을 

명기하지 않고 통계처리되어 개인 정보가 누출될 

수 없음을 설명하였다. 최종 분석대상자수는 420명 

중 설문지 항목의 누락이 많아 분석에 부적절하다

고 판단된 17명을 제외한 403명이다. 적정 대상자

수의 결정은 G*Power 3.0 프로그램으로 검토하였

는데, 본 연구에서는 남학생(182명)과 여학생(221

명) 각각에 대해 분석을 행하였기 때문에 남녀 학

생 각각에 대해 검토하였다. 다중회귀분석을 위해 

필요한 중간정도의 효과크기 .15, 유의수준 .05, 통

계적 검정력 .95을 투입하였을 때 최소 대상자수는 

남학생 138명, 여학생 153명으로 나타나 본 연구의 

표본 크기는 적절하였다. 

3. 연구도구

설문지의 내용은 성별과 형제유무, 부모와의 동

거여부, 부모의 교육수준, 어머니 직업, 경제수준, 

학교 성적, 친구수 등과 같은 일반적 특성을 비롯

하여 우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 정서적 지

지 등의 척도로 구성되었다. 

1) 우울

본 연구에서는 Zung(1965)의 우울증 자가측정 

척도(SDS)를 이중훈(1995)이 번안한 척도로 측정

하였다. ‘기분이 우울하거나 슬프다’ ‘울고 싶거나 

눈물이 난다’ 등의 20개 문항에 대해 최근의 기분

에 대해 조사하였다. 각 문항에 대해 ‘아니오’ ～ 

‘언제나 그렇다’에 1-4점을 부과하였는데, 20문항 

중 10개의 역문항에 대해서는 역으로 점수를 부과

하였다. 점수의 분포는 20점-80점이며 점수가 높을

수록 우울정도가 심한 것을 나타낸다. 본 연구에서

의 Cronbach's α=0.682이었다. 

2) 무력감

Munakata(1996)의 무력감 측정 도구를 사용하

였다. 도구의 사용에 있어 외국어에 능통한 간호학 

교수 1인과 보건학 교수 1인이 원본을 번역한 후 

번역본을 다시 원어로 번역하여 원본과 번역본을 

비교한 후 차이가 있는 항목을 재번역하고 수정하

였다. 이 도구는 7개의 문항으로 되어 있으며 ‘지금

까지 아무리 노력해도 하고 싶은 일을 할 수 없었

던 적이 있었는가’ ‘지금까지 무엇을 해도 어쩔수 

없는 상황에 처한 적이 있었는가’ 등의 6개 문항에 

대해서는 ‘거의 없었다’ ‘때때로 있었다’ ‘자주 있었

다’ 까지의 3단계 척도로 1-3점을, ‘지금까지 직면

한 문제 중 나름대로 잘 해결되었다고 생각되는 적

이 있는가’ 의 1개 문항에 대해서는 역으로 점수를 

주어 가산한 평균치를 구하였다. 점수의 분포는 

7-21점으로 점수가 높을수록 무력감 정도가 높은 

경향을 나타낸다. 본 연구에서의 Cronbach's α

=0.785였다. 

3) 자존감

본 연구에서의 자존감은 Cheek와 Buss(1981)의 

자존감 척도로 측정하였는데, 이 척도는 Rosenberg

의 척도와 .88의 상관을 가지며 거의 비슷한 특성

을 나타내고 있다. 도구의 사용에 있어 외국어에 

능통한 간호학 교수 1인과 보건학 교수 1인이 원본

을 번역한 후 번역본을 다시 원어로 번역하여 원본

과 번역본을 비교한 후 차이가 있는 항목을 재번역

하고 수정하였다. ’대체로 나는 자신이 있다’ ‘나는 

가치가 있다고 믿는다’ 등의 자존감을 나타내는 2

문항과 ‘나는 잘못된 인간이라고 생각한다’ ‘다른 

사람으로 다시 태어났으면 좋겠다고 생각한다’ 등

의 자존감 결여를 나타내는 4문항의 6문항으로 구
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성되어 있다. 긍정적인 2문항에 대해 ‘전혀 아니다’ 

～ ‘정말 그렇다’에 1-4점을 부과하였고, 자존감 결

여를 나타내는 4문항에 대해서는 역으로 점수를 

부과하였다. 점수의 분포는 6-24점으로 이 척도의 

점수가 높을수록 자존감이 높음을 나타낸다. 본 연

구에서의 Cronbach's α=0.772였다. 

