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논 문 개 요

급변하는 현대사회의 가족은 다양한 가족문제에 직면해 있다.가족건강성

은 가족의 강점을 성장시킴으로써,가족 스스로가 가족의 문제를 이겨낼 수

있도록 도모한다는 점에서 현대가족에게 매우 중요한 요소이다.이는 가족

단위 뿐 아니라 사회,그리고 가족 내 개인의 삶에도 많은 영향을 미치게

된다.

본 연구에서는 가족건강성이 가족 내 개인에게 미치는 영향을 제시하기

위하여,가족건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향을 살펴보고자 하였

다.이에 따라 대학생의 자아분화에 영향을 미치는 관련 변인을 알아보고,

이들의 상대적 영향력을 파악함으로써 가족건강성이 개인에게 미치는 긍정

적인 영향을 분석하였다.그리고 그 결과를 통해 구체적으로는 가족건강성

의 어떤 차원을 강화시키는 것이 효과적일지 제시함으로써 가족건강성 개념

이 실질적으로 활용되고자 하였다.

이와 같은 연구목적을 위하여 서울 및 수도권에 위치한 4년제 대학의 남

녀대학생을 연구대상으로 선정한 후 구조화된 설문지를 통하여 자료를 수집

하였다.총 284명의 자료를 SPSSWIN 12.0프로그램을 이용하여 분석하였

으며,분석에는 t검증,일원분산분석(ANOVA),Duncan검증,중다회귀분석

등이 실시되었다.

본 연구의 주요 연구결과는 다음과 같다.

첫째,대학생의 자아분화에 가장 큰 영향을 미치는 것은 가족원의 문제해

결 수행 능력이다.이는 자아분화에 영향을 미치는 변수 중 가장 큰 설명력

을 갖는 변수로써 가족원의 문제해결 수행능력이 높을수록 대학생의 자아분

화 수준이 높아졌다.즉 가족 구성원에게 문제가 생겼을 때 이를 서로 협력
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하여 해결하고자 노력하는 것이 감정과 사고의 분리 능력을 향상시키고,

부모로부터의 건강한 독립에 중요한 영향을 주는 것으로 볼 수 있다.

둘째,가족간의 의사소통이 효율적일수록 대학생의 자아분화 수준이 높았

다.가족구성원 사이에서 서로의 의사가 잘 표현되고 전달되는 것은 자신의

감정과 타인의 감정에 대한 이해를 가능하게 하고 부모와의 긍정적인 관계

를 유지하게 함으로써 자아분화 수준을 향상시킨다고 볼 수 있다.

셋째,용돈 만족도가 높을수록 대학생의 자아분화 수준이 높았다.이는 용

돈의 많고 적음보다는 용돈에 대해 만족하고 있는 정도가 대학생의 자아분

화에 긍정적인 영향을 미친다는 것을 보여주는 것으로써,용돈만족도가 부

모님과의 관계를 반영하고 있음을 짐작하게 한다.

이와 같은 연구결과를 통해 가족건강성은 대학생의 자아분화에 긍정적인

영향을 미치며,특히 가족원의 문제해결 수행 능력과 가족간의 의사소통은

대학생의 자아분화에 있어 큰 설명력을 갖는 요인임을 알 수 있다.즉 가족

원의 문제해결 수행 능력이 높고 가족간의 의사소통이 잘 이루어지는 대학

생은 가족의 지지를 통해 심리적인 안정감을 갖게 됨으로써,감정과 사고의

분리를 바탕으로 타인과의 관계를 비롯하여 부모와의 관계에서도 건강한 독

립을 형성한다는 것을 알 수 있다.

따라서 가족건강성은 가족 내 개인의 성장에 긍정적인 영향을 미치는 요

소이며,대학생의 자아분화를 위해서는 특히 가족원의 문제해결 수행능력과

가족간의 의사소통을 향상시키는 것이 필요함을 짐작하게 한다.이는 곧 대

학생 발달과업의 성공적인 수행을 가능하게 할 것이다.
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Ⅰ.서 론

1.문제제기

결혼서약은 ‘좋을 때나 나쁠 때나,더 부유할 때나 더 가난할 때나,아플

때나 건강할 때나’서로 헌신하겠다는 표현이다.이러한 서약은 어떤 가족도

문제로부터 자유로울 수 없다는 인식에 기초하며,모든 관계는 삶의 과정

중에서 위기를 넘겨야 한다는 것을 의미한다(FromaWalsh,1998).

우리는 모두 직․간접적으로 가족스트레스와 가정폭력,노인부양문제,이

혼율의 증가,자녀 학대 및 방임 등과 같이 다양한 가족위기를 경험하고 있

으며,이는 곧 가족의 문제일 뿐 아니라 개인 및 사회의 문제로 확산된다는

면에서도 중요한 관심사가 되어 왔다.그러나 가족문제에 대한 기존의 접근

은 근본적인 해결에 중심을 두어 예방으로써의 가족 성장력을 키워주기 보

다는,부정적인 측면을 부각시키거나 사후의 대안을 제공하는 방향으로 접

근됨으로써 문제의 순환 고리를 끊지 못하고 있는 경우가 많았다.

FromaWalsh(1998)는 이러한 현상에 대해 “우리 사회는 가족 가치를 지

지하지만 실제 대부분의 가족들은 색안경을 통해 관찰 되며,그들의 강점과

잠재력은 간과되고 과소평가 되고 있다”라고 지적하고 있으며,따라서 근본

적인 시각변화의 필요성을 제기하고 있다.

이와 관련하여 새롭게 부각된 관점이 가족건강성 개념이다.기존의 한계

적 접근에서 벗어나 가족의 위기를 잘 극복하고 가족생활을 잘 영위하고 있

는 가족의 특성을 밝혀내고자,가족학자와 가족치료자들(김미옥,2001;김혜

성,1997;FromaWalsh,1998;Lewis,Beavers,Gossett,& Philips,1976;
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Olson,McCubbin,Barnes,Larsen,Muxen,& Wilson,1989;Otto,1962)은

비교적 유사한 문제를 가진 가족 중 어떤 가족은 쉽게 좌절하는 반면에,어

떤 가족은 꿋꿋하게 잘 적응 하는 등 가족 간의 차이가 드러난다는 사실에

관심을 기울이게 되었다.가족의 병리적,부정적 측면보다 가족의 긍정적 측

면에 초점을 두어 모든 가족은 나름대로의 가치 있는 잠재력,자원,기술,

동기,목표를 가지고 있다고 보는 관점이다(Olson& DeFrain,2003).

현대가족들은 자신들의 힘만으로는 통제하기 어려운 경제적,사회적,문화

적 변화에 직면하여 살아가고 있다(Weick& Saleebey,1995).이들에게 가

족 나름대로의 가치 있는 잠재력,자원,기술 등은 가족위기를 가족적응으로

전환시킬 수 있는 도구로 개발될 수 있음을 시사하며,이는 가족구성원 개

개인과 사회전체에도 긍정적인 영향을 미칠 수 있음을 의미한다.

국내의 가족건강성 연구를 살펴보면,주로 건강한 가족의 특성 및 관련

변인 규명을 목적으로 한 연구(송정아,1995;양순미,유영주,2002;어은주,

유영주,1995;최희진,유영주,2001등)가 이루어져 왔다.그리고 이 외에

가족건강성이 개인에게 미치는 영향에 관한 연구(권대희,2003;경지영,유

영주,2000;윤세은,2000등)도 있었다.따라서 가족건강성이 가족 내 개인

에게 미치는 긍정적인 영향에 대한 더 많은 연구가 이루어진다면,가족의

건강성을 위한 가족 구성원 개개인의 노력을 더 효과적으로 이끌어 낼 수

있으리라 본다.특히 가족주의적 가치와 개인주의적 가치의 상충 속에서 혼

란을 겪고 있는 현대가족을 생각해 볼 때,이는 가족과 개인의 성장이 나아

가야 할 길에 대한 방향 제시를 가능하게 할 것이다.

이와 같은 맥락을 바탕으로 본 연구에서는 가족건강성이 가족 내 개인에

게 미치는 긍정적인 영향을 제시하기 위해,가족건강성이 대학생의 자아분

화에 미치는 영향을 살펴보고자 한다.

대학생은 청소년기와 성인기에 걸쳐있는 불안정한 위치로써,대학입시로
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인해 유보되었던 청소년기의 발달과업과 성인으로서의 발달 과업을 동시에

수행하게 된다.이 과정에서 자아에 대한 불안과 함께 자신의 행위에 대한

책임을 지고 독립적인 생활을 수행해야 하는 역할 속에서 많은 심리적 갈등

과 스트레스를 경험한다.

이러한 대학생에게 자아분화수준은 청소년기와 성인기의 발달과업 수행에

있어 매우 중요한 요소이다.자아분화는 어린이가 어머니와의 융합에서 서

서히 벗어나 자신의 정서적 자주성을 향해 나아가는 장기적 과정이며(김정

택,심혜숙,1992),미분화된 가족자아에서 자신을 분리․독립시켜 정체감을

형성하고,충동적인 사고와 행동에서 자유를 획득해 나가는 과정이다

(VanderKooi,1984;제석봉,1989).대학생 시기에 이러한 자아분화가 잘 형

성 된다면,자신에 대한 책임과 심리적 독립,대인관계 형성에 있어 심리적

인 안정감을 갖게 될 것이다.

자아분화는 원가족으로부터 정서적․신체적으로 자신을 분리시킬 수 있는

능력이라는 의미 외에,가족성원이나 의미 있는 타인과의 관계에서 이들과

의 관계를 훼손하지 않음으로써 정서적인 단절 없이 성숙과 독립성을 가질

수 있는 능력(Bowen,1978;Kerr& Bowen,1988)이라는 의미도 갖는다.이

이론의 중심은 원가족에 대해 반응적인 거절을 하거나 수동적으로 원가족을

받아들이기 보다는 적극적으로 원가족과의 정서적인 모든 문제를 해결하여

야 성숙하고 건강한 성인이 될 수 있다는 것인데(김경자,2004),진지한 이

성교제를 경험하고 결혼을 준비해야 하는 대학생에게 자아분화는 성숙해야

할 중요한 과제임을 알 수 있다.

