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《요 약》
이타적인 행동과 함께 부모를 배려하고 보살피는 행동은 매우 적응적이고 바람직한 행동

으로 받아드려져 왔다. 그러나 자신의 내적 욕구가 배제되면서 심각한 정신건강의 문제를 야

기하고 있다는 연구가 증가되고 있다. 그래서 본 연구에서는 성장기의 부모화(parentification)

경험이 정신병리에 어떠한 영향을 미치는지 알아보기 위해 진행되었다. 연구대상은 314명 대

학교 1학년 학생을 대상으로 다면성인성검사(MMPI)를 실시하여 전문가들이 정상 집단(236

명)과 임상집단(78명)으로 선정하여 나누었다. 연구도구는 Jurkovic & Thirkield(1999)에 의해

개발된 FRS-A(Filial Royalty Scoring-Adult)을 강지희(2008)가 수정, 보완한 것과 김영환 등

(1989)에 의해 제작된 MMPI를 사용하였다. 연구분석은 상관분석과 중다회귀분석을 사용하여

부모화 경험(도구적, 정서적, 불공평)이 정상집단과 임상집단간의 정신병리(성격, 신경증, 정

신병)에 미치는 예측정도를 살펴보았다. 그 결과 첫째, 정상집단에서는 부모화 경험이 신경증

적, 정신병적 측면에 대해 설명력이 매우 저조하며 거의 영향을 미치는 않는 것으로 나타났

다. 둘째, 임상집단에서 불공평 부모화가 정신병적 측면에 영향을 주었으며 특히, Pa, Sc 척

도에서 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구의 의의는 성장기의 부모화 경험이

이후의 정신병적 성격특성에 영향을 미치므로 보다 적응적인 부모-자녀간의 역할을 제시하

는데 기초 자료를 제공한다.

주제어 : 도구적, 정서적, 불공평, 부모화, 정신병리

Ⅰ. 서론

인간의 성장 발달에 있어 초기 경험이 매우 중요하고, 이 초기 경험이 이후의 성격

형성과 정신병리에 큰 영향을 준다는 연구가 많이 있어 왔으며 중요한 연구 주제가 되

어 왔다. 그 중에서도 부모가 아이를 양육하는데 있어서 그 둘 간의 경계(boundary)는

건강한 가족과 구성원을 유지하는 본질적인 요소라고 할 수 있다. 그러나 그 경계가 부

적절하거나 또는 침해되거나 파괴될 때 가족 구성원의 발달과 성장뿐만 아니라 가족 체

* 본 논문은 2008년도 나사렛대학교 학술연구비지원에 의해 연구되었음.
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계의 균형이 깨어지게 되는 것이다. 특히 “parental child(부모다운 아이)”은 부모-자녀

간의 경계가 침범되었을 때 나타나는 것이다(Minuchin, Montalvo, Guerney, Rosman, &

Schumer, 1967; Kerig, 2005). 최근에는 “parentification(부모화)”라는 용어로서 정서적

또는 발달적으로 준비되기 전에 어른의 역할 또는 부모의 책임을 떠맡는 아이들과 청소

년으로 정의하고 있다(Stein, Riedel, & Rotheram-Boras, 1999).

역할이 전도된 부모-자녀 관계(parental-child role reversal)와 부모화가 나타나면

아이는 부모의 물리적 또는 정서적 욕구를 돌보기 위해 자신의 욕구는 희생하게 된다

(Alexander, 2003; Boszormenyi-Nagy & Spark, 1973)고 보았다. 또한, Mika, Bergner,

and Baum(1987)은 아동과 청소년의 가족 상호작용 패턴이 그 사회문화에 맞게 정상적

으로 주어져야 하지만 부모가 그러한 권리를 포기한 경우를 '부모화'라고 정의하였다.

그리고 부모화는 아동의 거부(neglect)의 한 형태로 전통적으로 빈약한 대인관계와 애착

의 문제를 보이며 이후에 성인기가 되어서도 자아의 독립성을 갖지 못하는 결과를 가져

온다고 한다(Chase, 1999; Jurkovic, Morrell, & Casey, 2001; Robinson, 1999; West &

Keller, 1991).

이렇듯 부모화에 대한 정의는 이론적 배경과 강조되는 요소에 따라 달라질 수 있지

만 공통적인 요인은 아이의 부모역할, 역할 전도, 전반적인 경계의 파괴의 요소를 포함

하고 있다(Boszormenyi-Nagy & Spark, 1973; Chase, 1999; Hooper, 2007; Jurkovic,

1998; Karpel, 1967; Minuchin, Montalvo, Guerney, Rosman, & Schumer, 1967). 이러한

공통적인 요인들은 맡은 책임의 수행 범위에 따라 세 가지 부모화의 형태로 나타나는데

크게 도구적 부모화, 정서적 부모화, 불공평 부모화로 나누어 볼 수 있다.

도구적 부모화(instrumental parentification)는 설거지, 청소 세탁, 심부름, 아픈 부모

및 동생 돌보기, 요리하기 등 기능적으로 가족원의 일을 돕는 행위이다. 이것은 다소 성

취감과 도움을 주었다는 감정을 가질 수 있지만 장기적으로 가면 관계형성, 가족 간의

분화, 나이에 맞는 행동, 학업추구, 자아 존중감의 정상적인 발달과 성격형성에 방해를

가져온다(Chase, Deming, & Wells, 1998; Jones & Wells, 1996; Olson, & Gariti, 1993;

Valleau, Bergner, & Horton, 1995).

정서적 부모화(emotional parentification)는 가족 구성원의 기분을 맞추고 위로하여

그들의 정서적 안정을 도와주는 행위이다. 이것은 가족불안을 부적절한 방식으로 해결

한 형태이며 자신의 심리적인 공허함(void)을 채우기 위해 부모의 친구 또는 정신적 지

지자가 되고자 노력하기도 한다(Barnett & Parker, 1998; Earley & Cushway, 2000). 이

러한 역할을 지속적으로 하게 되면 부모와 형제의 욕구를 충족시키기 위해서 자신의 욕

구를 억제하게 되어서 발달의 저해 요인이 된다. 또한 궁극적으로 성인기가 되어서도

대인관계와 미래의 정서적 기능에 방해를 가져오게 된다(Barnett & Parker, 1998;

Earley & Cushway, 2000; Garbarino, 1977; Jurkovic, Thirkied., & Morrell, 2001).