4) 가족기능

본 연구에서의 가족기능은 Smilkstein(1978)의 

Family APGAR Score에 대해, Kang과 Shim(1985)

이 청소년을 대상으로 타당성을 검토한 도구를 사

용하여 측정한 점수를 말한다. 이 설문지는 ‘나는 

힘들 때 가족들에게 도와달라고 말할 수 있다’ ‘슬

프거나 좋아한다는 등의 느낌을 얘기했을 때의 가

족들의 반응에 만족한다’ 등, 적응성(adaptability)

과 협력성(partnership), 성장성(growth), 애정성

(affection), 해결성(resolve) 을 나타내는 5문항으

로 구성되어 있다. 각각의 항목에 대해 ‘거의 아니

다’ ～ ‘항상 그렇다’ 에 1-3점을 부과하였다. 점수

의 분포는 5-15점이며 점수가 높을수록 가족기능

이 좋음을 나타낸다. 본 연구에서의 Cronbach's α

=0.763이었다.

5) 정서적 지지

본 연구에서의 정서적 지지란 Munakata(1996)

의 정서적 지지 척도로 측정한 점수를 말한다. 도

구의 사용에 있어 외국어에 능통한 간호학 교수 1

인과 보건학 교수 1인이 원본을 번역한 후 번역본

을 다시 원어로 번역하여 원본과 번역본을 비교한 

후 차이가 있는 항목을 재번역하고 수정하였다. 

‘나에게는 만나면 마음이 안정되고 안심되는 사람

이 있다’ ‘개인적인 기분이나 비밀을 터놓고 말할 

수 있는 사람이 있다’ ‘나의 일이나 학업에 대해서 

평소에 평가하고 인정해 주는 사람이 있다’의 6개 

문항으로 구성되어 있다. 각 문항에 대해 ‘아니다’ 

에 1점, ‘그렇다’ 에 2점을 주어 가산한 평균치를 구

하였다. 점수의 분포는 6-12점으로 점수가 높을수

록 정서적 지지도가 높음을 나타낸다. 본 연구에서

의 Cronbach's α=0.803이었다.

4. 자료분석

SAS통계프로그램(Ver 9.1)을 사용하였고, 모든 

측정도구에 대해서는 각 문항에 대한 점수를 가산

한 평균치를 사용하였다. 남학생과 여학생의 일반

적 특성의 차이는 χ2 test, 우울과 무력감, 자존감, 

가족기능, 정서적 지지 정도의 남녀 차이는 t-test

로 검토하였다. 남녀 학생 각각에 대해 일반적 특

성별 우울 정도의 차이는 t-test와 ANOVA로 검

토하였고, 사후검정은 Duncan분석을 행하였다. 또

한 남녀 학생 각각에 대해 우울과 각 척도와의 상

관은 Pearson 상관계수로 검토하였고 우울에 대한 

영향요인을 파악하기 위하여 단계적 다중회귀분석

을 행하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

조사 대상자의 남녀 학생수는 각각 182명(45.2%), 

221명(54.8%)으로 나타났다. 전체 조사대상자 중 

형제가 있는 사람은 82.5%, 부모와 함께 살고 있는 

대상자는 87.1%였다. 부모의 교육수준으로는 아버

지의 68.3%, 어머니의 54.8%가 전문대학 이상의 

교육수준을 갖고 있었고, 어머니가 직업을 갖고 있

는 사람은 42.7%였다. 주관적으로 느끼는 경제수

준에 있어 대상자의 73.3%가 ‘중’, 22.4%가 ‘상’이라

고 답하였다. 학교성적에 대해서는 ‘상’ ‘중’ ‘하’ 가 

각각 26.4%, 47.6%, 25.9%로 나타났다. 친구수와 

관련하여 대상자의 51.5%가 ‘1-3명’, 43.7%가 ‘4명 

이상’의 친구가 있다고 답하였고 ‘한명도 없다’고 

답한 사람은 4.8%였다. 



