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요  약  본 연구에서는 아내의 우울과 화병이 남편의 우울과 화병에 어떠한 영향을 미치는지 알아보고, 이 관계에서 
남편의 결혼 만족도가 어떠한 조절 역할을 하는지 파악하기 위해 150쌍의 부부를 대상으로 수집한 자료를 분석하였
다. 중다 회귀 분석 결과, 아내의 우울은 남편의 우울을 유의하게 예측하고, 아내의 화병은 남편의 화병을 유의하게 
예측하는 것으로 나타났다. 그러나 아내의 우울은 남편 화병의 예측 변인이 아니며, 아내의 화병은 남편 우울의 예측 
변인이 아닌 것으로 나타났다. 이러한 결과는 우울증과 화병이 다른 특성을 가진 독립적 정신장애라는 사실을 반영하
는 것으로 해석된다. 마지막으로 남편의 결혼 만족도가 아내의 화병으로 인한 남편의 화병 유발 가능성을 낮추는 완
충 역할을 하는 것으로 나타났다.

Abstract  The purpose of the present study was to examine a) whether wife’s depression and Hwa-Byung (HB) 
would predict husband’s depression and HB and b) whether husband’s marital satisfaction would moderate the 
relationship between wife’s and husband’s depression and HB. Results showed that wife’s depression was 
significantly associated with husband’s depression, and wife’s HB was significantly associated with husband’s 
HB. However, wife’s depression was not a significant predictor of husband’s HB, whereas wife’s HB was not a 
significant predictor of husband’s depression. This particular finding might reflect that depression and HB are 
related, yet distinct disorders. Lastly, husband’s marital satisfaction was found to buffer the negative effect of 
wife’s HB on husband’s HB. 
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1. 서론 

국민건강보험공단에 따르면 2011년 한 해 동안 국내
에서 화병(火病)으로 병원을 찾은 환자 수가 13,318명으
로 2010년의 12,107명보다 10% 증가했으며[1], 국내의 

우울증 환자도 매년 증가하고 있는데, 2020년에는 우울
증이 질병 부담 순위에서 2위가 될 것이라고 한다[2].

‘울화병’이라고도 불리는 화병은 억울하고 분한 감정
을 제대로 발산하지 못하고 억제하는 결과로 나타나는 
정신질병으로, 화(火)와 같은 양태로 분출되기 때문에 일
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종의 ‘분노증후군’ (anger syndrome)이라고 할 수 있다
[3]. 화병의 대표 증상으로는 답답함, 몸의 열기, 치밀어 
오름, 덩어리 뭉침, 숨막힘, 두통, 식욕 부진, 소화 장애 
등의 신체적 증상과, 분함, 속상함, 억울함, 불안, 슬픔/우
울, 증오, 짜증, 후회 등의 정신적 증상이 있는데 이중 불
안과 우울이 가장 두드러지게 나타난다[4,5].

화병은 한국인의 특유 정서인 한(恨)과 ‘참는 것이 미
덕’이라는 우리의 전통적인 문화와 깊은 관련이 있다[6]. 
그래서 미국 정신의학회에서 발간한 ‘정신 장애 및 통계 
편람 4판’(Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders, DSM- IV)에서는, 화병을 한국의 사회문화적 
배경을 바탕으로 생겨난 문화 관련 중후군(culture-bound 
syndrome)이라고 언급하고 있다.

과거에는 여러 학자들이 화병을 우울증 혹은 우울증 
전 단계 정도의 정신장애라 주장하기도 했으나, 최근 화
병에 대한 진단 기준, 임상 증상, 촉발 요인, 치료 방법에 
관한 연구가 늘어나면서, 화병 환자와 우울증 환자의 차
이점이 밝혀지고 있다. 첫째, 많은 화병 환자들이 우울함, 
피로, 의욕 저하 등의 우울 증상을 보이지만, 불면증이나 
식욕 상실 같은 증상은 보이지 않는다. 오히려 화병 환자
들은 잠을 잘 자고, 밥을 잘 먹으며, 일상 생활에 문제를 
보이지 않는다. 둘째, 화병 환자들은 우울증 환자들에게 
나타나지 않는 분노 폭발, 억울함, 아래(배)에서 위(가슴)
로 치미는 느낌, 가슴이 답답하고 숨이 차는 느낌, 하소연 
등의 화(火)와 관련된 특이한 증상을 보인다[3]. 셋째, 화
병 환자들은 우울증 환자와는 달리, ‘죽고 싶다’는 표현
을 자주하지 않고, 오히려 현재 상황을 극복하겠다는 의
지를 보인다. 넷째, 화병은 우울증과 달리 점진적으로 발
병하는 만성적 질환이다[7].