불공평 부모화(unfairness parentification)는 보살핌이 상호 호혜적이지 않고 일방적
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으로 주기만 하여 불공평함과 모순 속에서 실존적인 관계를 경험하지 못했을 때 나타난

다(Chase, 1999; Jurkovic, Thirkied., & Morrell, 2001). 스스로를 보살피는 행동과 균형

을 이루지 못하여 상호보완성이 깨어지게 되면, 일방적으로 베풀기만 하기에 불공평하

다는 느낌을 경험하게 된다. 이러한 경험은 부모와의 관계에서도 과도한 책임감, 불안,

불신감, 분노, 화 등의 감정을 가지고 있는 것으로 나타났다(조은영, 김태연, 2004; 김경

미 외, 2006; Jurkovic, Thirkied., & Morrell, 2001). 또한 대인관계에 있어서도 타인에게

불안을 느끼며, 자기주장을 적절히 표현하지 못하며, 자신의 감정을 명확히 느끼고 표현

하는데 어려움을 가지고 있는 것으로 보고되고 있다(강지희, 2008; 윤해례, 2003;

Jurkovic, Thirkied., & Morrell, 2001).

부모화의 현상에 대한 연구 동향은 애착이론과 가족체계이론, 둘 다를 통합한 이론

으로 부모화의 부정적 정서를 이해하는 잠재적인 틀을 제공한다. 애착이론(attachment

theory)은 아이와 부모 사이의 관계 속에서 부모화가 되어가는 과정을 명확하게 하는데

도움을 준다. 가족체계이론(family systems theory)은 부모화가 발생하는 맥락을 이해하

는데 명확함을 준다. 내적 작동 모델(internal working theory)은 부모화 과정이 발생하

고 이후 성인기의 긍정적 그리고 부정적 결과를 가져오는 기제(mechanism)를 논의할

수 있다. 제시된 이론적 틀은 여러 가지 모습으로 나타나는 부모화 현상을 잠재적으로

폭넓게 설명하고 있으며 구체적인 연구를 살펴보면 다음과 같다.

부모화된 아이는 돈을 벌거나 어린 동생을 돌보거나 정서적으로 가족 구성원에게

안정감, 충고, 보호 등을 제공하는 돌봄의 역할을 한다(Jurkovic, 1997; Mika et al.,

1987). 비록 부모화가 책임감 있는 행동과 자원의 풍부함(resourcefulness)의 기여 욕구

를 촉진시킬지라도 성장기의 부모화 경험은 내면화된 정서적 스트레스, 외현화된 행동

문제, 대인관계의 어려움(문정덕, 2006; Earley & Cushway, 2002; Jurkovic et al, 2001)

을 가져온다. 심지어 어른의 성적인 욕구를 충족시키는 아이도 있으며 또래에 비해

조숙함을 특징적으로 보이기도 한다(Alexander, Teti, & Anderson, 2000; Green &

Jurkovic, 2002). 부모화는 부모의 질병, 정신병리, 이혼, 부부갈등 등 가족의 역기능에서

빈번하게 발생한다고 한다(Barnett & Parker, 1998; Earley & Cushway, 2002;

Mayseless, Bartholomew, Henderson, & Trinke, 2004; Frtzgerald, Schneider, Salstrom,

Zinzow, Jackson, & Fossel, 2008, Jurkovic, 1997). 게다가 성학대 경험은 부모의 정신병

리, 약물남용, 배우자 폭력 등의 가족 역기능의 상황에서 동시에 일어나는 경향이 있으

며(Barnett & Parker, 1998; Chase, 1999; Gallant, Gorey, Falland, Perry, & Ryan, 1998;

Long & Jackson, 1994: Stein, Riedel, & Rothermam-Borus, 1999) 낮은 자존감과 내면

화된 문제, 대인간 문제를 일으키는 요인(신주연, 2003; El-Sheikh & Flanagan, 2001)이

된다. 그래서 단기적으로 가족 스트레스를 줄일 수는 있지만, 적정 수준의 배려와 가치

라기보다 오히려 내면적 갈등을 야기하여 심각한 정신건강의 문제와 정신병리에 나쁜

영향을 주는 것(오동재, 전성일, 장환일, 1993; Davies, 2002; Paris & Frand, 1989;
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Lelley et al., 2007)으로 나타났다.

이렇듯 기존의 선행연구를 바탕으로 종합하여 보면 성장기 부모화 경험을 많이 할

수록 부모를 도구적, 정서적으로 더 많이 보살필 뿐만 아니라 타인에 대한 과도한 초점

과 자기 감정을 무시하기에 불공평한 감정을 많이 갖게 된다. 뿐만 아니라 이후의 심리

적 역기능과 정신병리를 일으킨다는 단일 차원의 보고가 대부분이다. 본 연구에서 하위

영역별로 부모화 경험에 따라 성인기 이후의 정신병리를 다층적이고 심도 깊게 예측하

고자 한다. 이를 알아보기 위해 다면성인성검사(Minnesota Multiphasic Personality

Inventory:이하 MMPI)통해 체계적으로 살펴보고자 한다. MMPI는 임상장면에서 정신병

을 판별하는데 자주 활용되는 도구일 뿐만 아니라 개인의 성격적, 신경증적, 정신병적

경향성 등 다차원적 접근이 가능하다(양익홍, 최명구, 1997; Merrit & Balogh, 1994).

MMPI의 내용척도의 상승을 분석하여 성격장애 척도, 신경증 척도, 정신병 척도, 불명확

성 척도로 구분하였다(양익홍, 최명구, 1997; 양익홍, 이홍표, 최명구, 1997; Merrit &

Balogh, 1994; Lacher, 1974). 여기서 Pd(반사회성), Mf(남성-여성성), Si(내향성) 척도는

성격적 경향, Hs(건강염려증), D(우울증), Hy(히스테리), Pt(강박증)척도는 신경증적 경

향, 그리고 Pa(편집증), Sc(정신분열증), Ma(경조증)는 정신병적 경향성을 반영한다. 본

연구에서는 그 기준에 의거하여 MMPI 프로파일을 분석하였고 성장기의 부모화 경험이

성인기의 성격적, 신경증적, 정신병적 특성을 어느 정도 예측하고 설명하는지 정상집단

과 임상집단으로 나누어서 살펴보고자 한다.

따라서 본 연구는 성장기 부모화 경험이 성인 이후의 정신병리를 어느 정도 예측한

지 알아보기 위해 다음과 같은 연구문제를 선정하였다.

1. 정상집단과 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 성격적인 측면에

어떠한 영향을 미치는가?

2. 정상집단과 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 신경증적 측면에

어떠한 영향을 미치는가?