56   한국학교보건교육학회지

일반적 특성의 남녀 학생의 비교를 보면 형제유

무와 어머니의 교육수준, 학교 성적, 친구수에 있

어 유의한 차이가 있었다. 그 내용을 보면 형제유

무에 있어서는 여학생이 남학생에 비해 형제가 ‘있

다’고 답한 경우가 많았고 어머니의 교육수준은 여

학생의 경우 ‘전문대학 이상’인 경우가 많았다. 학

교 성적과 관련해서는 여학생의 경우 자신의 성적

이 ‘상’, ‘중’이라고 답한 비율이 남학생에 비해 보

다 많게 나타났다. 친구수는 남학생의 경우 ‘4명이

상’의 친구를 갖고 있는 경우가 많았고 여학생은 

‘1-3명’인 경우가 많은 것으로 나타났다<표 1>. 

<표 1>  대상자의 일반적 특성

(N=403)

   특 성    구 분

전체

(N=403)

실수(%)

남학생

(N=182)

실수(%) 

여학생

(N=221)

실수(%)

 χ2
 p

형제* 유 331(82.5) 140(76.9) 191(87.2)  7.31 .007

무  70(17.5)  42(23.1)  28(12.8)

부모와의 그렇다 351(87.1) 155(85.2)  196(88.7)  1.10 .294

동거 여부 아니다  52(12.9)  27(14.8)  25(11.3)

교육수준(부)*   고등학교 이하 125(31.7)  64(36.2)  61(28.1)  2.91 .088

전문대학 이상 269(68.3) 113(63.8) 156(71.9)

교육수준(모)* 고등학교 이하 181(45.3)  97(53.9)  84(38.2)  9.86 .002

전문대학 이상 219(54.8)  83(46.1) 136(61.8)

어머니의 직업 주부 231(57.3) 102(56.0) 129(58.4)  0.22 .638

직업 있음 172(42.7)  80(44.0)  92(41.6)

경제수준* 상   90(22.4)  35(19.4)  55(24.9)  1.69 .430

 중  294(73.3) 137(76.1) 157(71.0)

하   17( 4.2)   8( 4.4)   9( 4.1)

학교성적* 상 106(26.4)  41(22.8)  65(29.4) 23.91 <.001

중   191(47.6)  71(39.4) 120(54.3)

하  104(25.9)  68(37.8)  36(16.3)

 친구수* 없다  19( 4.8)  12( 6.7)   7( 3.2) 27.07 <.001

 1-3명 205(51.5)  66(37.1) 139(63.2)

4명 이상 174(43.7) 100(56.2)  74(33.6)

 * ; Missing data excluded
χ2-test; 남학생 vs 여학생
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 특 성    구 분
남학생

평균(±SD)
t/F  p D

여학생

평균(±SD)
t/F  p  D

형제 유무 유 41.44(±7.29) 1.03 .305 44.29(±7.83) -1.55 .122

무 42.71(±6.00) 41.89(±6.17)

부모와의 그렇다 41.83(±7.08) 0.41 .681 44.18(±7.56)  1.29 .197

동거 여부 아니다 41.22(±6.75) 42.08(±8.26)

교육수준(부)   고등학교 이하 42.03(±6.31) 0.56 .574 45.30(±7.91)  1.45 .147

전문대학 이상 41.43(±7.19) 43.60(±7.50)

2. 대상자의 우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 

정서적 지지 정도와 남녀 차이 

전체 대상자의 우울의 평균치는 42.95, 무력감 

10.69로 중간 정도로 나타났다. 자존감은 18.4, 가족

기능은 11.14, 정서적 지지는 10.74로 중간치보다 

높게 나타났다. 남학생과 여학생의 비교에서는 우

울(t=-2.99, p=.003)과 정서적 지지(t=-4.81, p<.001)

에 있어 여학생이 유의하게 높게 나타났다<표 2>.