대학생의 자아분화에 대한 선행연구를 살펴보면 자아분화가 어머니와의

관계 만족에 미치는 영향(이수진,2000),학교생활적응에 미치는 영향(태옥

경,1998;조명희,박수선,1999;박유화,2001),진로탐색 및 자기 효능감에

미치는 영향(손승희,1999)등에 관한 연구가 있었다.주로 자아분화가 개인

에게 미치는 영향에 관한 연구로써 대학생 자아분화수준의 중요성에 대해서
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는 설명되고 있으나,대학생의 자아분화를 성숙시키기 위한 대안을 제시하

기에는 한계가 있었다.대학생의 발달과업 수행에 있어 자아분화가 중요한

요인임을 생각해본다면,자아분화에 긍정적인 영향을 주는 변인에 대해서도

연구할 필요성이 제기된다.

자아분화는 Bowen의 가족체계이론에서 나온 개념으로써,자기가 태어난

가정으로부터 개성화 된 정도이다(Bowen& Kear,1978).한국문화에서의

가정은 개인에게 있어서 중요한 심리․사회적 환경이 되기 때문에,원가족

에서 경험한 관계 특성은 개인의 성장 발달과 대인관계 형성에 있어 일생동

안 영향을 미친다.특히 청소년기 이후 실질적으로 생활의 자립이 이루어지

는 서구 대학생들과는 달리,대부분 부모에게 어느 정도 의존하며 심리적인

독립을 획득하는 과정을 겪는 우리나라 대학생들에게 있어 가족관계는 자아

분화 형성에 있어 더욱 중요한 의미를 지닌다.

권석만(1997)은 심리적 갈등을 경험하는 대학생들이 대인관계와 관련된

문제로 인한 심한 고독감을 느끼고 있다고 하였고,유정이(1993)는 이들의

대부분이 가족관계의 문제를 함께 호소하고 있다는 것을 발견하였다.박재

욱(1984)은 대학생들의 주요문제 영역을 살펴본 연구에서 대학생들이 부모

와의 관계에서 불편하고 자유롭지 못하다는 결과를 제시하였고,Blos(1979)

와 Teyber(1981)의 연구에서도 후기 청소년기 청년들에게 부모로부터의 분

리와 독립이 건강한 적응과 높은 상관을 보이는 것으로 나타났다.

대학생에게 주된 발달과업의 하나인 자아분화 형성에 있어 이처럼 가족관

계가 중요한 배경이라는 것을 생각해볼 때,가족의 강점을 성장시키는 것은

자아분화의 향상을 도모하는 주요한 변인이 될 수 있다.

Stinnett(1980)는 가족생활의 질이 개별 가족구성원의 복리,정신건강,행

복에 중요한 영향을 미친다는 것을 강조하였다.개인의 성장과 가족은 밀접
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한 관계로써,가족의 강점이 가족과 가족 내의 개인,그리고 사회의 중요한

자원이 될 수 있기 때문이다.이러한 배경을 바탕으로 본 연구에서는 가족

건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향에 대해 연구하고자 한다.자아

분화는 청소년기와 성인기의 발달과업을 수행하는 대학생에게 중요한 발달

과업이며,이는 가족체계를 바탕으로 한 개념으로써 가족관계와 밀접한 연

관을 갖는다.따라서 대학생에게 중요한 발달 과업인 자아분화 수준을 향상

시키기 위한 대안으로써 가족건강성을 제시하고,이를 통해 가족건강성이

가족 내 개인에게 미치는 긍정적인 영향에 대해 제시하는 것이 필요하다.

2.연구의 목적 및 의의

발달단계상 성년기의 진입시기인 대학생들은 청소년기와 성년기의 중간에

서서 한 개인으로써 스스로를 책임지고,나아가 사회와 가정의 새 일원으로

써의 역할을 수행하기 위한 준비를 수행하게 된다.대학생 시기에는 부모와

의 건강한 분리가 완성되어야 하는 것인데,이러한 과정은 대학생에게 성숙

한 자아분화 수준의 획득이 중요한 과제임을 짐작할 수 있게 한다.

Bowen(1978)의 가족체계이론에서는 성장 가족에서의 경험이 개인의 자아

분화 수준에 미치는 영향에 대해 설명한다.대학생의 자아분화는 가족환경

의 영향을 받는 다는 것을 알 수 있는데,가족이 하나의 유기체적인 단위라

는 것을 생각해볼 때 가족건강성의 개념은 자아분화를 설명할 수 있는 좀

더 포괄적인 연구를 가능하게 할 것이다.특히 가족주의적 가치가 지배적인

한국의 가족에서 가족응집성 개념인 가족건강성과 가족분리의 개념인 자아

분화와의 관계를 살펴보는 측면으로써도 의미가 있다고 할 수 있다.

가족건강성은 가족의 강점을 발견하고 그것이 가족과 개인의 성장에 긍정

적인 역할을 하도록 도모한다는 점에서,병리적 관점으로써 가족을 바라보
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았던 기존 연구의 한계를 극복한다.이는 우리가 지향해야 할 가족과 개인

의 조화로운 방향을 제시해줄 것이다.

이와 같은 맥락에서 본 연구는 대학생의 가족건강성 수준과 자아분화 수

준을 살펴보고,자아분화에 영향을 미치고 있는 변인들을 분석함으로써 대

학생들이 그들의 발달과업을 성공적으로 수행해나갈 수 있도록 돕는데 그

목적이 있다.또한 가족건강성이 개인의 성장에 주는 긍정적인 영향을 규명

하기 위하여 가족건강성에 따른 자아분화 수준의 차이를 분석하여 예방적인

측면으로써의 가족건강성을 제시하고,불안정한 현대사회 속의 개인에게 희

망으로써의 가족의 역할을 부각시키고자 하였다.

아직 초기 단계인 한국의 가족건강성 연구를 생각해 볼 때,본 연구는 이

분야의 기초자료를 제공하고 가족상담이나 가족생활교육프로그램에 활용될

수 있는 실제적인 정보를 제공한다는 점에서 의의가 있다.
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Ⅱ.이론적 배경

본 연구는 가족건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향을 분석하는데

그 목적이 있으므로,가족건강성의 개념과 국내의 가족건강성 연구를 살펴

보고,자아분화개념과 자아분화에 관한 선행연구를 중심으로 이론적인 고찰

을 하고자 한다.

1.가족건강성

1)가족건강성의 개념

현대사회의 다양한 문제에 직면한 가족을 연구하던 학자들은 기존의 연구

에서 벗어나 긍정적인 측면에서의 가족연구에 대한 필요성을 느끼게 되었

고,이에 따라 국내외에서는 ‘가족건강성’에 대한 연구가 부각되고 있다.

DeFrain(2002)는 가족건강성에 대해 삶에 대한 긍정적․낙관적 태도를 가

지고 있는 관점이라 설명한다.즉 모든 가족은 강점을 가지고 있으며 도전

과 잠재적 성장의 역량을 지니고 있다고 보는데 가족이 그들의 문제를 보려

한다면 문제만을 보게 되고,가족의 강점을 보려한다면 강점을 찾게 될 것

이다.또 이러한 강점은 개발되어 질 수 있고 미래의 긍정적 성장과 변화에

기초가 될 수 있다고 한다.

가족을 연구하는 접근 방법은 가족을 연구하는 학자의 수만큼이나 많다

(Tunner,1980)고 할 수 있는 것처럼,그동안 잘 기능하는 가족에 대한 연

구들은 다양한 정의와 특성으로 소개되어 왔다.

Otto(1962)가 가족건강성 개념을 처음으로 제시한 이래,이와 관련하여 가
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족건강성과 관련된 연구는 건강한 가족(healthy family),최적의 가족

(optimalfamily),기능적인 가족(functionalfamily)등으로 상호교환적인 연

구로 이루어져 왔다.최근에는 Olson& DeFrain(2003)의 연구에서 그동안

가족학 연구에서 널리 사용되었던 순환모델로써의 가족의 응집력,적응력을

가족건강성에 포함되는 개념으로 봄으로써,여러 갈래의 연구들은 점차 가

족건강성으로 모아지고 있는 추세이다.

따라서 본 연구자도 잘 기능하는 가족에 대한 이러한 개념들을 모두 가

족건강성으로 지칭하여 이해하고자 하였으며,가족건강성에 대한 학자별 개

념 정의를 살펴보자면 다음과 같다.

첫째,Otto(1962)는 강한 가족(strong family)이라는 개념을 제시하였다.

이는 ‘긍정적인 가족 정체감을 형성하고,가족원간에 만족스러운 상호작용을

증진시키며,가족의 개인적 잠재력을 북돋우는 사회심리적 특성이며 관계

유형이라고 정의하였으며 Stinnett(1979)도 이와 비슷한 정의를 내렸다. 또

Stinnet& Saur(1977)와 Stinnett& DeFrain(1985)도 6가지 특성으로써 강

한 가족을 설명하였는데,‘헌신,감사,의사소통,함께 시간 보내기,정신적

복지,스트레스와 위기 대처 능력’이 그 요소이다.

둘째,Bloom(1985)과 Lewisetal.(1976)그리고 Belkin & Nass(1983),

Fisher & Sprenkle(1978)은 기능적 가족이라는 개념을 제시하였다.