3. 정상집단과 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 정신병적 측면에

어떠한 영향을 미치는가?
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Ⅱ. 연구방법 

1. 연구대상

본 연구는 2008월 3월부터 6월말까지 N 대학교 1학년 학생중 본 연구의 참여를 허

락한 314명을 대상(정상집단 236명; 임상집단 78명)으로 부모화 설문지(강지희, 2008)와

MMPI(김영환 등, 1989)를 실시하였다. MMPI 결과를 바탕으로 임상집단은 Merrit &

Balogh (1994)와 김중술 (1996)의 기준을 참조하여 상담심리학 박사 1명과 심리학 박사

과정 2명의 전문가들이 선정하였다. 1)명확한 정상 프로파일은 모두 65점이내, 35점 이

상에 들어가는 것을 선택하였다. 2)임상적으로 비정상적 프로파일은 10개의 내용척도 중

최소한 하나의 T점수가 70점 이상, 30점 이하의 프로파일로 정의하였다. 3)불명확한 프

로파일은 한두가지 척도의 T점수가 60점 이상이지만 70점 이하인 프로파일은 전문가의

협의에 의해 나누었다. 대학생들은 성인으로서 부모로부터 독립 욕구가 강한 반면에 가

족에 대한 책임감과 역할이 증가된다. 또한 아직은 사회생활을 하지 않은 상태이며 새

로운 인관관계를 통해 성장기 자신의 행동양식을 반추할 수 있는 능력과 가능성이 높기

때문에 선정되었다. 연구대상자중 정상집단은 236명(남 53명, 여 183명), 일반집단 78명

(남 24명, 여 54명)이며 자세한 연구대상 집단의 배경정보는 <표 1>과 같다.

<표 1> 연구대상의 사회 인구학적 배경 특성(N=314)

변인 구분
정상집단

(n=236)

임상집단

(n=78)

성별
남 53(22.5%) 24(30.8%)

여 183(77.5) 54(69.2%)

나이 18.4(평균) 18.9(평균)

형제수

외동 11( 4.7%) 6( 7.7%)

2명 165(69.9%) 49(62.8%)

3명 56(23.7%) 19(24.4%)

4명 4( 1.7%) 4( 5.1%)

순위

외동 11( 4.7%) 6( 7.7%)

첫째 126(53.4%) 42(53.8%)

가운데 26(11.0%) 11(14.1%)

막내 73(30.9%) 19(24.4%)

가정형편

매우잘 1( 0.4%) 1( 1.3%)

잘 18( 7.6%) 7( 9.0%)

보통 192(81.4%) 52(66.7%)

어려운 25(10.5%) 18(23.1%)

이별경험
있음 50(21.2%) 29(37.2%)

없음 186(78.8%) 49(62.8%)
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2. 측정도구

본 연구에서는 부모화 수준을 측정하기 위해 Jurkovic과 Thirkield(1999)가 PQ

(Parentification Questionnaire, Sessions & Jurkovic, 1986)를 토대로 하여 다차원적 분

석을 위해 개발한 FRS-A(Filial Royalty Scoring-Adult)를 신주연(2003)과 조은영(2004)

이 번안한 내용을 토대로 강지희(2008)가 수정, 보완한 것을 본 연구자가 사용하였다.

이 척도는 총 6개의 하위척도로 구성되어 있으나, 본 연구에서는 성장기의 부모화 영향

을 살펴보기 위해 현재의 부모화와 관련된 세 하위 척도는 제외하였다. 과거의 부모화

의 하위요인으로는 도구적(기능적으로 가족원의 일을 돕는 것), 정서적(정서적으로 부모

및 가족원을 위로하고 기쁘게 하는 것), 불공평성(보살피는 행동에서 주고받음이 공평하

지 않은 정도)차원을 사용하였다. 도구적 부모화와 관련된 문항의 예는 “나의 부모님은

나에게 형제들을 돌볼 것을 기대한다” 등이고, 정서적 부모화의 문항의 예는 “식구들 중

에 누군가의 일이 잘 풀리지 않는다면 나는 매우 걱정이 된다” 등이다. 마지막으로 가

족 관계에서 불공평성을 지각하는 문항의 예는 “식구들은 나의 입장을 고려해 주지 않

는다” 등이 있다. 부모화를 각 30문항 중 예비조사 시 신뢰도가 낮게 나온 3문항을 제

외한 총 27문항을 사용하였다. 본 연구에서는 번안과정에서 의미가 중복되는 점을 고려

하여 4점 Likert 방식에 응답하도록 하였다. Jurkovic 등(2001)의 연구에서 사용한 본 척

도의 하위영역별 신뢰도 Cronbach α 계수는 .74-.86이었고, 본 연구에서는 하위 영역별

신뢰도 Cronbach α 계수는 .68 .60 .66이고, 전체신뢰도 계수는 .73으로 나타났다. 각

하위요인별 문항구성과 신뢰도는 <표 2>와 같다.

<표 2> 부모화 척도의 문항구성 및 신뢰도

*역 채점 문항

MMPI는 경험에 기초된 자기보고식 검사로서 임상장면에서 정신병리를 감별하고

정서적, 성격적 문제를 탐지하는데 가장 널리 사용되고 있는 객관적 검사도구이다. 본

연구에서 사용된 MMPI척도는 김영환(1989)등이 재표준화한 566문항으로 된 신판으로

제작된 것이며 OMR방식으로 채점되었다. 이것은 정신과적 진단을 위한 분류 검사이지

만 정상인의 행동설명에도 어느 정도 적용될 수 있다는 전제하에 일반적 성격특성에 관

한 유추도 가능하다(김중술, 1996)고 본다. 미국에서 기존의 MMPI에 타당도 척도 추가,

영역 문항수 문항번호 신뢰도

도구적 부모화 9 1, 3 , 6, 8, 13, 17 *, 20, 24, 26 .68

정서적 부모화 9 2, 5, 9, 12, 15, 16, 21, 23, 27 .60

불공평 부모화 9 4, 7, 10, 11, 14*, 18, 19*, 22, 25 .66

전체 27 .73
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재구성된 임상척도, 내용척도, 새로운 보충척도 등을 보완하고 개발하여 MMPI-2(1989)

가 출간되었고, 2005년에 한국판 MMPI-2가 출간되었다. 그러나 원래의 검사와 동일한

타당도 척도와 임상적 척도체제로 구성되어 있기 때문에, 전체적인 정신병리적 경향을

비교하는 데는 무리가 없을 것으로 생각된다. 피험자는 각 문항에 대해 “그렇다” 혹은

“그렇지 않다”로 답변하며 각 반응은 비정상적인 행동을 측정하는 10가지의 임상척도와

그 사람의 검사태도를 측정하는 4가지의 타당도 척도에 따라 채점된다. 국내판 MMPI의

신뢰에 관하여 임영란과 안창일(1997)은 한국형 MMPI 내용척도의 신뢰도를 나타내는

Cronbach α 계수가 정상인 집단에서 .68-.78, 대학생집단에서 .65-.87, 정신과 환자집단

에서 .74-.92의 분포를 보인 결과를 제시한바 있다.