<표 2> 대상자의 우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 정서적 지지의 남녀 차이

   성별 전체 남학생 여학생 t  p

 우울 42.95(±7.45) 41.74(±7.02) 43.94(±7.65) -2.99 .003

 무력감 10.69(±2.55) 10.48(±2.64) 10.87(±2.47) -1.52 .130

 자존감 18.43(±3.49) 18.34(±3.41) 18.50(±3.57) -0.45 .650

 가족기능 11.14(±2.60) 11.24(±2.65) 11.06(±2.57)  0.67 .505

 정서적 지지 10.74(±1.72) 10.30(±1.82) 11.11(±1.55) -4.81 <.001

t-test ; 남학생 vs 여학생

3. 남학생과 여학생의 일반적 특성에 따른 우울 

점수

남학생의 경우 우울은 어머니 직업(t=2.28, p=.024), 

학교성적(F=4.16, p=.017)에서 유의한 차이를 보였

는데, 즉 어머니가 전업주부인 경우, 학교 성적이 

‘하’인 경우가 ‘중’인 경우보다 우울 정도가 높게 나

타났다. 여학생은 어머니 직업(t=-5.15, p<.001)과 

경제수준(F=4.88, p=.009), 학교성적(F=8.47, p<.001)

에서 유의한 차이를 보였는데, 즉 어머니가 직업을 

갖고 있는 경우, 경제 수준이 ‘하’인 경우가 ‘상’인 

경우에 비해, 그리고 학교 성적이 낮을수록 우울 

정도가 높았다<표 3>.

<표 3> 대상자의 일반적 특성에 따른 우울 점수의 차이   

(N=403)
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 특 성    구 분
남학생

평균(±SD)
t/F  p D

여학생

평균(±SD)
t/F  p  D

교육수준(모) 고등학교 이하  42.29(±5.84) 1.29 .200 44.44(±7.90)  0.70 .482

전문대학 이상 40.94(±8.18) 44.97(±7.51)

어머니 직업 주부 42.78(±6.87) 2.28 .024 41.82(±6.84) -5.15 <.001

직업 있음 40.41(±7.03) 46.91(±7.78)

경제수준 상  42.51(±8.09) 0.67 .513 41.44(±7.55)  4.88 .009 a

중 41.34(±6.81) 44.59(±7.40) ab

하 43.50(±5.86) 47.89(±9.35) b

학교성적 상 41.93(±8.96) 4.16 .017 ab 41.32(±6.45)  8.47 <.001 a

중 39.94(±6.25) a 44.28(±7.20) b

하 43.31(±6.12) b 47.56(±9.43) c

친구수 없다 45.17(±4.24) 2.87 .059 41.14(±6.89)  0.81 .446

1-3명 42.50(±7.40) 44.37(±7.55)

4명 이상 40.73(±6.96) 43.50(±7.91)

성별/ 변수
남학생       여학생

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1. 우울 1.00 1.00

2. 무력감
 .49

(<.001)

1.00  .26

(<.001)

1.00

3. 자존감
-.44

(<.001)

-.29

(<.001)

1.00 -.64

(<.001)

-.37

(<.001)

1.00

t/F; t-test or ANOVA, D; Duncan test  

4. 대상자의 우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 

정서적 지지의 관계의 차이

남학생의 경우 우울은 무력감(r=.49, p<.001)과 

정적 상관을, 자존감(r=-.44, p<.001), 정서적 지지

(r=-.17, p<.05)와는 유의한 부적 상관을 나타내었

는데, 즉 무력감 정도가 높을수록, 자존감이 낮고 

정서적 지지가 낮을수록 우울 정도가 높게 나타났

다. 여학생의 경우 우울은 무력감(r=.26, p<.001)과 

정적 상관을, 자존감(r=-.64, p<.001), 가족기능

(r=-.45, p<.001), 정서적 지지(r=-.21, p<.01)와는 

유의한 부적 상관을 보여 무력감 정도가 높을수록, 

자존감이 낮고 가족기능이 좋지 않으며 정서적 지

지가 낮을수록 우울 정도가 높았다<표 4>.