화병의 원인은 개인 내적 요인과 개인 외적 요인으로 
나뉜다. 개인 내적 요인으로는 화병 환자들의 성격 특성
과 방어 기제에 대한 연구가 많이 진행되었다. 과거 연구
들에 의하면 화병 환자는 예민하고 충동적인 성격을 보
이고, 어려운 문제를 직면해서 해결하기 보다는, 참거나 
회피하고, 남의 탓으로 돌리거나 남을 원망하는 방어 기
제를 사용하는 경향이 있다[8, 9]. 개인 외적 요인으로는 
여성의 경우, 남편의 외도, 시댁 식구와의 갈등, 자녀 문
제 등 가족 내 스트레스가 관련이 있고[4-7], 남성의 경
우, 승진 누락, 정년퇴직, 과중한 업무, 사업 실패, 주식이
나 집값의 폭락 등 직무나 금전적 스트레스가 관련이 있
는 것으로 나타났다 [10]. 또한, 성별의 차이 없이 어릴 
때 가정불화나 부모의 학대, 부모 생전에 효도하지 못한 
것 등 부모와 관련된 스트레스도 화병의 원인이 된다
[11].

화병은 가부장적인 한국 사회와 가정에서 오랜 세월 

동안 자신을 희생하고 살아온 40대 이상의 중년이나 노
년 여성들에게 많이 발생한다고 알려져 있다[12]. 특히, 
기혼 여성이나 교육 및 경제 수준이 낮은 여성에게서 화
병이 자주 발병하는 것으로 보고되었으며, 책임감이 강하
고, 전통적인 여성관을 가지고 있으며, 감정을 잘 드러내
지 않는 여성에게 흔히 나타난다[9].

이렇듯 화병이 ‘중년 여성의 병’으로 알려지면서, 현재
까지 화병과 관련된 연구는 중년 여성을 대상으로 한 연
구가 주를 이루었으며 남성을 대상으로 한 화병 연구는 
거의 찾아보기 힘들다. 예를 들면, ‘남성 화병’ 검색 키워
드로 국내 선행 연구를 검색한 결과, 국내 학위 논문 4편, 
국내 학술지 논문 5편만을 찾을 수 있었다. 또한, 남성을 
대상으로 한 우울 연구도 여성을 대상으로 한 우울 연구
에 비해 그 수가 훨씬 적었다.

그러나 화병이나 우울증은 더 이상 ‘여성의 전유물’이 
아니며, 과거와는 달리 남성, 특히 중년 남성의 화병과 우
울증 사례가 늘어나고 있다[13]. 이를 증명하는 예로, 
1997년 화병 치료 센터를 찾는 전체 화병 환자 중 남성의 
비율이 고작 10% 미만이었던 것에 반해, 2003에는 30%
로 증가하였다[14]. 또한, 건강보험심사평가원에 의하면, 
50대 남성 우울증 환자가 2007년 26,800명에서 2012년 
32,565명으로 증가하였다[15].

이러한 변화는 중년 남성들이 다양한 스트레스에 노출
되어 있기 때문이다[16]. 남성들은 중년기에 들어서면서 
급격한 체력 저하, 이로 인한 건강 상실에 대한 두려움, 
노후에 대한 고민, 소원해진 자녀와 아내와의 관계, 인생
의 허무함 등 이른바 중년 스트레스를 받게 된다[17]. 또
한, 과중한 업무, 직책에 따른 책임감, 명예퇴직/감원에 
대한 압박감, 승진 실패 등의 직장 관련 스트레스는 경제
적 부양의 책임을 느끼는 남성의 정신건강에 큰 영향을 
미친다[18, 19]. 이외에도, 남녀평등 가치관의 확산과 여
성의 사회 진출 등으로 인해 중년 남성에게도 적극적인 
남편이나 아버지로서의 역할 수행에 대한 기대가 높아지
고 있다[20]. 이러한 성 역할의 변화는 전통적 사고 방식
을 가진 남성에게 심리적 부담감과 갈등을 불러 일으키
고 남성 우울증과 화병 양산에 기여할 수 있다. 또한, 남
성의 경우 전통적인 남성성으로 인해 자신의 감정이나 
심리적 문제를 드러내지 않도록 사회화되었다. 그로 인해 
슬픔, 두려움, 불안 등의 감정 표현을 억제하고 주위사람
들의 도움을 청하지 않기 때문에 화병에 걸릴 위험은 더 
클 수 있다[21].