Bloom(1985)은 ‘가족의 개별성을 인정하고,외부상황을 통제․조정할 수 있

으며,가족간의 친목을 도모하고 가족의 사회성을 고무하는 가족’이라고 정

의하였다.또 Lewis(1976)는 최상으로 기능하는 가족이라 설명하였고,

Belkin& Nass(1983)는 건강한 가족은 가족원에게 성장을 위한 다양한 기

회를 제공한다고 하였으며,Fisher& Sprenkle(1978)은 ‘가족원이 가치있게

여겨지고,지지받고,안전하다고 느껴지는 가족을 말한다고 정의하였다.

셋째,Olson,Sprenkle& Russell(1989)은 순환모델을 바탕으로 균형있는

가족이라는 개념을 제시하였다.가족의 적응력․응집력과 가족의 기능 수행
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이 어느 한 극단으로 치우침 없이 균형 있는 상태일 때 가장 효과적으로 가

족기능 수행이 이루어지며,가족과 가족원의 발달에 가장 바람직하다고 가

정하였다.

넷째,Walsh(1993)는 정상적인 가족 개념을 정의하였는데,‘증상이 없는

가족으로서의 정상가족,보통가족으로서의 정상가족,적절한 가족으로서의

정상가족,정상적인 가족 과정’으로 설명하였다.

다섯째,Beavers(1977)은 9가지 가족유형을 갖는 체계 모델을 제시하고,

이 중 하나를 최적의 가족유형이라 설명하였다.

여섯째,Lewisetal.(1976)는 건강한 가족이라는 개념을 제시하였는데,건

강한 가족은 서로 상호작하는 특성이 나타나며,어느 단일 특성만으로는 건

강한 가족을 설명할 수 없다고 하였다.이 외에도 Curran(1983)은 가족을

연구하거나 가족을 치료하는 전문가들을 대상으로 건강한 가족의 특성을 규

명하여 15가지의 속성을 제시하였다.

이처럼 가족건강성에 관련한 외국의 연구들은 주로 가족의 기능적 특성에

따라 가족건강성을 규명하고,실질적으로 가족건강성을 활용하는 방안*으로

까지 연구가 진척되고 있는 반면에,국내 연구는 아직 가족건강성의 정의규

명에 보다 더 초점을 두고 있다.

국내의 가족건강성 연구는 어은주․유영주(1995),허봉렬(1996),그리고 지

영숙․이영호(1998)에 의해 관련학회나 세미나 등을 통해서 건강가족모델이

제시된 적 있으며,어은주․유영주(1995)는 가족건강성을 측정하는 기존의

척도들이 대부분 서구 문화권의 특유한 개념들을 담고 있다는 한계점을 극

복하고자 ‘한국가족의 건강성 측정 도구’를 개발하였다.이들의 개념 정의를

살펴보자면 다음과 같다.

* 가족치료분야(Powell, Batsche, Ferro, Fox, & Dunlap, 1997), 사회복지분야(Chapin, 1995; Early, 

2001; Early & GlenMaye, 2000; Saleebey, 1992), 아동복지분야(Friesen & Poertner, 1995)
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어은주․유영주(1995)는 건강가족이라는 개념적 정의를 제시하였는데,‘가

족원 상호간의 규칙적이고 다양한 상호작용을 통하여 가족의 공동체적 ,정

서적,도덕적 관계 향상을 도모하는 가족’이라 설명하였다.허봉렬(1996)은

‘가족체계가 각종 내적,외적인 스트레스에 직면 했을 때 다음과 같은 요건

으로 대처하는 가족’이라고 하면서,‘사랑이 넘친 가족,규율이 있는 가족,

관용이 있는 가족,적응력이 있는 가족,자유로운 대화가 있는 가족’으로 정

의하였다.

지영숙․이영호(1998)는 건전가정이라는 정의를 통해,‘지역사회 단위에서

가정의 유지 및 발전을 위하여 가정의 기능을 잘 수행하고 그 기능들의 수

행을 위한 바른 태도,실천하는 용기,의식적인 노력을 하는 정도’가 높은

가정이 건전가정이라고 설명하였다.

이러한 개념들을 바탕으로 본 연구에서는 가족건강성을 “가족에 대한 긍

정적 태도로써,가족만이 가지고 있는 강점을 개발하여 가족의 위기와 문제

를 지혜롭게 극복하고,이를 통해 개인과 사회의 안정을 유지하도록 하는

가족의 특성“이라 정의한다.

2)가족건강성 선행 연구 고찰

국내 가족건강성에 대한 연구를 살펴보자면 세 가지 측면으로 요약될 수

있다.가족건강성 개념 정의 및 척도개발에 관한 연구(유영주,1999;최희진,

유영주,1999;어은주,유영주,1995;유영주,2004)와 가족건강성에 영향을 미

치는 관련 변인에 관한 연구(송정아,1995;양순미,유영주,정현숙,2001;양

순미,유영주,2000,2003;양순미,2001;강소라,박혜인,2001,유계숙,

2004),그리고 가족건강성이 개인에게 미치는 영향에 관한 연구이다.

먼저 가족건강성에 영향을 미치는 관련 변인들에 대한 연구를 살펴보면,
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주부를 대상으로 한 도시 가족의 건강성(어은주,1996)연구에서는 부인이 종

교가 있는 경우 건강성이 더 높다고 하였으며,청소년이 지각한 가족의 건

강성(윤세은,2000)연구 에서도 종교가 있는 경우가 없는 경우보다 가족의

건강성 지각에 있어서 좀 더 긍정적인 것으로 나타났다.

어은주(1996)는 소득에 따라 가족의 건강성에 차이를 보이며,경제적 수준

이 너무 높은 경우에는 오히려 가족의 건강도가 낮아진다는 결과가 나타났

다.윤세은(2000)의 연구에서는 가정의 사회경제적 수준을 높게 인지하는 청

소년의 가족 건강성 점수가 높았으며 부모의 교육 수준이 높을수록 가족의

건강성을 높게 지각했다.또한 부모의 결혼 상태나 가족형태에 따라서는 부

모가 초혼일 때 가족의 건강성에 긍정적인 영향을 미쳤으며,가족 형태에

따라서는 유의한 차이가 나지 않았다.

따라서 선행연구의 검토결과에 따라서 종교의 유무,가족의 월 평균 소득

과 용돈,경제적 생활수준 등을 본 연구에서도 변인으로 채택하였다.

가족건강성이 개인에게 미치는 영향에 관한 선행 연구에는 청소년,초등

학생,주부,중장년기 성인남녀,여성노인,남편등을 대상으로 한 연구가 있

다.먼저 청소년을 대상으로 한 연구를 살펴보자면 윤세은(2000)은 청소년이

가족의 건강성을 높게 지각할 수록 자아정체감의 수준도 높은 것으로 제시

하고 있으며,권대희(2003)는 가족건강성과 자아존중감의 관계를 살펴봄으로

써,청소년들은 가족건강성을 높게 지각할수록 자아존중감도 높은 수준이라

고 보고하였다.

임정아(2005)는 청소년기의 가족건강성과 학교적응의 하위 영역은 모두

정적인 관계를 이루고 있으며,청소년기의 학교적응에 있어 가족건강성이

가장 큰 영향을 미치는 변인이라 제시하였다.안인영(2005)은 청소년의 자기

효능감,가족건강성,학교생활적응과 우울과의 상관 연구에서 가족건강성과

우울은 부적 상관으로 가족건강성과 높을수록 우울은 낮아진다고 하였다.
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또 초등학생들 대상으로 한 연구를 살펴보자면 가족건강성과 자아탄력성

이 학교생활만족도에 미치는 영향에 관한 연구(김옥선,2005)가 있는데,이

연구에서는 가족건강성 보다 자아탄력성이 더 높은 영향을 나타내는 변인이

라 보고하였다.

이 외에 경지영(2000)은 여성노인을 대상으로 가족건강성이 우울에 미치

는 영향을 살펴보았는데,가족건강성을 높게 지각할 수록 우울의 정도는 낮

아진다고 보고하였으며,황인실(2004)은 중장년기 성인남녀의 가족건강성이

자아존중감에 미치는 영향에 관한 연구를 통해,자아존중감에 영향을 미치

는 변수 중에서 가장 큰 설명력을 갖는 변인으로써 가족건강성을 제시하였

다.남편을 대상으로 연구한 홍성례,유영주(2000)의 연구에서는 남편이 가

족건강성을 높게 지각할 수록 결혼 만족도도 높아지는 것으로 나타났다.이

밖에 주부를 대상으로 도시가족의 건강성이 우울에 미치는 영향에 관한 연

구(박정희,유영주,2000)와 농촌부부(양순미,2003)를 대상으로 가족건강성

이 결혼만족도에 미치는 영향에 관한 연구가 이루어졌다.

한편 오정옥(1999)은 가족건강성과 대학생의 자아존중감을 살펴 본 연구

에서 가족건강성이 높을수록 자기 존중감과 사회적인 자신감이 높게 나타난

다고 제시하면서,개인의 성격 형성에 있어 가족이 높은 영향력을 준다고

하였다.

이러한 선행연구들을 살펴 볼 때,가족건강성은 가족 내 개인에게 긍정적

인 영향을 주는 변인임을 알 수 있다.
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2.자아분화

1)자아분화의 개념

정신의학자인 Bowen은 정신질환이 아동기의 부모-자녀관계의 산물이라

는 Freud의 가설에 회의를 품고,왜 비슷한 정신 외상적 사건을 경험해도

어떤 사람은 장애를 나타내고 어떤 사람은 장애를 나타내지 않는가를 살펴

보기 시작했다.이를 위해 Bowen은 1950년대 초반부터 정신분열증 환자와

관련된 가족 구성원들도 치료에 참여시켜 개별 치료를 하면서부터 가족에

대한 관심을 갖기 시작했으며,이를 통해 정신분열증 환자가 자기 어머니에

게 강한 애착을 나타내고 있다는 사실을 발견하고 ‘모자공생(mother-child

symbiosis)'이라는 첫 번째 연구 가설을 설정하였다.즉 어머니에 대한 환자

의 미해결된 정서적 애착이 나중에 정신 분열증이 자리 잡게 되는 기본 성

격을 띠게 한다는 것이다(Bowen,1960).