<표 4> 대상자의 우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 정서적 지지의 상관
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성별/ 변수
남학생       여학생

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

4. 가족기능
-.09

(.205)

-.02

(.827)

 .36

(<.001)

1.00 -.45

(<.001)

-.22

(.001)

 .42

(<.001)

1.00

5. 정서적 지지
-.17

(.020)

-.32

(<.001)

-.01

(.947)

 .04

(.594)

1.00 -.21

(.002)

-.26

(<.001)

 .32

(<.001)

 .28

(<.001)

1.00

Pearson's Correlation Coefficient

5. 우울에 대한 단계적 다중회귀분석

 

대상자의 우울정도에 영향을 주는 요인을 개관

하기 위하여 남학생과 여학생 각각에 대해 우울을 

종속변수로 하고 단변량분석에서 유의한 차이를 

보인 변수를 독립변수로 하여 단계적 다중회귀분

석을 행하였다. 독립변수로 사용된 명목변수는 더

미변수로 처리하여 분석하였다. 남학생은 어머니 

직업과 학교성적, 무력감, 자존감, 정서적 지지를 

독립변수로 하였고, 여학생은 어머니 직업과 경제

수준, 학교성적과 무력감, 자존감, 가족기능, 정서

적 지지를 독립변수로 하였다. 분석에 앞서 남학생

과 여학생 각각에 대해 독립변수와 종속변수 산점

도, 잔차 산점도로 정규성 및 독립성을 모두 확인

하였다. 또한 독립변수간의 다중공선성을 분석한 

결과, 남학생의 경우 우울의 공차한계 범위는 0.7

3～0.85, 분산팽창계수가 1.06～1.37이었고, 여학생

은 우울의 공차한계 범위 0.77～0.94, 분산팽창인자 

1.07～1.50로 나타나 남녀 학생 모두에 있어 다중

공선성의 문제가 없는 것으로 확인되었다. 

다중회귀분석 결과 남학생은 무력감(β=.40, p<.001)

과 자존감(β=-.33, p<.001)이 우울에 영향을 미치

는 요인으로 부각되었고 두 변수에 의한 설명력은 

34%로 나타났다(무력감 24%, 자존감 10%). 여학

생의 경우는 자존감(β=-.55, p<.001)과 어머니 직

업(β= .20, p<.001), 가족 기능(β=-.17, p<.01)이 우

울에 영향을 미치는 요인으로 부각되었으며 이들 

변수들에 의한 설명력은 50%였고 세변수 각각의 

설명력은 42%, 6%, 2%였다<표 5>. 

<표 5> 대상자의 우울에 대한 단계적 다중회귀 분석

성별 변수   B  SE β t p Adj. R2  F p

남학생 무력감  1.06 .17 .40  6.26 <.001 .24 54.70 <.001

자존감   -.67 .13 -.33 -5.13 <.001 .34  25.96 <.001

여학생 자존감 -1.18 .12  -.55
-10.1

6
<.001 .42 153.03 <.001

어머니 직업  3.10 .80 .20 3.86  .000 .48 24.31 <.001

가족기능 -.51 .17 -.17 -3.04  .003 .50 9.22 .003
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Ⅳ. 논의

본 연구대상자의 우울의 평균점수는 42.95로 고

등학생을 대상으로 같은 도구를 사용하여 측정한 

평균치인 박영선(2001)의 45.79, 이성민과 지창수

(1985)의 43.74, 정도교(2008)의 49.04점 보다 낮게 

나타나 차이를 보였다. 이는 대상자의 차이에 따른 

결과로 생각되는데 앞으로 보다 많은 고등학생을 

대상으로 하여, 또한 대상자의 특성을 고려한 반복

조사를 바탕으로 한 비교 논의가 필요할 것으로 생

각된다.