이렇게 화병과 우울증 환자가 증가할수록 이들을 돌봐
야 하는 가족도 같이 증가한다. 우울증이나 화병은 당사
자뿐만 아니라, 이들을 돌보는 가족들에게 신체적, 사회
적, 정서적인 스트레스를 야기한다[22]. 이러한 스트레스
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를 적절히 대처하지 못하면, 가족 자신의 정신건강에도 
심각한 문제를 초래하게 된다. 관련 연구 결과에 의하면 
우울증 환자의 직계 가족들은 일반인에 비해 우울증에 
걸릴 확률이 2~3배 높다고 한다[23].

특히 선행 연구에 의하면 배우자가 우울 증상을 보일 
경우 다른 한 명도 우울 증상을 보일 가능성이 높다. 일
반인과 우울증 환자를 대상으로 한 횡단 연구들의 결과
를 살펴보면, 아내의 우울 정도와 남편의 우울 정도는 유
의미한 정적 상관관계를 보였다[24-28]. 종단 연구들에서
도 유사한 결과가 나타났는데, 남편의 우울증이 3년 후 
아내의 우울증을 예측하였으며[29], 5년과 10년에 걸친 
종단 연구에서도 시간이 지나면서 부부 간의 심리건강 
상태, 특히 우울 정도가 비슷해진다는 사실이 보고되었다
[30, 31].

이러한 남편과 아내의 우울증 일치도(concordance 
between husband’s and wife’s depression)는 ‘우울증 전염
(depression contagion)’이라는 용어로 개념화되어 상호 
우울 이론(Interactional theory of depression)에 의해 해석
되어 왔다[32]. 상호 우울 이론에 의하면 우울증 환자는 
가까운 사람(예. 배우자)에게 관심과 애정을 끊임없이 요
구하지만 막상 그 사람이 관심과 애정을 보이면 그 진심
을 의심하게 되는데, 이는 우울증 환자들이 스스로에 대
해 가치가 없다고 느껴 긍정적인 피드백을 받아들이지 
못하기 때문이다. 이로 인해 배우자는 좌절감, 슬픔, 죄책
감, 분노 등을 느끼게 된다. 또한, 배우자는 우울증 환자
를 돌봐야 하기 때문에 인간관계나 사회적 활동에 제한
을 받게 되고, 점점 사회적으로 소외되면서, 우울증이 발
병할 위험이 높아진다[33].

이와 관련하여 Larson과 Almeida도 부부 사이처럼 가
까운 관계에서는 감정 전이(emotional transmission)가 일
어날 수 있다고 하였다[34]. 즉, 우울한 사람들은 배우자
나 가족과 같은 가까운 사람들에게 우울한 기분과 부정
적 사고를 표출하기 때문에 우울증이 배우자나 다른 가
족으로 전염될 수 있다는 것이다.

그러나 배우자 중 한 명이 우울증을 겪고 있다고 해서 
반드시 다른 한 명도 우울증에 걸리는 것은 아니다. 부부 
관계에서 우울증 ‘전염’의 여부는 개인 내적 변인(예. 스
트레스 대처 양식)과 가족관계 변인에 의해(예. 가족관계
의 질, 부부의 의사소통 행동) 중재된다고 밝혀졌다
[23-24]. 이러한 변인들 중, 선행연구에서 가장 일관적으
로 나타난 변인은 결혼만족도다. 즉, 결혼만족도가 높은 
부부가 그렇지 않은 부부에 비해 우울증의 상관관계가 
낮게, 즉 우울증 전염이 낮게 나타났다[29]. 또한, 결혼만
족도는 신체적 문제가 정신건강에 미치는 악영향을 완충
하는 역할을 담당하는 것으로 보인다[35]. 그 외에도 기

혼 여성들이 어려운 상황에 직면했을 때, 남편이나 지인
으로부터 지지를 받지 못하는 경우 우울해질 가능성이 
높다고 보고되었다[36, 37]. 이러한 결과는 결혼만족도가 
스트레스와 우울 사이에서 완충 역할을 한다는 것을 보
여준다.

이처럼 선행 연구에서 부부의 우울 정도가 서로 높은 
상관관계를 보이고, 아울러 결혼 만족도가 이러한 관계를 
완충한다는 결과들이 제시되었다. 그러나 대부분의 연구
들이 국외 연구자들에 의해 우울증을 중심으로 이루어졌
으며 한국 부부의 우울증에 관한 연구는 부족한 실정이
다.

또한, 서구의 선행 연구가 보여준 우울증 전염의 현상
을 화병에 그대로 가정할 수는 없다. 위에서 언급한대로 
화병은 우울증과 달리 화(火)와 관련된 정신장애이기 때
문이다. 그리고 화병은 혼자만의 문제라기보다는 가족이
나 부부관계에서 생겨나는 병이므로[38] 가족 혹은 부부 
중심적 연구 접근이 필요하다.