3. 연구분석

본 연구에서 수집된 자료는 SPSSWIN. 12.0 통계 프로그램을 사용하여 다음과 같

은 통계분석을 하였다. 첫째, 연구 대상의 사회 인구학적 특성을 알아보기 위해 빈도와

백분율을 산출하였다. 둘째, 성장기 부모화 경험(하위집단별)이 성인 이후의 정신병리(성

격적, 신경증적, 정신병적 측면)와의 관계를 알아보기 위하여 상관(Correlation)분석을 실

시하였으며 정신병리(성격적, 신경증적, 정신병적 측면)에 미치는 영향을 살펴보기 위하

여 중다회귀분석(Multiple Linear Regression)을 하였다. 본 연구에서는 10개의 임상척도

만을 분석 자료의 대상으로 삼았으며 4개의 타당도 척도는 연구대상을 표집하여 정상집

단과 임상집단을 나눌 때 참조자료로 활용하였다.

Ⅲ. 결과 

정상집단과 임상집단간의 성장기 부모화 경험이 정신병리(성격적, 신경증적, 정신병

적측면)에 있어서 상관관계를 알아보기 위해 상관분석을 실시한 결과는 <표 4>, <표

5>와 같다. 먼저, <표 4>에서 제시한 정상집단에서 성장기 부모화 경험과 성격적인 측

면(Pd, Mf, Si)에서의 상관관계는 다음과 같다. 도구적 부모화는 Mf 척도(r=.29, p<.05)

에서만 정적 상관을 보였으며 불공평 부모화에서는 Pd 척도(r=.23, p<.01), Si 척도

(r=.18, p<.01)에서 정적인 상관을 보였으나, 정서적 부모화는 유의한 상관을 보이지 않

았다. 둘째, 정상집단에서 성장기 부모화 경험과 신경증적인 측면(Hs, D, Hy, Pt)에서의

상관관계는 다음과 같다. 도구적 부모화에서는 유의한 상관이 없었고, 정서적 부모화는

Pt 척도(r=.21, p<.01)와 유의한 상관이 있었다. 불공평 부모화에서는 D 척도(r=.14,

p<.05), Pt 척도(r=.25, p<.01)에서 유의한 상관을 보였다. 셋째, 정상집단에서 성장기 부

모화 경험과 정신병적인 측면(Pa, Sc, Ma)에서의 상관관계는 다음과 같다. 도구적 부모
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화에서는 유의한 상관을 보이지 않았고, 정서적 부모화에서는 Pa 척도(r=.24, p<.01),

Ma 척도(r=.19, p<.01)에서 정적 상관을 보였다. 불공평 부모화에서는 Pa 척도(r=.19,

p<.01), Ma 척도(r=.19, p<.01)에서 정적인 상관을 보였다. <표 5>에서 제시한 임상집

단에서 첫째, 성장기 부모화 경험과 성격적인 측면(Pd, Mf, Si)에서의 상관관계는 다음

과 같다. 도구적 부모화 Mf 여성척도(r=-.33 p<.05)의 부적 상관을 보였고 정서적 부모

화에서도 Mf 여성척도(r=-.40 p<.01)의 부적 상관을 보였으며 불공평 부모화에서는 Pd

척도(r=.49 p<.01), Mf 여성척도(r=-.39 p<.01), Si 척도(r=.28 p<.05) 모두에서 상관을 보

였다. 둘째, 임상집단에서 성장기 부모화 경험과 신경증적인 측면(Hs, D, Hy, Pt)에서의

상관관계는 다음과 같다. 도구적 부모화에서는 유의한 상관을 보이지 않았고, 정서적 부

모화에서는 Pt 척도(r=.29, p<.01)에서 정적인 상관을 보였다. 불공평 부모화에서는 Hs

척도(r=.23, p<.05), D 척도(r=.32, p<.01), Hy 척도(r=.25, p<.05), Pt 척도(r=.36, p<.01)

모두에서 정적인 상관을 보였다.

<표 4> 정상집단에서 성장기 부모화 경험과 정신병리와의 상관관계(n=236)

*P<.05, **P<.01

Hs->건강염려증 D->우울증 Hy->히스테리 Pd->반사회성 Mf->남성-여성성 Pa->편집증 Pt->
강박증 Sc->정신분열증 Ma->경조증 Si->내향성

<표 5> 임상집단에서 성장기 부모화 경험과 정신병리와의 상관관계(n=78)

*P<.05, **P<.01.

Hs->건강염려증 D->우울증 Hy->히스테리 Pd->반사회성 Mf->남성-여성성 Pa->편집증 Pt->
강박증 Sc->정신분열증 Ma->경조증 Si->내향성

Hs D Hy Pd

Mf

Pa Pt Sc Ma Si남

여

도구적부모화 .11 -.04 .25 -.16
.26

.11 .04 -.09 .15 .04
-.33*

정서적부모화 .18 .18 .14 .16
-.15

.26* .29** .24* .14 .18
-.40**

불공평부모화 .23* .32* .25 .49**
-.24

.38* .36** .38* .18 .28*
-.39**

Hs D Hy Pd

Mf

Pa Pt Sc Ma Si남

여

도구적부모화 .07 -.05 .00 .01
.29*

.07 .10 -.06 .05 -.04
.02

정서적부모화 .03 .05 -.02 .05
.14

.24* .21** -.00 .19** -.02
.01

불공평부모화 .04 .14* .05 .23**
.23

.19** .25** .03 .19** .18**
.05
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셋째, 임상집단에서 성장기 부모화 경험과 정신병적인 측면(Pa, Sc, Ma)에서의 상

관관계는 다음과 같다. 도구적 부모화에서는 유의한 상관을 보이지 않았고, 정서적 부모

화에서는 Pa 척도(r=.38, p<.01), Sc 척도(r=.38, p<.01)에서 정적인 상관을 보였다. 불공

평 부모화에서는 Pa 척도(r=.38, p<.01), Sc 척도(r=.38, p<.01)에서 정적인 상관을 보였

다. 따라서 정상집단과 임상집단을 상관관계를 분석한 결과 임상집단에서 특히 불공평

부모화에서 성격적 측면(Pd, Mf, Si)과 신경증적 측면(Hs, D, Hy, Pt) 모두에서 공통적

인 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 정상집단과 임상집단간의 성장기 부모화 경험이

정신병리에 미치는 영향을 알아보기 위하여 중다회귀분석을 실시한 결과는 <표 6>,

<표 7>과 같다. 먼저, <표 6>에서 제시한 정상집단에서 성장기 부모화 경험이 성격적

측면(Pd, Mf, Si)에 미치는 영향을 분석한 결과를 살펴보면, Pd 척도(F=5.2, p<.01), Si

척도(F=4.0, p<.01)에서 모델이 유의한 것으로 나타났으며 Pd 척도 10%, Mf 남성척도

10%, Si 척도 4%의 설명력을 보였다.