우울과 무력감, 자존감, 가족기능, 정서적 지지 

척도의 평균점수에 대한 남학생과 여학생의 비교

에서는 우울과 정서적 지지 점수에 있어 여학생이 

유의하게 높게 나타났다. 우울 점수가 여학생에서 

높게 나타난 결과는 대체로 여성이 남성보다 높은 

우울 성향을 보인다는 기존의 연구(곽은주 등, 

2003; 조성희와 박소영, 2010)와 맥락을 같이 하는 

결과이다. 이러한 경향에 대해 Simon과 Nath 

(2004)는 여성의 경우 남성에 비해 스트레스원에 

대한 반응을 보다 내면화하는 경향이 있어 우울이 

쉽게 야기될 수 있다고 하였고, Nolen-Hoeksema

과 Girgus(1994)는 여성은 자신의 불편한 증상을 

밖으로 표출하는 경향이 보다 강하기 때문이라고 

보고한 바 있다. 또한 Allgood-Merten 등(1990)은 

여성이 남성에 비해 보다 많은 사회심리학적 변수

에 반응하기 때문이라고 지적하였는데, 즉 이는 현

대사회와 같이 다양한 사회심리적 스트레스가 많

은 환경에서는 여성이 우울에 노출될 가능성이 더 

클 수 있음을 시사하는 것으로 생각된다. 한편 청

소년의 경우에 있어서는 Graber 등(1997)이 우울증

상 발현의 남녀 차이를 사춘기가 시작되는 시기가 

다르기 때문인 것으로 설명한 바 있다.

남녀 학생 각각의 일반적 특성에 따른 우울 정도

에서는 남학생은 어머니가 전업주부인 경우, 학교 

성적이 ‘하’인 경우가 ‘중’인 경우보다 우울 정도가 

유의하게 높게 나타났고, 여학생은 어머니가 직업

을 갖고 있는 경우, 경제 수준이 낮으며 학교 성적

이 낮은 경우 우울 정도가 유의하게 높았다. 어머니

의 직업 유무가 남녀 학생 모두에 있어 우울과 유

의한 관련성을 보인 결과는 가족내 어머니와의 관

계가 본 연구대상자들의 우울증상에 직간접적으로 

영향을 미칠 수 있음을 시사하는 결과로 생각되었

다. 그러나 남학생은 어머니가 전업주부인 경우, 여

학생은 어머니가 직업을 갖고 있는 경우 보다 우울 

점수가 높게 나타난 상반된 결과에 대해서는, 앞으

로 본 연구대상자의 남녀 학생 각각에 대해 보다 

구체적인 어머니와의 관계상의 문제와 우울과의 

관련에 대한 연구가 필요할 것으로 생각되었다. 학

교 성적 또한 남녀 학생 모두에서 낮은 경우 우울 

정도가 높게 나타나 기존의 선행연구 결과(Frojd 

등, 2008; Stewart 등, 1999)와 일치하였다. 이는 고

등학생에 있어 학업문제가 그들의 주된 스트레스

원 중 하나이며(보건복지부･한국보건사회연구원, 

2006) 학교적응에 있어 중요한 변수(구본용, 2007)

인 만큼 낮은 성적이 학교 부적응을 초래하고 우울

을 일으킬 수 있음을 시사하는 결과로 생각된다. 한

편 여학생에 있어 우울 정도에 유의한 차이를 보인 

경제수준 또한 경제상태가 좋지 않을수록 우울 경

향이 높아진다는 기존의 선행연구 결과(Brown 등, 

2005)와 일치하였다. 이는 경제적으로 여건이 취약

한 경우 심리사회적 적응에 있어 보다 곤란을 겪을 

확률이 높을 수 있음을 시사하는 결과이다. 그리고 

본 연구에서와 같이 여학생의 경우에만 경제수준

이 우울과 유의한 관련을 보인 결과는 여학생이 남

학생에 비해 경제적 문제에 심리적으로 보다 민감

하게 영향을 받는 것으로도 생각되었다. 

우울과 제 척도와의 상관에 있어 남학생은 무력

감 정도가 강하고 자존감이 낮으며 정서적 지지가 

낮을수록 우울 정도가 높았고, 여학생은 무력감 정

도가 강하고 자존감이 낮으며 가족기능이 좋지 않

고 정서적 지지가 낮을수록 우울정도가 높았다. 무

력감과 자존감, 정서적 지지는 남녀 학생 모두에 

있어 우울과 유의한 상관을 나타내었다. 무력감과 
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우울의 상관에 있어 대상자의 무력감 정도가 강할

수록 우울이 높게 나타난 결과는 기존의 선행연구 

결과(배강대와 이현림, 2006; 최영순과 김현리, 

2004)와 일치하는 결과인데, 이는 Kopp와 Rethelyi 

(2004)가 언급한 바와 같이, 본 연구대상자인 고등

학생과 같이 만성적 스트레스 상황에 있는 경우 때

로 통제 불능 상태가 되어 무력감에 빠지며 우울과 

같은 정서적 문제를 쉽게 일으킬 수 있다고 한 내

용을 뒷받침하는 결과로 생각되었다. 그리고 이러

한 무력감 및 우울에 대한 대책의 일환으로 

Munakata(1996)는 개인의 무리한 요구수준을 낮

출 것과 자기효능감(self-efficacy)을 증진시키는 

노력이 필요하다고 언급한 바 있다.