이에 본 연구는 선행 연구 결과를 바탕으로 아내의 우
울과 화병이 남편의 우울과 화병에 미치는 영향에 대해 
알아보고, 결혼 만족도가 부부의 우울과 화병의 상관관계
에서 조절 변인으로 작용하는 지에 대해 알아보고자 한
다. 연구 결과는 우울증이나 화병이 환자 당사자를 넘어
서 배우자에게 ‘전염’되는 것을 예방하는 프로그램의 기
초 자료로 이용될 수 있으며, 특히 결혼 만족이 부부의 
우울증과 화병 관계를 완충하는 변인으로 검증된다면, 결
혼 만족도의 중요성에 대한 근거를 마련할 수 있다. 구체
적인 연구의 문제와 가설은 다음과 같다.

연구문제 1: 아내의 우울과 화병이 남편이 우울에 어
떠한 영향을 미치는지 알아보고, 이 관계
에서 남편의 결혼 만족도가 조절 혹은 완
충 변인 (아래부터는 완충이라는 용어로 
사용)으로 작용하는지 알아본다.

- 연구가설 1.1: 아내의 우울과 화병이 남편의 우울에 
유의미한 영향을 미친다.

- 연구가설 1.2: 남편의 결혼 만족도는 아내의 우울과 
화병이 남편의 우울에 미치는 영향을 완충한다.

연구문제 2: 아내의 우울과 화병이 남편의 화병에 어
떠한 영향을 미치는지 알아보고, 이 관계
에서 남편의 결혼만족도가 완충 변인으
로 작용하는지 알아본다.

- 연구가설 2.1: 아내의 우울과 화병이 남편의 화병에 
유의미한 영향을 미친다.

- 연구가설 2.2: 남편의 결혼 만족도는 아내의 우울과 
화병이 남편의 화병에 미치는 영향을 완충한다.



한국산학기술학회논문지 제14권 제10호, 2013

4840

2. 연구 방법 

2.1 연구 대상 및 절차

본 연구의 자료는 저자 중 한명의 연구과정 중 수집되
었다[39]. 구체적으로 경남 고성, 통영, 창원, 진주 지역에 
거주하는 40-50대의 기혼 부부(부부 중 한 명이 40-50대
에 속함)에게 2부의 질문지와 지시문을 배포하였다. 질문
지는 2부씩(남편용과 아내용) 각각 별도의 봉투에 넣었
고, 부부가 독립적으로 작성하게 하였다. 배포된 총 210
쌍의 설문지 중 남편용 157부와 아내용 157부가 약 6주 
만에 회수되었다. 그중 불성실하게 대답한 설문지 각 7부
를 제외한 부부 150부를 연구 대상으로 최종 분석하였다. 

2.2 연구 참가자의 특성

참가자의 연령은 남편의 경우 50대가 55.3%로 가장 
많은 구성비를 보였고, 40대는 41.3%, 60대는 3.3%순이
었으며, 부인의 경우는 40대가 56%로 가장 많은 비중을 
차지하였고, 50대는 34.7%, 30대는 9.3%순이었다. 자녀
수는 2명이 74.7%로 가장 많았다. 참가자의 최종 학력은 
남편의 경우, 전문대를 포함한 대학교 졸업이 44.0%로 
가장 높은 비중을 차지하였고, 부인의 경우에는 고등학교 
졸업 이하 36.7%와 전문대를 포함한 대학교 졸업이 
36.7% (55명)로 높은 구성비를 보였다.

[Table 1] Characteristics of Sample

Variables
Husband 

n(%)

Wife

n(%)

Age

30 – 39 0 14(9.3)
40 – 49 62(41.3) 84(56.0)
50 – 59 83(55.3) 52(34.7)
60 – 69 5(3.3) 0

No. of Children

0 – 1 14(9.4)
2 112(74.7)
3 22(14.7)

4+ 2(1.3)

Educational 

Attainment

Less than

high school
3(2.0) 6(4.0)

High school 

graduate
51(34.0) 55(36.7)

College degree 66(44.0) 55(36.7)
Post graduate 

degree
30(2.0) 34(22.7)

Annual Income 

(unit: 1,000 

KRW)

< 1,999 8(5.3) 63(42.0)
2,000 – 3,999 37(24.7) 22(14.7)
4,000 – 5,999 64(42.7) 46(30.7)
6,000 – 7,999 29(1.93) 15(10.0)

> 8,000 12(8.0) 4(2.7)
Occupational 

Status

Yes 148(98.7) 137(91.3)
No 2(1.3) 13(8.7)

Hours of work 

per week

 0 – 39 11(7.3) 26(17.3)
40 – 49 90(60.0) 92(61.3)
50 – 59 28(18.7) 21(14.0)

60+ 21(14.0) 11(7.3)

참가자의 연 소득 수준을 살펴보면 남편의 경우 
4,000~5999만 원이 42.7%로 가장 많았으며, 부인의 경우 
1999만 원 이하가 42.0%로 가장 많았다. 취업 여부를 살
펴보면 남편은 98.7%가 취업 중이며, 주당 노동 시간은 
40~49시간이 60.0%(90명)로 가장 높은 구성비를 보였고, 
부인 역시 91.3%가 취업 중이며, 주당 노동 시간은 
40~49시간이 61.3% (92명)로 가장 높았다. 자세한 연구 
대상의 특성은 Table 1에서 제시하였다.