<표 6> 정상집단에서 성장기 부모화 경험이 정신병리에 미치는 영향(n=236)

*P<.05, **P<.01.

Hs->건강염려증 D->우울증 Hy->히스테리 Pd->반사회성 Mf->남성-여성성 Pa->편집증 Pt->
강박증 Sc->정신분열증 Ma->경조증 Si->내향성

그리고 도구적 부모화와 정서적 부모화에서는 유의미한 영향을 미치지 않는 반면에

불공평 부모화에서는 Pd 척도(β=.30, p<.001)에 가장 크게 영향을 미치고 있었으며, 다

음으로 Si 척도(β=.26, p<.01)에 유의한 영향을 주었다. 둘째, 정상집단에서 성장기 부모

화 경험이 신경증적 측면(Hs, D, Hy, Pt)에 미치는 영향을 분석한 결과를 살펴보면, Pt

척도에서만이 (F=6.0, p<.01)에서 모델이 유의한 것으로 나타났으며, Hs 척도와 Hy 척

Hs D Hy Pd

Mf

Pa Pt Sc Ma Si남

여

도구적부모화 .07 -.10 .00 -.02.
.26

-.04 .00 -.08 -.04 .08
.01

정서적부모화 -.01 -.01 -.09 -.11
-.09

.22** .09 -.00 .13 -.10
-.02

불공평부모화 .03 .18* .11 .30*
.16

.07 .19* .05 .12 .26*

.06

R2 .00 .03 .00 .06
.10

.06 .07 .00 .04 .04
.00

F .51 2.4 .68 5.2**
1.81

5.4** 6.0** .55 4.0** 4.0**

.18
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도에서는 설명이 0%였고, D 척도 3%, Pt 척도 7%의 저조한 설명력을 보였다. 도구적

부모화와 정서적 부모화에서는 유의미한 영향을 미치지 않는 반면에 불공평 부모화에서

D 척도(β=.18, p<.05), Pt 척도(β=.19, p<.05)에서 유의하게 영향을 주는 것으로 나타났

다. 셋째, 정상집단에서 성장기 부모화 경험이 정신병적 측면(Pa, Sc, Ma)에 미치는 영

향을 분석한 결과를 살펴보면, Pa 척도(F=5.4, p<.01), Ma 척도 (F=4.0, p<.01)에서 모델

이 유의한 것으로 나타났으며 Sc 척도는 설명력이 0%였고, Pa 척도 6%, Ma 척도 4%

의 낮은 설명력을 보였다. 도구적 부모화와 불공평 부모화에서는 정신병적 측면에 영향

을 전혀 주지 않았고, 정서적 부모화에서 Pa 척도(β=.22, p<.01)에서만 영향을 주는 것

으로 나타났다. 따라서 정상집단에서는 부모화 경험이 신경증적 측면과 정신병적 측면

의 설명력이 매우 저조하며 거의 영향을 미치는 않는 것으로 나타났다. 그러나 불공평

부모화가 Pd 척도(성격적 측면)에 가장 큰 영향을 미치는 것으로 나타났다.

<표 7> 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 정신병리에 미치는 영향(n=78)

*P<.05, **P<.01, ***P<.001

Hs->건강염려증 D->우울증 Hy->히스테리 Pd->반사회성 Mf->남성-여성성 Pa->편집증 Pt->
강박증 Sc->정신분열증 Ma->경조증 Si->내향성

먼저, <표 7>에서 제시한 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 성격적 측면(Pd, Mf,

Si)에 미치는 영향을 분석한 결과를 살펴보면, Pd 척도(F=13.09, p<.001), Mf 여성척도

(F=4.0, p<.05) 에서 모델이 유의한 것으로 나타났으며, Pd 척도 34%의 가장 높은 설명

력을 보였고 Mf 남성-여성척도에서도 각각 16%, 14%, Si 척도 8%의 순으로 설명력을

보였다. 불공평 부모화에서 Pd 척도 (β=.67, p<.001)만이 가장 큰 영향력을 보였다. 둘

째, 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 신경증적 측면(Hs, D, Hy, Pt)에 미치는 영향을

Hs D Hy Pd

Mf

Pa Pt Sc Ma Si남

여

도구적부모화 .05 -.13 .28 -2.4*
.32

.02 -.08 -.22 .12 -.02
-.04

정서적부모화 .02 .01 -.05 -.17
-.12

.01 .12 .09 -.01 -.00
-.12

불공평부모화 .20 .34* .28 .67***
-.25

.36* .30* .37* .16 .29
-.26

R2 .06 .12 .06 .34
.16

.14 .14 .18 .04 .08

.14

F 1.58 3.42* 1.69 13.09***
1.34

4.25*** 4.20*** 5.65*** 1.21 2.22
4.0*
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분석한 결과를 살펴보면, D 척도(F=3.42, p<.05), Pt 척도(F=4.20, p<.001)에서 모델이 유

의한 것으로 나타났으며, Pt 척도 14%, D 척도 12%, Hs 척도 6%, Hy 척도 6% 순으로

설명력을 보였다. 도구적 부모화, 정서적 부모화는 신경증적 측면에 전혀 영향을 미치고

있지 않았으며, 불공평 부모화에서 D 척도와 Pt 척도만이 각각 (β=.34, p<.05), (β=.30,

p<.05)에 유의미한 영향을 주는 것으로 나타났다. 셋째, 임상집단에서 성장기 부모화 경

험이 정신병적 측면(Pa, Sc, Ma)에 미치는 영향을 분석한 결과를 살펴보면, Pa 척도

(F=4.25, p<.001), Sc 척도(F=5.65, p<.001)에서 모델이 유의한 것으로 나타났으며 Sc 척

도는 18%, Pa 척도는 14%의 순으로 비교적 높은 설명력을 보였다. 그리고 도구적 부모

화와 정서적 부모화는 정신병적 측면에 유의미한 영향을 미치지 않았으나, 불공평 부모

화에서 Sc 척도(β=.37, p<.05), Pa 척도(β=.36, p<.05)에서 유의미한 영향을 미치는 것으

로 나타났다. 따라서 정상집단과 임상집단과 비교한 결과를 종합하여 보면, 임상집단에

서 불공평 부모화가 정신병적 측면에 영향을 주는 것으로 나타났고 특히, Pa 척도와 Sc

척도에서 높은 모델의 적합도, 설명력 그리고 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다.