Bowen은 이 후 1959년 부터는 정신분열 뿐만 아니라 전체적인 정서질환

에 까지 관심을 넓혔는데,그 과정에서 정신분열증과 신경증의 차이가 질적

인 차이라기 보다 양적인 차이에 불과한 질환정도의 차이라는 사실을 발견

하였다.이로 인하여 Bowen은 인간의 모든 기능을 한 연속선상의 지점에

위치한다는 가정을 바탕으로 1960년에 이르러 자아분화라는 개념을 제시하

게 된다(Kerr,1981).

이와 같이 자아분화의 개념은 Bowen의 가족치료이론에서 핵심적인 개념

이다.자아분화 과정은 크게 지적 과정으로부터 감정적 과정의 분리라는 정

신 내적인 과정과 타인으로부터 자기의 분리라는 대인 관계적 과정,그리고

가족의 다세대적 역사와 현재의 분리라는 다세대적 가족관계의 과정으로 볼

수 있다.Bowen은 성숙하고 건강한 인성으로 분화되기 위해서는 가족에 대

한 미해결된 감정적 애착이 수동적으로 받아들여지거나 거부되기 보다는 해
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결되어야만 한다고 보았다(이화여대,1997).

따라서 자아분화는 스트레스 상황에서 정서적인 기능과 지적인 기능을 분

리 할 수 있는 정도 뿐 아니라 가족과 개체화 되어 있는 정도를 설명하는

데,자아분화 수준이 낮으면 낮을수록 타인과 자신을 분리하는데 어려움을

느끼고 타인의 견해에 의존하는 삶을 살게 된다.반대로 자아분화 수준이

높은 사람은 정서적으로 안정되어 신념에 따라 행동하면서도,타인의 가치

나 신념을 존중함으로써 타인과의 친밀한 관계를 유지할 수 있는 주체적이

고 목표지향적인 삶을 살게 된다고 할 수 있다.

Bowen의 자아분화는 인지적 기능 대 정서적 기능,자아통합,가족투사,

정서적 단절,가족퇴행,사회적 퇴행,핵가족의 정서체계 등 7가지의 하위

개념으로 구성되어 있으며 자세히 살펴보면 다음과 같다.

① 정서적 기능 대 인지적 기능

개인의 자아분화가 얼마나 잘 이루어 졌는가 하는 문제로 지적 체계가 정

서적 체계에서 얼마나 분화되어 있는가에 달려 있다.자아분화수준이 낮은

사람은 지적 체계가 분화 또는 발달되지 않아 정서적 체계의 지배를 받으

며,인지적 기능이 결여되어 있기 때문에 자주적인 신념과 견해를 견지하지

못하며,자기 자신과 외부세계에 대한 지각도 자기 충동이나 감정을 바탕으

로 삼는다.그러나 자아분화가 된 사람은 지적체계와 정서적 체계도 분화되

어 적절하게 기능하며 조화를 이룬다.그의 지적 체계는 정서적인 체제의

지배를 받지 않고 스트레스 상황 하에서도 자주적으로 기능할 수 있기 때문

에,비판적 상황에서도 정서적으로 반응하지 않고,지성을 바탕으로 자주적

인 의사결정을 내리며 신념과 확신을 가지고 있다(제석봉,1989).
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② 자아통합

Bowen은 자아를 진아와 가아라는 두 가지 요소로 구분하는데,자아의 분

화는 진아가 발달되었다는 뜻이다.진아는 명확한 신념과 견해,확신 및 생

활원리로 구성되어 있기 때문에 스트레스를 경험할 때라도 안정적이며 관계

체제의 영향을 잘 받지 않는다.가아가 발달된 사람은 자주성이 결여되어

타인이나 사회적 압력에 잘 타협하기 때문에 일관성이 결여되어 있고,상황

에 따라 부단히 변화한다.그러나 자아가 분화된 사람은 진아가 발달되어

자주적이고,융통성 있고,타인이나 사회적 압력에 쉽게 동조하기 않는다(제

석봉,1989).

③ 가족투사

가족투사과정은 부모의 융합이 자녀에게 어떻게 전달되고,문제를 증상으

로 노출시키는 지의 지본적인 과정을 설명하고 있다.부부간의 갈등이 심한

경우,부부의 융합은 자녀에게 전가되어지고,이것을 투사라고 하며,투사의

양은 대개 부모의 분화정도,불안의 정도,부모가 자녀에게 가지는 선입관

등에 의해 결정된다.투사과정이 심하면 개인이 발달시켜야 할 자아분화에

심각한 손상을 입힌다(Bowen,1976).따라서 개인의 분화는 부모에게서부터

받는 투사의 양에 달려 있다.

④ 정서적 단절

정서적 단절은 부모에게서 분리 되지 못하고 부모와 정서적 애착이나 융

합이 심할수록 자신의 가정에서 정서적으로 단절하려는 경향을 보인다는 것

이다.이는 자아를 분화시키지 않은 채 정서적 거리만을 추구하는 것으로
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가출이나 결혼을 통한 독립 등으로 표현되지만 이것은 진정한 의미의 독립

이 아니며 융합이 심한 사람은 결혼 후에도 새로운 가족과 다시 융합되어

옛 가정의 문제를 그대로 재현하게 된다(제석봉,1989).

⑤ 가족퇴행

자아분화 수준이 낮은 가정에서는 가족 각자의 자아분화수준 특히 부모의

자아분화 수준이 낮기 때문에,지적 체계가 정서적 체계에서 미분화되고 동

질화의 경향이 심하여 가족들이 중요한 의사결정을 내려야할 때나 스트레스

에 봉착 할 때,건설적인 방법보다는 퇴행적 방법으로 반응한다.퇴행적 가

정에서 자란 사람은 이러한 부적절한 상호작용 유형을 모방하여 출가한 다

음에도 이러한 행동유형을 답습한다.따라서 가족 퇴행은 그 가정의 미분화

수준을 잘 반영해 주며,이러한 가정의 퇴행적 상호 유형은 가족 성원 각자

의 자아분화에 손상을 입혀 미분화수준을 증대 시킨다(제석봉,1989).

⑥ 사회적 퇴행

사회적 퇴행은 가족에 대한 기본이론을 사회적 영역으로 확장 시킨 개념

으로 개인이 가족 내에서 불안에 직면했을 때,정서적 충동에 의해 의사결

정을 내리는 것처럼 사회에서도 가정과 동일한 현상이 벌어진다는 것이다.

즉 사회적 불안이 증대되면 이 불안에서 벗어나기 위해 의사결정들이 충동

적으로 이루어지고 역기능적 증상이 발생한다는 것으로 비행,이혼률의 증

가,성적인 문란,정국의 불안 등이 사회적 퇴행의 예이다(제석봉,1989).
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⑦ 핵가족 정서체계

정서체계란 분화되지 못하고 융합되어 있는 상태를 의미하고,자아가 분

화되지 못하고 융합되어 있는 핵가족을 핵가족 정서체계라고 한다.이 개념

은 가족체계 내의 정서적 기능의 형태를 설명한 것으로 가족의 정서적 일치

나 융합을 설명하는데 원가족으로부터의 미분화는 부모와의 정서적 단절을

만들어 내고 결혼생활에서의 융합을 이끌어낸다.Bowen은 분화수준의 정도

가 비슷한 사람들을 배우자로 택하는 경우가 많다고 지적하고 분화수준이

낮은 사람들끼리 결혼 할 경우,그들 간의 결혼생활 안에서 정서적으로 더

욱 융합된 상태를 유발하게 된다고 하였다(배은경,1986).

본 연구에서는 Bowen(1976)의 이론에 따라 자아분화를 “미분화된 가족자

아에서 자신을 분리․독립시켜 정체감을 형성하고 개인이 사고와 정서를 분

리시킬 수 있는 능력으로써,가족성원이나 의미 있는 타인과의 관계에서 정

서적인 단절 없이 성숙과 독립성을 가지는 것”이라고 정의한다.또 자아분

화를 측정하기 위해서 인지적 기능 대 정서적 기능,자아의 통합,가족투사,

정서적 단절,가족퇴행의 다섯 가지 개념을 사용하고자 한다.

2)대학생의 자아분화와 발달

Erikson(1968)의 심리사회적 발달단계 중 성인 초기에 속하는 대학생 시

기는,한국 사회의 입시위주 교육 풍토로 인해 청소년 시기에 이루어져야

할 발달과업이 유보된 채 시작되는 경우가 많다.따라서 대부분의 대학생들

은 대학에 입학해서야 비로소 인간관계 갈등이나 여러 가지 문제 상황을 겪

으며 자기 자신에 대해 새롭게 탐색하게 된다(한정아,심홍섭,2005).
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즉 대학생은 청소년기의 문제가 일부 남아있으면서 아직은 성년기의 특성

을 완전히 갖추지 못한 불안정한 시기를 경험하고 있다.이 시기에 성취해

야 할 정신적 과제는 가족으로부터 벗어나 독립된 삶을 영위하고 청소년기

의 막연한 꿈과 이상으로부터 그것을 실현할 수 있는 성숙된 능력을 배양하

며,새로운 사람들과 친교를 맺고,이성과의 교제를 보다 안정적이고 지속적

으로 변화시켜 나가는 일이다.또 이 밖에도 경제적으로 부모에게 의존해야

하는 문제와 직업준비 과정의 문제도 남아 있는데,이렇게 보면 대학생이란

청소년기에 버금가는 인생의 혼란기라고 할 수 있다(이수일,1998).