2.3 연구 대상 및 절차

2.3.1 결혼 만족도(KMSS, Kansas Marital Satisfaction 

Scale)

Schumm과 동료들(1980)이 개발한 것으로 총 3문항으
로 이루어져 있다[40]. 이 척도는 배우자, 결혼, 부부 관계
에 대해 만족하고 있는 정도, 즉 결혼 생활 전반에서의 
개인의 만족도를 측정한다. 각 문항은 3점 척도로 평정하
도록 구성되어 있고(1= 극도로 불만족하다, 3 = 극도로 
만족하다) 점수가 높을수록 높은 만족도를 반영한다. 홍
성례와 유영주(2000)의 연구에서 결혼 만족도 척도에 대
한 신뢰도(Cronbach's α)는 .93이었고[41], 본 연구에서
는 남편의 경우 .85, 아내의 경우 .86이었다.

2.3.2 화병(화병 척도)

권정혜 등(2008)이 개발한 것으로 화병 증상 척도와 
화병 성격 하위 척도로 총 31문항으로 이루어져 있다[3]. 
각 문항은 5점 척도로 평정하도록 구성되어 있고(1= 전
혀 그렇지 않다, 5 = 항상 그렇다) 점수가 높을수록 화병 
증상이 높다는 것을 의미한다. 권정혜 등(2008)의 연구에
서 신뢰도(Cronbach's α)는 .93이었고[3], 본 연구에서는 
남편의 경우 .97, 아내의 경우 .96이었다.

2.3.3 우울증(CES-D, Center for Epidemiological 

Studies-Depression Scale) 

Radloff (1977)가 개발한 것으로[42], 총 20문항으로 
구성되어 있고 각 문항은 4점 척도(0 = 극히 드물게, 3 = 
거의 대부분)로 평정한다. 점수가 높을수록 우울증이 높
은 것을 의미한다. 본 연구에서의 신뢰도(Cronbach's α)
는 남편의 경우 .94이었고 아내의 경우 .89이었다.

2.4 자료분석

연구 문제를 검증하기 위해 SPSS(Version 21) 통계 프
로그램을 이용하여 자료 분석을 실시하였다. 첫째, 부부 
간의 우울, 화병, 결혼 만족 정도를 비교하기 위해 단순 
독립 t검증을 시행하였다. 둘째, 주요 변인(남편과 아내의 
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우울, 화병, 결혼 만족)들 간의 상호관련성을 알아보기 위
해 Pearson 상관 분석을 하였다. 셋째, 아내의 우울과 화
병이 남편의 우울과 화병에 미치는 영향과 결혼 만족도
의 완충 효과를 알아보기 위하여 두 번의 중다회귀분석
을 실시하였다. 먼저 아내의 우울과 화병, 남편의 결혼 만
족도, 아내의 우울과 남편의 결혼 만족도 상호작용 항을 
독립변인으로, 남편의 우울을 종속 변인으로 중다회귀분
석을 실시하였다. 다음은 아내의 우울과 화병남편의 결혼 
만족도, 아내의 화병과 남편의 결혼 만족도 상호작용 항
을 독립변인으로, 남편의 화병을 종속변인으로 중다회귀
분석을 실시하였다.

 

3. 연구 결과 

3.1 주요 변수의 기술 통계

본 연구에서 측정한 각 변인들의 평균과 표준편차를 
구한 결과는 Table 2에 제시하였다. 또한, 각 변인에 대한 
부부 간의 차이를 t-검증으로 분석하였다. 우울증에 대한 
부부 간의 차이는 통계적으로 유의하지 않았다. 그러나 
화병과 결혼 만족도에서는 부부 간에 통계적으로 유의한 
차이가 있었다. 화병의 경우 남편(평균 54.86점)에 비해 
아내(평균 59.10점)의 화병 정도가 더 높게 나타났다
(p<.05). 부부의 결혼 만족도는 남편의 평균이 29.71점이
고, 아내의 평균은 28.47점으로 부부 모두 대체로 높은 
만족도를 보이고 있으나 남편이 아내보다 결혼 만족도가 
높게 나타났다(p<.001).