Ⅳ. 결론 및 논의

본 연구는 성장기 부모화 경험이 정신병리에 어떠한 영향이 미치는지 알아보기 위

해 진행되었으며 그 결과를 연구문제 중심으로 논의하면 다음과 같다. 첫째, 정상집단과

임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 성격적인 측면(Pd, Mf, Si)에 미치는 영향을

살펴보았을 때 정상집단에서는 불공평 부모화만이 Pd 척도에서 가장 큰 설명력과 영향

을 준 것으로 나타났다. 또한 임상집단에서도 불공평 부모화에서 Pd 척도에 동일한 결

과를 보였다. 그러므로 정상집단과 임상집단에서 모두 불공평 부모화에 Pd 척도가 가장

큰 영향력을 미치는 것으로 나타났다. 반사회적 성격 경향성 내지는 환경과의 갈등으로

인한 분노감과 적대감을 주로 반영하는 Pd 척도가 정상집단과 임상집단 모두에서 의미

있는 영향을 주고 있다는 것이다. 이러한 결과는 특히 부모화의 경험 중에서 불공평 부

모화를 많이 경험한다고 느낄수록 대인관계에서 분노, 화 등의 감정을 많이 느끼는 것

으로 나타났다(조은영, 김태연, 2004; 김경미 외 2006; Boszormenyi-Nagy & Spark,

1973; Jurkovic, Morrell, & Casey, 2001)는 결과와 일치한다.

그리고 불공평 부모화는 부모와 갈등적 독립과 자기주장성과 유의미한 부적 상관을

보였고, 정서 표현에 대한 양가감정과는 유의미한 정적 상관을 보였다(김경미 외, 2006).

또한 자신의 욕구와 감정을 억제하기 때문에 양가감정에 노출될 확률이 높아서 자기 조

절이 어려울 것으로 추정된다. 그러므로 도구적 부모화와 정서적 부모화 보다는 불공평

부모화가 가장 자기감정을 조절하는데 부정적 영향을 주고 내면의 분노와 화에 원인이
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된다는 사실을 추정할 수 있다. 이전의 다른 연구에서는 불공평 부모화 뿐만 아니라 정

서적 부모화 모두에서 우울, 불안 등에 영향을 주는 것(강지희, 2008)으로 나타났으나,

본 연구에서는 정상과 임상집단 모두 불공평 부모화가 Pd 척도에 영향을 주는 것을 확

인할 수 있었다. 또한 Pd 척도는 현재 생활에서 경험하고 있는 스트레스 내지는 갈등의

양과도 많은 관련을 갖고 있기도 하여 이와 관련된 자기주장이나 적대적인 경향성의 증

가로 나타나기도 한다.

그리고 반사회적 경향성을 갖는 사람들 중 다수가 정신병적 소인을 갖고 있거나 정

신병으로 발전하는 경우가 빈번함을 고려할 때(Kaplan, Sadock & Grebb, 1994) 유의

깊게 다루어져야 할 것이다. 그러나 Pd 척도는 자기주장성이 기본 차원으로 자신의 생

각과 감정을 표현하고 주장하는 것이기 때문에 대인관계에서는 매우 중요한 기능을 하

는 부분이다. 하지만 성장기에 가족을 위해 물리적인 또는 정서적인 노력으로 인해 자

신을 희생했다는 것 보다는 자신이 불공평한 대우를 받는다는 느낌과 감정이 정서를 조

절하는데 큰 영향을 미친다는 사실을 알 수 있다. 조절의 실패는 규칙을 위반한다든지,

때로는 범법 행위를 하고서도 반성을 하지 않는 등의 사회적인 생활을 하기에 어려운

경우가 많이 발생한다.

교정시설에 있는 사람들 모두에서 Pd 척도가 상승하고 있으며 반사회적인 특성으

로 인해 심각한 범법행위를 하는 경우는 많다는 연구(공정식, 이수정, 이민식, 2007)가

대부분이다. 또한, Pd 척도는 반사회적 성격 경향성 내지는 환경과의 갈등으로 인한 분

노감과 적대감을 반영하고 있어서 여러 가지 정신병리에 조합되어 나타나는 경우(양익

홍, 이홍표, 최명구, 1997)가 많다. 그 예로 분열성 집단에서도 사회적으로 고립되고 위

축되어 있으면서도 높은 적대감과 반항심을 갖고 있어 친밀한 대인관계 형성과 사회적

기술의 습득을 어렵게 하고 사회적 적응에 실패하는 주 원인이 되기도 한다. 적응의 실

패는 신경증 증상과 정신병으로 발현하게 하고 발병하지 않더라도 결국 사회의 구성원

으로 기능을 하기 어려운 경우가 되기도 한다.

그러므로 가족과 부모자녀관계에서 자신의 감정을 억압하기 보다는 즉시적으로 표

현하고 소통할 수 있는 것이 필요하다. 비록 정상집단에서 속한다고 하더라도 학교생활

이나 대인관계에서 부정적인 영향을 미치는 근원이 될 수 있기 때문이다. 그로인해 정

상집단과 임상집단 모두에서 Pd 척도 즉 자기주장을 적절하게 표현하지 못하고 과도하

게 억압하거나 때로는 폭발시키는 형태로 조절에 어려움을 보이는 것으로 판단된다. Mf

척도는 성 정체감, 남성적이거나 여성적인 특질을 평가하는 척도이며 Si 척도는 사회적

내향성과 고립경향을 측정하는 것인데 본 연구결과 이 두 척도에는 부모화 경험이 유의

미하게 영향을 미치지 않는 것으로 나타났다.

둘째, 정상집단과 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 신경증적인 측면(Hs,

D, Hy, Pt)에 미치는 영향을 살펴보았을 때 정상집단에서는 도구적 부모화와 정서적 부
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모화가 신경증적 측면 모두에 유의미한 영향을 미치지 않았다. 반면에 불공평 부모화에

서 D, Pt 척도에 유의미한 영향력을 보였다. 임상집단에서도 불공평 부모화에서만이 D,

Pt 척도에 유의미한 영향력을 보였다. 즉 정상집단과 임상집단 모두에서 불공평 부모화

가 D, Pt 척도에서 유의미한 영향을 주는 것으로 나타났다.

D 척도는 스트레스 하에서 자신의 행동에 과도하게 비판적인 태도를 취하고 죄책

감에 잘 빠져서 우울증을 겪게 된다. 또한 Pt 척도는 자신의 책임을 정확하게 수행하지

못할 경우 불안해 할 위험성이 있어 강박증을 겪게 되어 대인관계에서 부정적인 영향을

줄 것으로 생각된다. 또한 분열형 성격 대학생들에서 우울감과 심리적 고통 및 불편감

을 반영하는 D, Pt 척도에서 높은 점수를 보여 주었다는 결과(양익홍, 이홍표, 최명구,

1997)도 이러한 사실을 뒷받침 한다고 보여진다.