자존감은 상관관계에서 뿐 아니라 다중회귀분석

에서도 남녀 모두에서 우울에 유의한 영향요인으

로 부각되었고 특히 여학생에 있어서는 단일 변수

로써 우울에 대해 42%의 높은 설명력을 나타내었

다. 자신에 대한 평가요소인 자존감은 청소년의 정

신건강 연구에서 일관되게 중요한 요소로 보고되

고(송영희와 이윤주, 2010; 최미경, 2005; Hops 등, 

1990; Howard와 William, 2005; Lewinsohn 등, 

1997) 있다. 낮은 자존감과 같은 부정적인 자기도

식(self-schema)은 쉽게 우울을 일으키는 변수로 

작용하므로(Hammond와 Romney, 1995) 자존감은 

우울을 예측하는 중요한 변수라 할 수 있는데, 실

제로 Allgood-Merten 등(1990)은 고등학생을 대상

으로 한 연구에서 우울증상을 예측하는데 있어 자

존감을 가장 중요한 변수로 보고한 바 있다. 

Suzuki와 Ogawa(2008) 또한 청소년을 대상으로 

한 연구에서 자존감과 적응과의 관련을 우울, 불안

과 같은 스트레스 반응으로 검토한 결과 자존감의 

역할이 가장 중요한 요소임을 피력한 바 있다. 그

리고 서두에서도 언급하였듯이 Ohnishi(2005)는 최

근의 청소년 우울문제에 있어 자존감의 중요성을 

시대적 변화에 따른 개인 인권의식의 고취와 관련

지어 언급한 바 있다. 

정서적 지지와 우울과의 상관 또한 정서적 지지

가 낮을수록 우울 정도가 높게 나타나 기존의 다른 

선행연구 결과(홍영수, 2010; Allgower 등, 2001; 

Hoefnagels 등, 2007)와 일치하였다. 정서적 지지는 

자신이 소속감을 느끼며 누군가에게 받아들여지고 

있다고 느끼며 스스로 가치있고 필요한 존재임을 

인식함으로써 우울 증상의 발현에 강력한 완충효

과를 가질 수 있다. 한편 가족기능은 여학생의 경

우에서만 우울과 유의한 상관을 나타내었는데, 가

족기능이 좋지 않을수록 우울이 높게 나타나 청소

년을 대상으로 한 기존의 선행연구 결과(최해경과 

김선숙, 2009; Uchida와 Hujimori, 2005)와 일치하

였다. 가족기능은 또한 다중회귀분석에서도 여학

생에서만 우울에 유의한 영향요인으로 부각되었는

데, 이는 남학생에 비해 여학생은 가족간의 정서적 

연대감에 있어 보다 민감하게 영향을 받을 수 있음

을 시사하는 것으로 생각되었다. 그런데 여학생의 

가족기능은 남학생과 달리 정서적 지지와도 유의

한 상관(r=.28, p<.001)을 나타내어, 여학생은 친구

나 가족구성원과의 관계형성 속에서 얻어지는 안

심감과 신뢰감이 부족할 경우 보다 쉽게 우울증상

을 나타낼 수 있음을 시사하는 결과로 생각되었다. 