[Table 2] Gender Differences on depression, HB, and 

marital satisfaction

Gender
Depression HB Marital Satisfaction

M SD M SD M SD

Husband 16.61 3.34 54.86 20.13 29.71 8.32

Wife 14.86 3.84 59.11 18.98 28.47 7.39

t (p) 1.37(.171) -1.88(.052*) 4.22(.000***)

 *p<.05, **p<.01, ***p<.001 

3.2 주요 변수의 상관관계

아내의 우울, 화병, 결혼 만족도와 남편의 우울, 화병, 
결혼 만족도 간의 상관관계를 살펴본 결과는 Table 3과 
같다. 모든 변인 간에는 유의한 상관관계가 있는 것으로 
나타났는데, 우선 아내와 남편의 결혼 만족 간에는 .54로 
정적 상관을 보이는 것으로 나타났다. 또한 남편의 화병
과 남편의 우울, 아내의 화병과 아내의 우울은 각각 정적 
상관을 보이는 것으로 나타났다. 그리고 아내와 남편의 

결혼 만족도는 아내와 남편의 화병 및 우울증과 유의한 
부적 상관을 보이는 것으로 나타났다. 마지막으로 아내와 
남편의 화병은 서로 유의한 정적 상관을 보이는 것으로 
나타났고, 아내와 남편의 우울증도 서로 유의한 정적 상
관을 보이는 것으로 나타났다. 이는 아내가 화병 증상을 
경험하고 우울할수록 남편도 화병 증상을 경험하고 우울
하다는 것을 의미한다.

[Table 3] Correlations among variables

1 2 3 4 5 6

1. Husband’s marital

  satisfaction
- .541* -.497* -.304* -.383* -.267*

2. Wife’s marital

  satisfaction
- -.332* -.451* -.372* -.452*

3. Husband’s HB - .379* .692* .282*

4. Wife’s HB - .308* .585*

5. Husband’s

  depression
- .416*

6. Wife’s depression -

 *p<.01

3.3 연구가설 1.1와 1.2의 분석: 남편의 우울증에 

대한 중다회귀분석

아내의 우울과 화병이 남편이 우울에 어떠한 영향을 
미치는지 그리고 이 관계에서 남편의 결혼 만족도가 완
충 변인의 역할을 하는지 확인하기 위해 중다회귀분석을 
실시하였고 그 결과는 Table 4에 제시하였다.

[Table 4] Results of multiple regression predicting husband’s 

depression

Predictor B
Std. 

Error
β t p

Wife’s depression 2.685 .731 .323 3.671 .000

Wife’s HB .250 .740 .030 .338 .736

Husband’s marital 

satisfaction
-1.812 .694 -.218 -2.611 .010

Wife’s depression x 

Husband’s marital 

satisfaction

-.956 .508 -.151 -1.883 .062

 R2 = .272, F(4, 145) = 13.534, p<.001

중다회귀분석 결과, 아내의 우울증(= 2.685)과 남편의 
결혼 만족도(= -1.812)가 남편의 우울증을 유의하게 예측
하였다. 그러나 아내의 화병(= .250)은 남편의 우울증을 
유의하게 예측하지 않는 것으로 나타났다. 또한, 아내의 
우울과 남편의 결혼 만족 간의 상호작용 항(= -.956)은 남
편의 우울증을 유의미하게 예측하지 않았다. 이 변인들은 
남편의 우울증 변량을 27% 설명함으로써 유의미한 효과
(F=13.534, p<.001)를 나타냈다.
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3.4 연구 가설 2.1과 2.2 의 분석: 남편의 화

병에 대한 중다회귀분석

아내의 우울과 화병이 남편이 화병에 어떠한 영향을 
미치는지 그리고 이 관계에서 남편의 결혼 만족도가 완
충 변인의 역할을 하는지(연구문제 2)를 확인하기 위해 
중다회귀분석을 실시하였고 그 결과는 Table 5에 제시하
였다

[Table 5] Results of multiple regression predicting husband’s 

HB

Predictor B
Std. 

Error
β t p

Wife’s depression .668 1.693 .033 .395 .694

Wife’s HB 4.640 1.712 .230 2.710 .008

Husband’s 

marital satisfaction
-5.907 1.735 -.293 -3.404 .001

Wife’s HB x Husband’s  

marital satisfaction
-2.529 .981 -.215 -2.577 .011

 R2 = .335, F(4, 145) = 18.299, p<.001

중다 회귀 분석 결과, 아내의 우울(= .668)은 남편의 
화병을 유의하게 예측하지 않는 것으로 나타났다. 그러나 
아내의 화병(= 4.640)과 남편의 결혼 만족도(= -5.907)는 
남편의 화병을 유의하게 예측하였다. 또한, 아내의 화병
과 남편의 결혼 만족 간의 상호작용 항(= -2.529)도 유의
미하게 남편의 화병을 예측하였다. 이 변인들은 남편의 
화병 변량의 33.5%를 설명하였고, 이때의 회귀 모형은 
통계적으로 유의했다(F=18.299, p<.001). 