대학생의 이러한 발달과제 수행에는 자아분화 수준이 상당히 많은 영향을

미치게 되는데, Hoffman(1987)은 대학생들이 부모로부터 분리되지 못해 갈

등을 경험할 때 부적응 증상 및 문제행동이 많이 일어나고,부모간의 갈등

이 심할 때에도 부적응 증상 및 문제행동을 많이 드러낸다는 사실을 제시하

였다.부모자녀관계와 자아분화 사이의 관계성은 한 개인이 성인 된 후에

더욱 큰 영향을 미치게 되는 것이므로,대학생들은 부모와의 건강한 분리가

완성되어야 함을 알 수 있다.

그러나 다양한 환경 변화와 혼란을 겪는 시기에 부모와의 관계는 부정적

이고 반항적이 되기 쉽고 가출을 한다거나 정서적 단절을 시도하는 등의 건

강하지 못한 방법으로 해결하려고도 한다.그러므로 대학생 시기에 있어서

부모와의 건강한 분리는 대학생활의 적응력을 높이고,인간관계도 효율적으

로 대처할 뿐만 아니라 목표지향적인 삶을 살게 함으로써(김순재,1996),책

임감 있는 성인으로 거듭나게 하고,새롭게 형성한 생식가족에서의 안정적

인 부부생활에도 긍정적인 영향을 미칠 수 있다.

대학생의 자아분화와 관련한 국내의 연구들을 살펴보면,이수진(2000)은

대학생 자녀의 어머니에 대한 스트레스 및 관계 만족도에 대한 연구에서,

어머니와의 관계 만족도에 영향을 미치는 변인으로써 자아분화와 대처행동
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이가 가장 중요한 변인임을 제시하였다.자아분화가 학교생활적응에 미치는

영향에 대한 연구(태옥경,1998;조명희,박수선,1999;박유화,2001)에서는

대학생의 학교생활적응과 자아분화 수준이 서로 유의미한 관계라는 결과를

나타내었다.

또한 옥경희(1999)의 연구에서는 자아정체감이 자아분화의 일부영역인 개

인내적 분화 영역들과만 유의미한 결과가 나타났으며,손승희(1999)의 연구

에서는 자아분화 수준이 높을수록 대학생의 진로탐색 및 자기 효능감이 증

가하는 경향을 나타내었다.

이외에도 동료에 대한 애착정도(박지선,2000)와 군경험(강소라,박혜인,

2001)이 대학생의 자아분화에 미치는 영향에 대한 연구가 있었다.

이러한 연구결과들은 청소년기와 성인기의 사이에 있는 대학생에게 자아

분화의 발달은 중요한 문제이며,자아분화 수준은 결혼을 비롯한 중요한 발

달과업을 준비해야 하는 시기인 대학생에게 성숙해야 할 주요 과제임을 보

여준다.
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3.가족건강성과 자아분화

한국 문화에서의 가족은 개인에게 있어서 중요한 심리사회적 환경이 되

며,원가족에서 경험한 관계 특성이 일생을 두고 개인의 성장 발달과 대인

관계 형성에 영향을 미친다고 하는 점은 이미 여러 심리학자들에게 검증된

바이다.이는 개인의 문제를 한 개인의 내적인 문제로 보기보다 가족관계

안에서 조망하고자하는 가족 체계론적인 시각을 바탕으로 하고 있는 것으로

써,특히 가족주의적 가치가 중요시되는 우리나라의 정서를 잘 반영하고 있

다.

따라서 체계론적 관점을 바탕으로 하나의 유기체적 단위로 측정될 수 있

는 가족건강성은 자아분화의 성장과 발달을 예측할 수 있는 유용한 도구이

다.Stinnett(1980)가 가족생활의 질이 개별 가족구성원의 복리,정신건강,행

복에 중요한 영향을 미친다는 것을 강조한 것과 같이,가족건강성은 개인의

자아분화에 미치는 긍정적인 요인이 될 수 있다.

Lewis,Beavers,Gossett와 Phillips(1976)는 정서적 건강수준이 높은 출생

가족은 자녀가 적응적이고 능력있는 개인으로 성장할 수 있도록 도와준다고

보고하고 있으며,Lewisetal.(1976)에 의하면 건강한 가족에서 성장한 아

동들은 적응력이 우수하여 다방면에서 능력이 뛰어나다고 밝히고 있다.특

히 청년은 출생 가족인 부모로부터 정서적으로 독립하지 못하고 부모간에

갈등이 심할 때 부적응 행동을 많이 나타냈으며,출생가족과의 융제와 통합

이 심할수록 불안이 증대되었다(이신숙,차용은,2000).

Fine& Hovestadf(1984)는 자신의 가족기능이 건강하다고 지각하는 대학

생이 그렇지 못한 대학생 보다 합리적인 사고가 발달해 있다는 것을 발견하

였다(권미영,1993,재인용).대학생의 가족응집성 및 자아분화 수준과 대학

생활 적응도와의 관계를 살펴 본 박유화(2001)의 연구에서는 속박된 가족,

연결된 가족,분리된 가족,유리된 가족의 종류로 살펴볼 수 있는 가족의 응
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집성과 자아분화가 정적인 상관관계가 있다고 제시하였다.또 강소라․박혜

인(2001)의 연구에서는 자아분화가 가족의 건강성에 영향을 미치는 주요 변

수로 나타났다.

이러한 연구 결과들을 종합해보면,가족의 건강성은 개인이 자아분화를

형성하는데 있어 중요한 요인임을 알 수 있다.즉 가족과 건강한 관계를 유

지하는 것은 개인의 자아분화수준을 향상 시키고 가족 내 외에서의 높은 적

응력을 갖도록 도모한다.
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배경변인

 ↗

 ↘

자아분화↓

 가족건강성

Ⅲ.연구 모형 및 연구문제

이 장에서는 앞에서 살펴본 이론적 배경을 바탕으로,가족건강성이 대학

생의 자아분화에 미치는 영향을 분석하기 위하여 설정한 연구모형과 연구문

제를 제시할 것이다.더불어 본 연구에 사용된 주된 용어에 대하여 조작적

정의를 내리고자 한다.

1.연구모형

<그림 Ⅲ-1> 연구모형

본 연구는 대학생의 가족건강성과 자아분화에 영향을 미치는 관련 변수들

을 파악한 후,가족건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향을 분석할 것
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이다.그리하여 궁극적으로는 대학생의 자아분화에 영향을 미치는 변인들의

상대적인 영향력을 분석하고자 한다.따라서 <그림 Ⅲ-1>과 같은 연구모형

을 설정하였다.

2.연구문제

본 연구는 이론적 배경과 연구 모형을 토대로 다음과 같은 연구문제를 설

정하였다.

<연구문제1>대학생의 가족건강성 수준은 어떠한가?

1-1.대학생의 지각한 가족건강성의 전반적인 수준은 어떠한가?

1-2.대학생이 지각한 가족건강성은 배경 변인에 따라 유의한 차

이가 있는가?

<연구문제2>대학생의 자아분화 수준은 어떠한가?

1-1.대학생 자아분화의 전반적인 수준은 어떠한가?

1-2.대학생의 자아분화 수준은 배경 변인에 따라 유의한 차이가

있는가?

< 연구문제3> 대학생의 자아분화는 가족건강성의 수준에 따라 유의한 차

이가 있는가?

< 연구문제4> 대학생의 자아분화에 영향을 미치는 변수들의 상대적인 영

향력은 어떠한가?
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3.용어의 정의

1)가족건강성

본 연구에서는 가족건강성을 “가족에 대한 긍정적 태도로써,가족만이 가

지고 있는 강점을 개발하여 가족의 위기와 문제를 지혜롭게 극복하고,이를

통해 개인과 사회의 안정을 유지하도록 하는 가족의 특성“이라 정의한다.

또한 가족건강성은 가족간의 유대,가족간의 의사소통,가족원의 문제해결

수행능력,가족원간의 가치체계 공유의 내용으로 이루어진다고 보았다.

2)자아분화

본 연구에서는 Bowen(1976)의 이론을 바탕으로 자아분화를 “미분화된 가

족자아에서 자신을 분리․독립시켜 정체감을 형성하고 개인이 사고와 정서

를 분리시킬 수 있는 능력으로써,가족성원이나 의미 있는 타인과의 관계에

서 정서적인 단절 없이 성숙과 독립성을 가지는 것”이라고 정의한다.또한

자아분화는 인지적 기능 대 정서적 기능,자아의 통합,가족투사,정서적 단

절,가족퇴행의 내용으로 이루어진다고 보았다.
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Ⅳ.연구방법 및 절차

이 장에서는 연구문제를 분석하기 하기 위한 연구방법과 그 절차를 제시

할 것이다.따라서 본 연구를 위하여 사용된 자기 보고식 설문지를 중심으

로,조사대상자의 범위 및 특성,조사도구의 구성,자료수집 절차,자료의 분

석방법을 살펴보고자 한다.

1.조사대상

본 연구의 조사 대상자는 서울과 수도권 소재의 4년제 대학에 재학하고

있는 남녀 대학생이다.박유화(2001)는 우리나라 청소년에 대해 고등학교를

졸업하기까지는 입시라는 당면과제로 인해 그 시기에 이루어져야 할 발달과

업을 유보한 채 부모에게 의존적으로 생활하다가,대학교에 입학하면서 비

로소 부모로부터의 독립성을 추구하고 보다 직접적으로 갈등이나 문제 상황

을 겪게 된다고 하였다.따라서 본 연구는 개인에게 자아분화가 중요한 문

제로 부각되는,대학시기의 자아분화와 또 그러한 자아분화에 영향을 미치

는 가족건강성의 관계를 파악하고자 대학생을 조사대상으로 선정하였다.

본 연구의 대상이 된 대학생은 모두 284명이었으며,조사대상자의 특성은

<표 Ⅳ-1>과 같다.