Pt 척도는 주로 회피성 성격장애, 우울성 성격장애, 경계성 성격장애가 함께 동반하

는 것으로 최근 연구 결과(이동우 외, 2001) 나타나고 있어서 강박증이 성격에 미치는

영향은 매우 광범위한 것으로 보여진다. 즉 강박증 환자가 우울증을 동반하기도 하며

정서적으로 높은 불안을 성격적으로 회피성 또는 의존성 특성으로 보인다고 하였다. 그

러므로 강박증으로 진단을 받았다고 하더라고 성격장애를 동반하느냐의 여부는 이후의

치료방향과 계획수립에 영향을 주기 때문에 매우 중요한 부분이 될 수 있다. 따라서 강

박증은 이후의 정신병리에 심각한 어려움을 야기할 수 있다고 생각된다. 불공평하고 차

별받았다는 생각은 정신병리에 심각한 강박증과 성격장애를 유발하는 근거를 제시한다

고 본다.

특히 성학대 경험이 있는 많은 사람들이 강박증을 보이고 자신이 정신적으로 오염

(mental pollution)되어 있다는 감정을 느끼기 때문에 씻는 행동을 충동적으로 한다

(Cougle et al., 2008)는 연구가 있다. 따라서 가족 간의 경계가 파괴되어 왜곡되었을 때

자신이 갖는 죄책감과 혐오감은 오염되어 있다는 감정과 씻는 행동으로 대치되어 나타

나는 증상으로 추정할 수 있다. 또한 분열형 성격 대학생들 중 1/3이 우울, 과염려, 불안

및 사회적 위축과 고립 같은 분명한 신경증적 장애를 경험하고 있다는 결과(양익홍, 이

홍표, 최명구, 1997)가 있다. 본 연구 결과에서도 불공평 부모화가 이후의 신경증적 측면

에 유의미한 영향을 주며 특히 정상집단과 임상집단 모두에서 심리 사회적 적응의 어려

움과 정신병리의 위험을 예측한다는 사실을 확인하였다. 그러므로 건강한 민감성과 자

기비판이 필요하다고 생각된다. 그리고 정서적 부모화와 불공평 부모화 모두에서 우울

과 불안에 영향을 주는 것으로 나타났으나(강지희, 2008), 본 연구의 결과에서는 불공평

부모화에서만 우울증과 강박증에 영향을 주는 것으로 상이한 결과를 보였다. 현실적 어

려움이나 갈등을 회피하는 경향, 불특정한 신체적 증상에 과도하게 집착하고 요구사항

이 많거나, 감정이나 행동과 관련되는 신체적 증상 등 건강염려증적 관심을 반영하는

Hs, Hy 척도는 본 연구결과 부모화 경험이 정신병리에 유의미한 영향을 미치지 않는

것으로 나타났다.
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셋째, 정상집단과 임상집단에서 성장기 부모화 경험이 이후의 정신병적인 측면(Pa,

Sc, Ma)에 미치는 영향을 살펴보았을 때 정상집단에서는 Sc 척도의 설명력이 0% 였으

며 나머지 정신병적 척도에도 저조한 설명력을 보였다. 그리고 정서적 부모화에서만 Pa

척도에 영향을 주는 것으로 나타났다. 임상집단에서는 Sc, Pa 척도에서 높은 설명을 보

였으며 특히, 불공평 부모화만이 Pa, Sc 척도에 유의한 영향을 주는 것으로 나타났다.

이 결과에서는 성장기 부모화 경험이 정상집단에서는 정신병적인 측면에서 전혀 설명해

주지 못하지만, 임상집단에서는 뚜렷한 차이를 보였다. 무엇보다도 정신병이나 정신분열

병에서 가장 빈번하게 상승하는 Pa, Sc 척도에 차이가 있다는 것은 의미있는 부분이라

고 생각된다. 환상이나 공상을 통하여 현실을 회피하려 할 가능성이 높고 비판에 과도

하게 민감하고 타인의 행동을 자신과 연관시킬 가능성(김중술, 1996)이 많기 때문에 심

리내적인 고통과 자신을 방어할 현실적 능력이 매우 낮을 것으로 추정된다.

편집증은 위협과 관련된 정보에 대해 선택적 편향이 강해서 균형 있는 상식적인 판

단이 어렵고 부정적 자기 개념과 낮은 자존심 및 방어적 경계심이 특징적(이훈진, 1999)

이여서 원활한 대인관계에 매우 어려움이 있다. 또한 편집증은 기질과의 관련성이 적고

양육방식이나 가족관계 등 성장과정에서의 경험이 더 중요한 것으로 알려져 있으므로

(Cloninger, 1999), 부모의 양육방식이나 가족 간의 의사소통 방식에서 영향(이현우, 이

훈진, 2006)을 많이 받을 수 있다고 여겨진다. 편집증적 증상은 피해의식과 대인관계에

서 민감성과 긴장, 예민한 기분이나 정서적 측면을 반영하는 예민성, 도덕적 미덕과 윤

리적인 문제에 대한 자기 정당성을 주장하며, 타인의 정직성이나 신뢰로움에 대한 확고

한 기대를 나타내는 순박성으로 나타난다고 한다(Nichols, 2001). 이 순박성은 타인에 대

해 낙관적이고 순진한 태도를 가진 반면, 기만당했다거나 부당하게 취급받았다고 느꼈

을 때 용서하기 힘들고 경직적인 태도가 강하다고 연구결과(Graham, Ben-Porath, &

Mcnulty, 1999)가 있다. 이러한 결과는 본 연구의 결과에서처럼 부모와의 관계에서 불공

평하고 부당한 대우를 받았다는 감정과 생각이 정신병적 측면에 영향을 주는 것과 일치

한다.

살인범의 MMPI 프로파일에 대한 연구에서 살인범들이 임상척도들 중에서 Pa, Sc,

Ma 척도가 일반 범죄가들보다 점수가 평균적으로 높게 나타난다는 결과(Blackbum,

1968; Cornell, Miller & Benedek, 1988)와 컴퓨터 중독 집단과 비중독 집단 간에 Pa, Sc

척도에서 유의미한 차이를 나타낸다는 연구(박순천, 백경임, 2005)도 이러한 결과를 뒷

받침 한다. 편집증 대학생을 대상으로 한 연구에서 통제집단에 비해 부모와의 개방적

의사소통 수준이 낮았고, 역기능적 의사소통 수준은 높았다(이훈진, 2002)고 한다. 피해

망상 집단은 대인관계에서 친밀감과 믿음은 가장 적게 느끼고, 거부에 대한 두려움은

가장 많이 나타냈다. 피해망상과 역기능적 의사소통의 관련성은 초기의 의사소통 장애

와 가족 간의 부정적 의사소통이 정신분열증과 편집성 성격장애와 관련된다(Goldstein,

1990)의 연구결과와도 일치하는 것이다. 그러므로 성장기에 부모로부터 인정받고 사랑
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받고자 하는 욕구의 과도한 억압과 차별적 감정으로 인한 불공평 부모화 경험은 가족

간의 부정적 의사소통과 응집력에 영향을 주는 원인이 되어 건강한 민감성과 자기비판

의 한계를 가지며 이후에 매우 심각하게 현실 검증력에 문제를 가져온다는 사실을 예측

할 수 있다.