남편의 결혼 만족도의 완충 효과를 좀 더 구체적으로 
알아보기 위해 결혼 만족도에 따른 집단 간 차이를 일원 
변량 분석을 통해 조사하였다. 즉, 남편의 결혼 만족도의 
평균값 16.61을 기준으로 낮은 결혼 만족 집단과 높은 결
혼 만족 집단으로 나누어, 아내의 화병이 남편의 화병에 
미치는 영향의 차이를 살펴보았다. 두 집단의 표준화 계
수는 Figure 1에 제시하였다. 분석 결과, 결혼 만족도가 
높아짐에 따라 아내의 화병이 남편의 화병에 미치는 영
향이 .369에서 .295로 감소한다는 것을 알 수 있었다.

[Fig. 1] Moderating effect of husband’s marital satisfaction

4. 결론 및 논의

본 연구는 아내의 우울과 화병이 남편의 우울과 화병
에 어떠한 영향을 미치는지 알아보고, 이 관계에서 남편
의 결혼 만족도가 완충 역할을 하는지 파악하기 위해 실
시하였고, 그 결과는 다음과 같다. 첫째, 주요 변수에 대
한 부부 차이를 살펴보았는데, 아내가 남편보다 화병 증
상을 더 많이 경험하는 것으로 나타났다 (t = -1.88, p 
<.05). 이는 중년 혹은 노년기 여성에게 남성에 비해 화병 
발생률이 높다는 선행 연구들의 결과와 일치한다[4-5]. 
이러한 결과는 우리나라의 전통적인 가부장적 문화와 유
교적인 여성관과 관련이 있다. 한국의 많은 기혼 여성들
이 자녀들에 대한 책임감과 가족의 화목을 위해 억울함
이나 원망을 제 때 풀지 않아, 수년 간 가슴 속에 맺힌 한
이 울화가 되어 화병 증상을 겪게 된다[4, 9]. 우울증에 
있어서는 부부 간에 통계적으로 유의한 차이가 없었다. 

결혼 만족도에서는 부부 간에 통계적으로 유의한 차이
가 나타났는데, 남편이 아내보다 결혼 만족이 높았다. 이
는 선행 연구들에서 지적된 바와 같이[43, 44]. 여전히 부
계 중심의 가족 구조에서 아내가 남편보다 결혼 관련 스
트레스를 더 많이 받기 때문이다. 특히 본 연구에 참여한 
대다수 아내들이 취업 주부였기 때문에, 가정과 직장의 
이중 부담으로 인해 더 많은 스트레스에 노출된다고 여
겨진다.

다음으로 연구가설 1.1, 1.2., 2.1와 2.2를 검증하기 위
하여 두 번의 중다회귀분석을 실시하였다. 첫 번째 중다
회귀분석 결과에 의하면 가설 1.1는 일부 지지되었으나 
1.2는 기각되었다. 즉, 아내의 우울과 남편의 결혼 만족도
는 남편의 우울을 유의하게 예측하였으나(연구 가설 1.1), 
이 과정에서 남편의 결혼 만족도의 완충효과는 없었다
(연구 가설 1.2). 이러한 결과는 결혼만족도가 우울과 부
적상관관계가 있다는 선행연구과 일치하지 않는다. 아내
의 우울과 화병으로 인해 발생할 수 있는 남편의 우울을 
완충할 수 있는 다른 변인 (예. 남편의 성격, 사회적 지위, 
부부관계 변인)에 대한 연구가 필요할 것으로 보인다. 

또한 남편 화병에 관한 회귀 분석 결과, 연구 가설 2.1
과 2.2는 일부 지지되었다. 즉 아내의 화병과 남편의 결
혼 만족도는 남편의 화병을 유의하게 예측하였고(연구 
가설 2.1), 이 과정에서 남편의 결혼 만족도의 조절 효과
가 있는 것으로 확인되었다(연구 가설 2.2). 구체적으로는 
남편의 결혼 만족도가 아내의 화병으로 인한 남편의 화
병 유발 가능성을 낮추는 완충 역할을 한다는 것으로 나
타났다.

이상의 결과들을 종합해 보면, 아내의 우울은 남편의 
우울을 높이는 예언 변인이며, 아내의 화병은 남편의 화



부인의 우울과 화병이 남편의 우울과 화병에 미치는 영향과 결혼 만족도의 조절 효과

4843

병을 높이는 예언 변인이었다. 특히 결혼 만족도가 낮은 
집단에서는 아내의 화병이 남편의 화병 정도를 높이는 
것으로 나타났고, 결혼 만족도가 높은 집단은 이러한 관
계가 감소하는 것으로 나타났다.