성별은 남자대학생이 138명(48.6%),여자대학생이 146명(51.4%)으로 비교

적 비슷한 비율로 표집 되었다.

연령은 22세~24세가 137명(48.2%)으로 가장 많았고,그 다음으로 25세~29

세가 78명(27.5%),19세~21세가 69명(24.3%)이었으며,전체 대상자의 평균
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연령은 23.2세이다.

학년은 4학년 99명(34.9%),3학년 75명(26.4%),2학년 69명(24.3%),1학년

41명(14.4%)으로 4학년의 비율이 가장 높았다.

거주형태를 살펴본 결과 부모님과 함께 거주하고 있는 경우가 191명

(67.3%)이었으며,자취,기숙사,하숙,친척집 등으로 부모님과 별거하여 거

주하고 있는 경우가 93명(32.7%)이었다.

종교는 무교가 110명(38.7%)으로 가장 많았고,기독교 99명(34.9%),천주

교 40명(14.1%),불교가 29명(10.2%)이었으며,이 밖의 기타종교가 6명

(2.1%)이었다.따라서 전체 대상자의 61.3%가 종교를 갖고 있었다.

또한 가족들 간의 종교가 일치하는가에 관해서는 응답자의 158명(60.3%)

이 일치한다고 응답하였으며,104명(39.7%)은 가족들 간의 종교가 불일치한

다고 응답하였다.

조사 대상자가 부모님께 받는 한 달 용돈은,26만원~35만 원 이하 85명

(29.9%),0원~15만원이하 79명(28.2%)이었다.특히 0원~15만원이하의 범주에

응답한 학생들은 아르바이트 등으로 부족한 용돈을 충당한다고 응답하였다.

다음으로 16만원~25만원이하 61명(21.5%),36만원이상이 58명(20.4%)의 분

포를 나타내었으며,응답자의 평균 용돈은 24.7만원이었다.

또한 이렇게 부모님께 받는 용돈 수준에 대한 만족도에 있어서는 보통이

다 118명(41.5%)과 만족한다 116명(40.8)이 대다수를 차지하였으며,불만족

한다는 35명(12.3%)이었다.

가족의 월 평균 소득은 301~400만원이하 93명(33.8%),201~300만원이하

89명(32.4%),401만원이상 70명(25.5%),200만원이하 23명(8.4%)의 분포를

나타내었다.

가족의 월평균 소득에 대한 가족의 주관적 경제수준 지각에 있어서는 ‘중’

이라고 응답한 경우가 161명(56.7%)으로 가장 많았으며,‘하’65명(22.9%),

‘상’58명(20.4%)이었다.
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따라서 이러한 결과를 통해 볼 때 본 연구의 조사 대상자는,남학생과

여학생이 비슷한 분포를 보였고,4학년(34.9%)이 가장 많았으며,평균연령은

23.2세로써 22세~24세 이하의 연령(48.2%)이 가장 많았다.거주형태는 부모

님과 함께 거주(67.3%)하고 있는 경우가 비동거보다 많았으며,가족들 간의

종교도 일치(60.3%)하고 있는 경우가 더 많았고,전체 대상자의 과반수이상

이 종교를 갖고 있었다.또한 종교가 있는 경우 기독교(34.9%)가 가장 많은

비율을 차지하고 있었다.

부모님께 받는 한 달 용돈의 평균은 24.7만원으로써 26만원~35만원사이의

용돈(29.9%)을 받는 경우가 가장 많았으며,이러한 용돈수준에 대해 대부분

이 보통(43.9%)이라고 생각하거나 만족(43.1%)한다고 생각하고 있었다.가

족의 월평균 소득은 301만원~400만원이하(33.8%)가 가장 많았고,가족의 주

관적 경제수준에 대해서는 많은 학생들이 보통(56.7%)이라고 생각하고 있었

다.
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변인 범주 N(%) 변인 범주 N(%)

성별

남

녀

138(48.6)

146(51.4)
거주형태

부모님과 동거

하숙, 자취 등

191(67.3)

93(32.7)

합계 284(100) 합계 284(100)

학년

1학년

2학년

3학년

4학년

41(14.4)

69(24.3)

75(26.4)

99(34.9)
연령

19세~21세

22세~24세

25세~29세

평균

69(24.3)

137(48.2)

78(27.5)

23.2세

합계 284(100) 합계 284(100)

종교

기독교

천주교

불교

무교

기타종교

99(34.9)

40(14.1)

29(10.2)

110(38.7)

6(2.1)

가족간의

종교일치

일치

불일치

158(60.3)

104(39.7)

합계 284(100) 합계 262(100)

한달용돈

0원~15만원 

16만원~25만원

26만원~35만원

36만원이상

평균

80(28.2)

61(21.5)

85(29.9)

58(20.4)

24.7만원

용돈만족도

만족한다

보통이다

불만족한다

116(43.1)

118(43.9)

35(13.0)

합계 284(100) 합계 269(100)

가족의

월평균소득

200만원이하

201~300만원

301~400만원

401만원이상

23(8.4)

89(32.4)

93(33.8)

70(25.5)

가족의

주관적

경제수준

상

중

하

58(20.4)

161(56.7)

65(22.9)

합계 275(100) 합계 284(100)

<표Ⅳ-1> 조사대상자의 특성                                      
                                                                     (N=284)

*무응답으로 인하여 각 변인별 총계가 다름.
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2.조사도구의 구성

본 연구를 위하여 사용된 조사도구는 자기보고식 설문지(부록 3참조)로

써,조사대상자의 배경변인을 파악하기 위한 문항과 가족건강성을 파악하기

위한 문항,그리고 자아분화를 파악하기 위한 문항으로 구성되어 있다.

1)조사대상자의 배경 변인

조사 대상자의 배경 변인은 선행연구를 바탕으로 하여,일반적인 내용과

경제적 수준에 관련된 내용으로 구성되었다.

먼저 일반적인 변인으로써 성별,연령,학년,거주형태,종교,가족 간의

종교일치 여부 등의 문항을 구성하였고,경제적 수준과 관련된 변인으로써

부모님께 받는 한 달 용돈,용돈의 만족도,가족의 월 평균 소득,가족의 주

관적 경제수준 등의 문항을 구성하였다.

2)가족건강성 척도

대학생의 가족건강성을 측정하기 위해 어은주,유영주(1995)가 개발한 ‘한

국형 가족건강성 척도’를 재구성하여 사용하였다.원 척도는 4개의 하위 차

원으로 구성 된 총 34문항으로써 신뢰도(Cronbach'sα)는 .94이다.이를 본

연구의 목적에 맞도록 가족 간의 유대 8문항,가족 간의 의사소통 7문항,가

족원의 문제해결 수행 능력 6문항,가족원간의 가치체계공유 6문항의 4개의

하위 차원으로 구성 된 총 27문항으로 수정 보완 한 후 타당도를 검증하였

다.

가족건강성 4개 하위 차원의 내용 구성은 다음과 같다.
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① 가족 간의 유대는 가족원간의 친밀감,애정,함께 시간 보내기,가족의

화목,관심,지지,사생활 인정 등 정서적인 측면의 내용으로 구성되었다.

<문항 예>

4.우리가족은 다른 사람보다 우리 가족원에게 더 친근감을 느낀다.

21.힘들어 하는 가족원이 있을 때는 다른 가족원도 그 이유를 안다.

② 가족 간의 의사소통은 가족 내에서 이루어지는 의사소통의 정도,개방성,

명확성,표현의 자유,의사소통 유형,의사결정시의 발언 등의 내용으로

구성되었다.

<문항 예>

1.우리 가족은 함께 대화하는 것을 즐긴다.

24.우리 가족은 서로의 느낌을 자유롭게 표현할 수 있다.

③ 가족원의 문제해결 수행 능력은 문제와 위기 발생 시 가족원 공동의 노

력과 책임으로 융통성 있게 대처해나가는 능력의 내용으로 구성되었다.

<문항 예>

3.문제를 해결 할 때 가족원 모두에게 최선의 해결책이 되도록 노력

한다.

5.어려운 문제가 생겼을 경우에는 가족원끼리 협력하면서 해결한다.

④ 가족원간의 가치체계공유는 가족만의 가치관이나 규범이 있는지,가족의

가치관이나 규범에 가족원이 모두 동의하는지,혹은 연장자에 대해 존경

하는 태도를 갖고 있는지 등의 내용으로 구성되었다.

<문항 예>

6.온 가족이 함께 할 일을 결정하기는 매우 쉽다.

26.우리 가족은 관심사와 취미가 같다.
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하위차원 문항번호 문항수 신뢰도(α)

가족간의 유대 2,4,9,13,18,21,25,27 8 .88

가족간의 의사소통 1,8,12,15,17,20,24 7 .83

가족원의 문제해결 수행 능력 3,5,7,10,14,22* 6 .82

가족원간의 가치체계 공유 6,11,16,19,23,26 6 .72

 가족 건강성 전체 1~27 27 .94

각 문항은 ‘항상 그렇다’에 5점,‘결코 그렇지 않다’에 1점을 부여한 5점

Likert로써,최저 27점 ~최고 135점의 점수 범위를 갖는다.각 하위 척도를

합산 한 것이 전체 가족건강성의 수준을 나타내며 점수가 높을수록 가족건

강성 수준이 높다는 것을 의미한다.본 연구의 가족건강성 전체 신뢰도

(Cronbach'sα)는 .94이며 각 하위 차원의 신뢰도와 문항 구성은 <표 Ⅳ

-2>와 같다.

<표 Ⅳ-2> 가족건강성 척도의 하위 차원과 신뢰도 

*는 역산처리

3)자아분화 척도

대학생의 자아분화를 측정하기 위해 Bowen의 자아분화척도를 우리나라

현실에 맞게 수정 제작한 제석봉(1989)의 자아분화척도를 사용하였다.총 36

문항으로써 인지적 기능 대 정서적 기능,자아의 통합,가족투사,정서적 단
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절,가족퇴행의 5개 하위차원으로 구성되어 있다.