위의 결과들을 종합하여 보면, 도구적 부모화 또는 정서적 부모화 경험보다 부모와

의 관계에서 지각하는 불공평함의 경험 여부가 정신병리에 매우 부정적인 영향을 미치

는 것으로 나타났다. 불공평함은 부모화 경향의 역기능적 특성과 밀접한 관련이 있기에

내면적인 갈등과 정신병리의 위험성이 있음을 인식 하는 것이 필요하다. 부모화 경험

중에서도 도구적, 정서적 희생이 정신병리에 미치는 영향은 상대적으로 매우 적었다. 하

지만 정상집단과 임상집단 모두에서 불공평 부모화는 성격적, 신경증적 병리에 일관된

영향을 주었다. 뿐만 아니라 정신병적 측면에서는 임상집단에서만 영향을 미치는 것으

로 나타났다. 가족 내의 관계에서 일방적으로 주기만 하여 불공평하다고 생각하는 부모

화된 경우일수록 부모와 의존적인 관계를 맺으며 과도한 책임감과 죄책감으로부터 자율

적인 사고와 행동을 하기가 어려울 것임을 추론할 수 있다. 그러므로 부모-자녀간의 가

족관계에서 불공평하고 일방적인 희생과 차별에 대한 감정을 성격적, 신경증적 측면을

넘어서 정신병적 측면에 매우 결정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다.

본 연구의 의의는 도구적, 정서적 부모화가 정신병리에 미치는 영향은 상대적으로

매우 미약했으나 불공평 부모화는 성격적, 신경증적, 정신병적 측면 모두에서 정신병리

에 영향을 주고 있다는 사실을 확인하였다. 특히 성장기 부모화의 경험은 매우 다양한

가족간의 역동에서 발생하기 때문에 가족 경계가 파괴되거나 이후의 성격형성에 심각한

영향을 미치는 요인으로 판단되었다. 따라서 많은 심리치료자들은 부모화 된 아이나 성

인을 치료하거나 진단할 때 법적인 대응과 치료적 개입을 동시에 고려해야할 것이다.

부모화의 경험은 가족의 맥락에서 주로 발생하기 때문에 왜 그리고 어떻게 부모화 과정

이 일어나게 되었는지를 밝히는 것이 중요하며 가족의 역동과 체계에 초점을 두어 심리

치료와 진단이 이루어져 한다는 사실을 시사한다. 그렇기 때문에 그에 따라 부모 양육

능력을 키워주워 준다든지 이혼한 부모를 지지하는 등의 구체적인 안내가 필요하다고

본다. 또한 임상에서 역할전도(role reversal)와 가족 간의 경계의 해체를 경험한 아동에

대한 구체적인 표상 연구가 필요하다. 특히 부모화의 문제를 갖고 있는 아동에게는 가

족 관계에 대한 자신의 감정을 다각적으로 표현할 수 있도록 심리사회적으로 결손 된

능력을 보상 할 수 있는 것이 중요한 치료목표가 될 것으로 보인다.

왜곡되었던 행동을 가족 체계 내에서 나이에 적합한 역할로 새롭게 실현하고 재정

립할 수 있도록 도와서 가족 구성원으로서 자신의 고유성을 이해하고 그에 맞는 행동과

역할을 하여야 할 것이다. 또한 심리치료자는 치료적 관계, 라포형성, 가족 간의 역동에

대한 자료를 탐색을 통해 가족의 강점과 약점을 미시적, 거시적, 외체계(exo-system)수

준으로 통합(Cicchetti, Toth, & Rogosch, 2000; Marotta, 2002; Moos, 2002)해서 파괴적
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부모화를 줄여야 할 것이다. 또한 부모화 경험이 있는 개인을 치료하는데 있어서 가족

체계 이론과 애착이론 등이 최근의 문헌에 소개(Alexander, 1992, 2003; Byng-Hall,

1995, 2002; Hooper, 2007; Marotta, 2003)되고 있어 이러한 이론들의 통합이 치료의 실

제에 도움을 줄 것으로 보인다.

본 결과에서는 제시되지는 않았지만, 형제서열이나 가족 구조 및 사회경제적 지위

등이 정상집단과 임상집단 모두에서 의미있는 영향을 미치지는 않았으나 다양한 변인의

고려가 필요하다고 생각된다. 표집의 대상이 단일지역의 한정된 수를 가지고 있어서 일

반화에 다소 어려움이 있을 수 있으면, 부모화의 개념이 동양적 문화에서는 다소 긍정

적이며 개인보다는 가족을 우선시 하는 것을 좋은 성인의 모습으로 생각하는 사회적 분

위기가 있다고 생각한다. 그러한 문화적인 배경에 따른 차이 연구가 필요하다고 생각된

다. 또한 부모화 경험과 정신병리 사이의 매개변수를 탐색하는 다양화된 후속 연구가

필요하다고 본다. 그리고 각 개별 사례마다 MMPI 프로파일 상승과 코드 타입 등 통합

하여 분석하지 않고 정신병적 소인이 있다고 결론내리기에는 다소 무리한 부분이 있다.

그러므로 신경증적, 정신병적 문제를 확인하기 위하여 개인력의 조사와 가족 면담 등의

질적인 분석이 요구된다.
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The Effect of the Parentification of Children on Psychopathology

Woo, Ju-Young

Division of Rehabilitation, Korea Nazarene University

<Abstract>

It has been indicated that children's altruistic behaviors are very desirable ones.

It has also been accepted that children's considerate behaviors towards their parents

are really adaptable. However evidence is increasingly reported that when someone's

internal desires are suppressed it can cause profound mental difficulties. Therefore

this study tries to see the effects of parentification of children on psychopathology.

Subjects consist of 314 university freshmen. They are divided normal

population(236) and clinical population(78) by researchers and given MMPI test.

Study instrument is originally devised by Jurkovic & Thirkield(1999)'s FRS-A(Filial

Royalty Scoring-Adult) and revised by Kang Ji-Hee(2008) and Kim Young

Hwan(1989) respectively. Correlation Multiple Linear Regression is employed to

explore the effect of the parentification(instrumental, emotional, unfairness) of children

on psychopathology.

The results are as follows. First, the study shows that no statistical significance

is found in the normal group neurotically and psychopathically. Second, unfairness

have an effect on children's psychopathic aspects in the clinical population. It shows

a significant effect by Pa, Sc Scale in particular. This study seems to provide the

foundation for the adaptive parent-child role because the parentification of children

has an impact on the psychosis trait.

Key words: instrumental, emotional, unfairness, parentification, psychopathology
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