본 연구가 시사하는 바를 살펴보면 다음과 같다. 첫째, 
화병은 대부분 가족 문제, 특히 부부 문제의 관계에서 생
기는 병이므로[9, 14]. 부부 관계의 맥락에서 그 원인을 
살펴보는 것이 중요하다. 본 연구에서는 개인이 아닌 부
부를 연구 단위로 화병에 대해 접근함으로써 화병 연구
의 범위를 넓혔다는데 큰 의의를 둘 수 있다.

둘째, 본 연구에서는 아내의 우울증과 화병이 각각 남
편의 우울증과 화병으로 전염될 수 있다는 점을 밝힘으
로써, 부부 중 한 사람이 우울증이나 화병을 겪고 있다면 
한 개인만을 환자로 치료하기 보다는 부부를 치료 단위
로 접근하는 것이 더 효과적이라는 것을 재삼 확인시켜 
주었다. 또한, 결혼 만족도가 아내의 화병이 남편에게 전
염되는 정도를 상쇄시키는 효과가 있다는 것을 증명하였
다. 

이외에 한 가지 주목할 결과는 아내의 우울증이 남편 
화병의 예언 변인이 아니고, 아내의 화병이 남편 우울증
의 예언 변인이 아닌 것으로 나타났다는 점이다. 이와 같
은 결과는 우울증과 화병이 다른 성질을 가진 독립적인 
정신장애라는 사실을 반영한다. 화병은 우울증과 달리 화
의 양상을 가지는 질환이므로, 배우자에 대한 불만, 원망, 
복수심 등의 공격적인 행동으로 나타난다[6]. 그래서 아
내가 화병이 있는 경우, 아내는 남편을 비난하고 원망하
며 공격적인 언어와 행동을 보인다. 이런 아내의 행동에 
남편은 자리를 피하거나 대화를 거부하는 등 회피적인 
태도를 보이게 된다[45]. 남편의 회피적인 행동에 아내는 
더 강한 공격적인 행동을 하게 되고, 이런 과정에서 남편 
또한 분노와 화가 쌓이기 때문에, 화병에 걸릴 위험이 커
진다. 이와 달리 우울증의 경우, 공격적인 언어나 행동이 
아닌 우울감, 무력감, 의욕 상실 등 배우자에 대한 무관심
으로 나타나고, 이러한 우울한 감정과 행동은 배우자에게 
그대로 전이될 수 있기 때문에 우울증이 발병할 위험이 
높다. 부부 사이에서 우울증과 화병이 어떤 식으로 전염 
혹은 전이되는지에 대해서는 거의 알려진 것이 없으므로 
앞으로의 더 많은 연구가 필요하다.

다음으로 본 연구의 제한점과 앞으로의 연구방향에 대
해 살펴보기로 하겠다. 첫째, 본 연구에서는 아내의 우울
과 화병이 남편의 우울과 화병에 미치는 영향을 횡단적 
자료를 사용하여 분석하였기 때문에, 이 변인들 간의 인
과적 연쇄 과정을 파악할 수 없다는 한계점이 있다. 따라
서 후속 연구에서는 종단 자료의 분석을 통해 아내의 우
울과 화병이 시간의 경과에 따라 어떻게 남편의 우울과 

화병에 영향을 미치는지 살펴볼 필요성이 있다. 또한 종
단 연구 분석을 통해 아내와 남편 중 어느 쪽이 상대 배
우자의 우울과 화병에 더 큰 영향을 주는지 성별 비교하
는 연구도 의미가 있을 것으로 생각된다.

둘째, 결혼 만족 외에 부부 간의 우울이나 화병의 전염
을 예방할 수 있는 다른 완충 변인(예. 부부 간의 효율적
인 의사소통, 사회적 지지, 다른 가족 구성원들과의 관계)
을 살펴보는 연구가 필요할 것이다. 이러한 연구는 우울
이나 화병 환자 배우자들의 스트레스 해소 프로그램이나 
상담의 방향을 제공해 줄 수 있을 것이다.

마지막으로, 본 연구에서는 중년 남성들의 우울증과 
화병을 유발시키는 원인으로 아내와 결혼 만족 변인을 
중심으로 살펴보았다. 지금까지 연구들은 대부분 여성을 
대상으로 이루어진 점을 고려할 때, 중년 남성의 우울증
과 화병의 유발에 영향을 미치는 구체적인 요인을 밝히
는 추후 연구가 필요하다.
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