자아분화 하위차원의 내용을 자세히 살펴보자면 다음과 같다.

① 인지적 기능 대 정서적 기능은 인지적 체계가 정서적 체계에서 얼마나

분화 되어 있는지를 알아보는 것으로써 사려성,자기감정의 통제 능력

등의 문항으로 분화를 측정할 수 있다.

<문항 예> 2.나는 말부터 해 놓고 나중에 가서 그 말을 후회하는 일이

많다.

7.나는 대수롭지 않은 일에도 화를 잘 내는 편이다.

② 자아의 통합은 진아(眞我)와 가아(假我)로 구성되어 있는 자아를 가진 개

인이 관계체계 내에서 얼마나 자기 자신의 신념과 생활원리를 잘 견지하

고 있는지를 측정하고 있는 문항으로 이루어져 있다.

<문항 예>11.내 말이나 의견이 남의 비판을 받으면 얼른 바꾼다.

13.주위의 말을 참작은 해도 어디까지나 내 소신에 따라 결

정한다.

③ 가족투사는 부부간의 갈등이 심하거나 역기능적 증상이 발생하면 부부간

의 문제를 자녀에게 투사하는 것을 말한다.따라서 어릴 때부터 투사의

가능성이 높은 자녀간의 의사거래 유형과 투사를 하기 쉬운 부모의 특징

을 묻는 문항으로 구성되어 있다.

<문항 예> 14.자라면서 부모님이 나에 대해 근심하는 것을 많이 보아

왔다.

18.내가 처한 상황은 부모님이 전부터 입버릇처럼 말씀 하

시던 그대로 이다.
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④ 정서적 단절은 자신이 태어난 가정에 대한 애착이나 융합이 심할수록 자

아는 분화시키지 않은 채 정서적 거리만 두고 단절하려고 하는 것이다.

따라서 부모에 대해 애착하고 있다는 사실에 대한 부정이나 고립 등의

정신 내적 기제의 사용,부모에 대한 반항,가출의 욕구 등을 통해 정서

적 거리로 위장된 독립성을 묻는 문항으로 구성되어 있다.

<문항 예>21.가정을 떠나는 것이 독립할 수 있는 가장 좋은 길이다.

23.부모님과 자주 다투기 보다는 안보는 것이 상책이라 생

각했다.

⑤ 가족퇴행은 가족들이 중요한 의사결정을 내려야 할 때나 스트레스에 직

면할 때,건설적인 방법보다 퇴행적 방법으로 반응하는 정도를 보는 것

이다.

<문항 예> 2.우리 가족은 심각한 일이 있어도 가족간에 금은 잘 가지

않았다.

7.나는 어릴 때 다른 가정에서 태어났으면 하는 생각이 들

었다.

본 척도의 점수범위는 최저 36점 ~최고 114점으로써,‘매우 그렇다’에 4

점,‘전혀 그렇지 않다’에 1점을 부여한 4점 Likert이다.각 하위 척도를 합

산 한 것이 전체 자아분화 수준을 나타내며 점수가 높을수록 자아분화가 잘

되어 있음을 뜻한다.따라서 하위 변인 중 가족 투사,정서적 단절,가족퇴

행은 점수가 높으면 그 만큼 가족투사,정서적 단절,가족퇴행 수준이 낮다

는 것을 의미한다.

제석봉(1989)연구에서의 신뢰도(Cronbach'sα)는 .90이었으며,본 연구

의 자아분화 전체 신뢰도(Cronbach'sα)는 .86으로써 각 하위 차원의 신뢰

도와 문항 구성은 <표 Ⅳ-3>과 같다.
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하위척도 문항번호 문항수 신뢰도(α)

인지적 기능 대 정서적 기능 *1,*2,3,*4,*5,*6,*7 7 .70

자아의 통합 8,9,10,*11,*12,13 6 .72

가족 투사 *14,*15,*16,*17,*18,*19 6 .81

정서적 단절 20,*21,*22,*23,*24,*25 6 .79

가족 퇴행
26,27,28,29,30,

31,32,*33,*34,*35,*36
11 .87

자아 분화 전체 1~36 36 .86

<표 Ⅳ-3> 자아분화 척도의 하위 차원과 신뢰도 

*는 역산처리

3.자료수집 절차

본 조사 실시에 앞서 조사도구의 적절성과 신뢰성의 여부를 알아보기 위

하여 2006년 8월 21일 ~8월 28일까지 예비조사가 실시되었다.서울소재 4

년제 대학에 재학하고 있는 남녀 대학생 30명을 대상으로 예비 조사를 실시

한 후,설문내용이 다소 어렵거나 응답이 부실했던 문항을 전공교수의 평가

와 조언으로 재조정하여 본 조사 설문지를 구성하였다.

본 조사는 2006년 9월 4일 ~9월 15일까지 실시되었으며,본 연구자와 본

연구자에 의해 조사방법을 교육받은 조사요원에 의해 직접 면접으로 수행되

었다.

설문지는 대학생 총 300명을 대상으로 배부하여,회수하지 못한 설문지와

부실하게 기재된 설문지 16부를 제외하고 총 284부를 최종 자료로 분석하였

다.
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4.자료의 분석방법

본 연구의 자료 분석을 위해 SPSSforwindows12.0프로그램을 이용하

였으며,연구문제별 구체적인 분석 절차는 다음과 같다.

첫째,조사대상자의 일반적 특성을 파악하기 위해 빈도와 백분율,평균을

산출하였으며, 가족건강성과 자아분화 척도의 신뢰도 검증을 위하여

Cronbach'sα 계수를 산출하였다.

둘째,<연구문제 1> 과 <연구 문제 2>의 대학생의 가족건강성과 자아분

화의 전반적 수준을 파악하기 위하여 빈도와 평균,표준편차를 산출하였다.

또 배경변인에 따른 가족건강성과 자아분화에 유의한 차이가 있는지 알아보

기 위하여,평균과 표준편차,t검증,일원변량분석(one-wayANOVA)을 실

시하였고,구체적인 차이를 알기 위해 사후 검증방법으로 Duncantest를 실

시하였다.

셋째,<연구문제 3>의 가족건강성 수준에 따라 자아분화에 유의한 차이

가 있는지 알아보기 위하여,평균과 표준편차를 중심으로 가족건강성을

상․중․하 세 개의 집단으로 나누어 일원변량분석(one-way ANOVA)을

실시하였다.그 후 세 개 집단의 구체적인 차이를 알기 위해 사후 검증방법

으로 Duncantest를 실시하였다.

넷째,<연구문제 4>의 대학생의 자아분화에 영향을 미치는 변인들의 상

대적인 영향력을 알아보기 위하여,상관관계를 산출을 통해 다중공선성 문

제를 살펴본 후 중다회귀분석을 실시하였다.
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Ⅴ.결과 및 해석

이 장에서는 연구문제에 따른 연구결과를 제시할 것이다.먼저 대학생의

가족건강성과 자아분화의 전반적인 경향을 알아본 후,대학생의 가족건강성

과 자아분화가 배경변인의 집단에 따라 차이가 나타나는지 살펴보겠다.그

리고 대학생의 자아분화가 가족건강성 수준에 따라 어떠한 차이가 있는지

살펴보고,마지막으로 가족건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향을 분

석하고자 한다.

1.대학생의 가족건강성

이 절에서는 먼저 평균과 표준편차를 통해 대학생이 지각한 가족건강성의

전반적인 경향을 알아 볼 것이다.그리고 이것이 배경 변인에 따라 유의한

차이가 있는지 t검증과 일원분산분석,사후검증(Duncan)을 실시하여,분석

결과 집단 간에 유의한 차이를 보였던 변인을 중심으로 살펴보고자 한다.

1)가족건강성의 전반적인 경향

대학생 조사대상자가 지각한 가족건강성의 수준은 <표 Ⅴ-1>과 같다.가

족건강성 전체의 평균은 5점 만점에 3.46(SD=0.57)점으로써 중간치 이상의

점수를 나타냈다.이는 오정옥(1999)의 연구에서 대학생의 가족건강성이

3.47점 이었고,강소라외(2001)의 연구에서 대학생의 가족건강성이 3.39점을

나타낸 것과 비슷한 수준이다.가족건강성 하위차원의 수준 또한 모두 중간

치 이상의 점수였는데 이를 좀 더 자세히 살펴보자면,가족간의 유대
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3.60(SD=0.62)점,가족원의 문제해결 수행 능력 3.51(SD=0.65)점,가족간의

의사소통 3.50(SD=0.63)점,가족원간의 가치체계 공유 3.22(SD=0.57)점의 순

으로 나타났다.

따라서 조사대상자 대학생은 가족건강성을 보통 수준 이상으로 지각하고

있으며,가족건강성 하위 차원 중 가족간의 유대를 3.60(SD=0.62)점으로 가

장 높게 지각하고 있었는데 이는 청소년의 가족건강성(권대희,2003)에서 가

족간의 유대가 가장 높은 점수를 보인 것과 일치한다.또 가족원간의 가치

체계 공유는 3.22(SD=0.57)점으로 가장 낮게 지각하고 있었다.

하위 차원인 가족원간의 가치체계 공유 차원이 다른 하위 차원에 비해 가

장 낮은 수준인 것은 가족건강성에 관한 선행연구의 결과와 일치하는데,본

연구의 조사대상인 대학생(오정옥,1999)뿐 아니라 청소년(권대희,2003;윤

세은,2000),여성노인(경지영,2000),남편(홍성례외,2000)등 가정 내의 비

교적 다양한 역할의 가족원이 가족원간의 가치체계 공유 수준을 낮게 지각

하고 있었다.