한편 우울에 대한 다중회귀분석 결과 우울정도

에 가장 큰 영향을 미치는 요소는 남학생의 경우는 

무력감(β=.40, p<.001)과 자존감(β=-.33, p<.001)

이, 여학생은 자존감(β=-.55, p<.001)과 어머니 직

업(β= .20, p<.001), 가족 기능(β=-.17, p<.01)이 우

울에 영향을 미치는 요인으로 부각되었고 이들 변

수들에 의한 설명력은 각각 남학생 34%, 여학생 

50%로 나타났다. 이러한 결과는 남학생은 무력감

이나 자존감 등의 보다 개인 내적 요인이, 여학생

의 경우는 자존감과 같은 개인 내적 요인 이외에 

어머니의 직업이나 가족기능과 같은 가정환경적 

요인도 같이 우울에 영향을 미칠 수 있음을 시사하

는 것으로 생각되었다. 이러한 결과는 청소년의 우

울 연구에서 여학생이 남학생에 비해 주변환경을 

둘러싼 사회심리적 변수에 보다 영향을 많이 받는 

것으로 보고된 연구결과(Allgood-Merten 등, 1990)
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를 뒷받침하는 결과로 생각된다. 아울러 이러한 결

과는 학교 현장에서 본 연구대상자인 고등학생을 

대상으로 우울 예방을 위한 교육프로그램을 개발

하고 중재하는데 있어 성별에 따른 차이와 그 특징

을 파악하여 각기 다른 차별화된 접근방법을 취해

야 함을 시사하는 것으로 생각된다.

이상의 연구결과를 바탕으로 다음과 같이 제언

하고자 한다.

1. 본 연구대상자인 고등학생들의 자존감 향상을 

위한 보다 적극적인 노력이 필요하다. 이를 위

해 학교에서는 교사를 중심으로 하여 학교 전체

의 수용적이고 공감적인 분위기 조성을 위한 노

력과 학생 개개인으로 하여금 자신의 존재를 긍

정적으로 받아들일 수 있는 교육프로그램의 개

발이 필요할 것으로 생각된다. 또한 이와 관련

한 가정과 지역사회의 협조 체계 구축 또한 필

요할 것으로 생각된다. 

2. 남학생에 대해서는 특히 무력감 경험을 최소화

하거나 무력감에서 벗어날 수 있는 프로그램이 

필요하다. 이를 위해서는 교육프로그램에 무력

감을 상쇄시킬 수 있는 개인내적 요소인 자기효

능감(self-efficacy)을 높일 수 있는 내용이 포함

될 필요가 있다. 

3. 여학생의 경우 정신건강 교육 프로그램에 있어 

가정환경적 요인을 고려할 필요가 있다. 특히 

어머니와의 관계를 포함한 가정내 유대감 증진

을 위한 구체적 노력이 필요할 것이며 이러한 

접근에 있어서는 학생들의 특성과 가정내 상황

을 고려한 중재가 필요할 것으로 생각된다.

Ⅴ. 결론

남학생과 여학생의 우울과 무력감, 자존감, 가족

기능, 정서적 지지 척도의 평균점수의 비교에서는 

여학생이 우울과 정서적 지지에서 유의하게 높게 

나타났다. 남녀 학생 각각의 일반적 특성에 따른 

우울 정도에서는 남학생은 어머니 직업, 학교성적

에 있어 유의한 차이를 보였고 여학생은 어머니 직

업과 경제수준, 학교성적에서 유의한 차이를 나타

내었다. 우울과 제 척도와의 상관에 있어 남학생은 

무력감, 자존감, 정서적 지지와 유의한 상관을 나

타내었고 여학생의 경우에는 무력감, 자존감, 가족

기능, 정서적 지지와 유의한 상관을 보였다. 우울

에 대한 다중회귀분석 결과 우울에 영향을 미치는 

요소로는 남학생의 경우는 무력감(β=.40, p<.001)

과 자존감(β=-.33, p<.001)이, 여학생은 자존감(β

=-.55, p<.001)과 어머니 직업(β= .20, p<.001), 가

족 기능(β=-.17, p<.01)이 우울에 영향을 미치는 

요인으로 부각되었으며 이들 변수들에 의한 설명

력은 각각 34%, 50%였다. 

연구 결과, 조사 대상자인 고등학생의 우울과 관

련한 정신건강을 위해 학교현장에서 교육프로그램

을 개발하고 중재함에 있어서는 남녀 학생의 차이

와 그 특징을 파악하여 차별화된 접근방법이 필요

할 것으로 생각된다.
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