가족이 공유할 수 있는 공통의 가치관 부재나 불일치는 가족체계 측면에

서 볼 때,개인문제와 가족문제,나아가 사회문제를 야기하는 근원이 될 수

있다(어은주,1996).정보화와 함께 재촉되는 사회 변화에 가족이 적절히 적

응하지 못함으로써,가정 내에는 전통적 가치관과 현대적 가치관이 혼재하

게 되고,가족만의 고유한 가풍이나 전통을 유지하는 것도 점점 어려워지게

된다.이에 따라 가정의 약해진 결속력은 이혼이나 청소년 비행,가족 구성

원들 간의 갈등 등을 겪게 할 수 있고,이는 곧 가족건강성을 낮추게 되는

것이라 할 수 있다.따라서 현대가족은 가족간에 서로의 가치관을 공유하도

록 노력해야 할 것이다.
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변인 문항수  M(SD) 최소값 최대값

가족건강성 전체 27 3.46(0.57) 1.39 4.89

가족간의 유대 8 3.60(0.62) 1.38 5.00

가족간의 의사소통 7 3.50(0.63) 1.43 5.00

가족원의 문제해결 수행능력 6 3.51(0.65) 1.33 5.00

가족원간의 가치체계 공유 6 3.22(0.57) 1.17 4.67

<표 Ⅴ-1> 대학생의 가족건강성 정도   
  (N=284) 

2)배경 변인에 따른 대학생의 가족건강성

ⓛ 일반적 변인에 따른 대학생의 가족건강성

일반적 배경변인인 성별,연령,학년,거주형태,종교,가족 간의 종교일치

에 따라 대학생의 가족건강성에 유의한 차이가 있는가를 살펴본 결과,<표

Ⅴ-2>에서 알 수 있듯이 성별과 종교,가족간의 종교일치에 의해서만 유의

한 차이가 나타났다.연령,학년,거주형태에 따른 가족건강성은 집단 간 평

균의 차이가 유의하지 않았다.
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변인(N)
유대 의사소통 문제해결수행 가치체계공유

전체

가족건강성

M(SD) M(SD) M(SD) M(SD) M(SD)

   성별

남(138) 3.60(0.58) 3.51(0.54) 3.55(0.58) 3.23(0.55) 3.47(0.52)

녀(146) 3.60(0.66) 3.48(0.71) 3.48(0.70) 3.21(0.59) 3.44(0.62)

t -0.04 1.27** 0.93* 0.31 0.40

   종교

유(174) 3.66(0.58) 3.55(0.59) 3.56(0.59) 3.25(0.56) 3.50(0.53)

무(110) 3.51(0.68) 3.41(0.68) 3.45(0.73) 3.17(0.59) 3.38(0.62)

t 1.87** 1.84 1.28** 1.15 1.65*

 가족간의 종교일치

일치(158) 3.68(0.58) 3.59(0.62) 3.60(0.59) 3.28(0.55) 3.54(0.54)

불일치(104) 3.50(0.68) 3.37(0.65) 3.40(0.73) 3.12(0.62) 3.35(0.62)

t 2.28 2.72 2.24* 2.33 2.54*

<표 Ⅴ-2> 배경변인에 따른 대학생의 가족건강성Ⅰ

                                                                     (N=284)

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

대학생이 지각한 전체 가족건강성은 종교와 가족간의 종교일치 변인에 의

해 유의한 차이가 나타났다.종교가 없는 대학생보다 종교가 있는 대학생이

가족건강성을 높게 지각하고 있었으며(t=1.65,p<.05),가족간의 종교가 일치

한다는 대학생이 불일치한다는 대학생보다 가족건강성을 높게 지각하고 있

었다(t=2.54,p<.05).

더 자세히 배경변인 집단 별로 가족건강성의 하위차원에서도 차이가 있는
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지 살펴보면,성별에서는 가족간의 의사소통과 가족원의 문제해결 수행능력

에서 집단 간 유의한 차이를 보였다.즉 여성보다 남성이 가족 간의 의사소

통이 잘 되고(t=1.27,p<.01),가족원의 문제해결 수행능력도 높은 것으로 나

타났다(t=0.93,p<.05).

종교에서는 가족간의 유대와 가족원의 문제해결 수행능력에서 유의한 차

이가 있었는데,종교가 없는 대학생보다 종교가 있는 대학생이 가족간의 유

대가 높고(t=1.87,p<.01),가족원의 문제해결 수행능력도 높은 것으로 나타

났다(t=1.28,p<.01).

또 가족간의 종교일치 여부에 따라서는 가족간의 종교가 일치한다는 대학

생이 불일치 한다는 대학생보다 가족원의 문제해결 수행능력이 높은 것으로

나타났다(t=2.24,p<.05).

이는 성숙한 종교성을 가지고 있는 사람은 그 자신의 삶에서 의미를 발견

하고,보람과 확신을 가지고 자신의 생각에 임하기 때문에 자신의 내적 통

제성 뿐 아니라 함께 생활하는 가족원에게도 긍정적인 영향을 미친다는 변

경애․김순옥(1999)의 연구결과를 지지함으로써 종교가 대학생의 가족건강

성에 영향을 미치고 있음을 알 수 있다.

② 경제적 수준 변인에 따른 대학생의 가족건강성

경제적 수준과 관련된 배경 변인인 한 달 용돈,용돈만족도,가족의 월 평

균 소득,가족의 주관적 경제수준에 따라 대학생의 가족건강성에 유의한 차

이가 있는가를 살펴본 결과 <표 Ⅴ-3>과 같이 용돈만족도,가족의 월 평균

소득,가족의 주관적 경제수준에 의해서 집단 간 평균의 차이가 유의하게

나타났다.
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변인(N)
유대 의사소통 문제해결수행 가치체계공유

전체

가족건강성

M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D

 용돈만족도

만족(116) 3.85(0.54) A 3.70(0.57) A 3.75(0.60) A 3.39(0.57) A 3.67(0.52) A

보통(118) 3.47(0.65) B 3.38(0.64) B 3.40(0.63) B 3.13(0.54) B 3.34(0.57) B

불만족(35) 3.36(0.56) B 3.29(0.64) B 3.26(0.68) B 2.99(0.57) B 3.23(0.57) B

F 15.87*** 10.47*** 12.89*** 9.74*** 14.44***

 가족의 월평균소득

200이하(23) 3.55(0.65) 3.53(0.68) 3.42(0.69) 3.10(0.64) A 3.40(0.62)

201~300(89) 3.58(0.61) 3.44(0.57) 3.47(0.55) 3.12(0.58) A 3.40(0.52)

301~400(93) 3.53(0.64) 3.43(0.67) 3.45(0.69) 3.17(0.57) A 3.40(0.60)

401이상(70) 3.72(0.61) 3.62(0.61) 3.67(0.64) 3.41(0.48) B 3.61(0.55)

F 1.43 1.51 2.10 4.21** 2.40

 가족의 주관적 경제수준 

상(58) 3.68(0.65) A 3.58(0.67) A 3.67(0.66) A 3.39(0.53) A 3.58(0.58) A

중(161) 3.64(0.58) A 3.54(0.57) A 3.53(0.61) AB 3.25(0.53) A 3.49(0.52) A

하(65) 3.42(0.68) B 3.31(0.70) B 3.33(0.70) B 2.97(0.63) B 3.26(0.63) B

F 3.76* 3.87* 4.27* 9.32*** 5.77**

<표 Ⅴ-3> 배경변인에 따른 대학생의 가족건강성 Ⅱ

                                                               (N=284)

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

먼저 대학생이 지각한 전체 가족건강성은 용돈만족도와 가족의 주관적 경

제수준 변인에 따라 집단간 유의한 차이가 나타났다.용돈에 ‘만족’한다는
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대학생이 ‘보통’이나 ‘불만족’한다는 대학생보다 가족건강성을 높게 지각하고

있었으며(F=14.44,p<.001),가족의 경제수준을 높거나 보통으로 생각하는

대학생이 낮다고 생각하는 대학생보다 가족건강성을 높게 지각하고 있었다

(F=5.77,p<.01).

더 자세히 배경변인 집단 별로 가족건강성의 하위차원에서도 차이가 있는

지 살펴보면,용돈만족도에 따라서는 가족건강성의 하위차원 모두에서 유의

한 차이가 있는 것으로 나타났다.즉 용돈에 ‘만족’한다는 대학생이 ‘보통’이

거나 ‘불만족’한다고 생각하는 대학생보다 가족간의 유대(F=15.87,p<.001),

가족간의 의사소통(F=10.47,p<.001),가족원의 문제해결 수행능력(F=12.89,

p<.001),가족원간의 가치체계 공유(F=9.74,p<.001)모두를 더 높게 지각하

고 있었다.

가족의 월평균 소득에 따라서는 가족원간의 가치체계 공유에 있어 집단

간 유의한 차이를 보였는데,가족의 월평균 소득이 ‘400만원 이상’이라는 대

학생이 그 이하라고 응답한 대학생 보다 가족원간의 가치체계 공유 정도가

높다고 지각하고 있었다(F=4.21,p<.01).

가족의 주관적 경제수준에서도 용돈만족도와 같이 가족건강성 하위 차원

모두에서 집단간 유의한 차이를 나타냈다.가족의 경제수준을 ‘상’이라고 생

각하는 대학생이 ‘중’이나 ‘하’라고 생각하는 대학생 보다 가족간의 유대

(F=3.76,p<.05)와 가족간의 의사소통(F=3.87,p<.05),가족원간의 가치체계

공유(F=9.32,p<.05)를 더 높게 지각하고 있었다.그리고 가족원의 문제해결

수행능력에서는 가족의 경제수준을 ‘상’이라고 생각하는 대학생과 ‘하’라고

생각하는 대학생 집단간에 차이가 나타났는데,가족의 경제수준을 ‘상’이라

고 생각하는 대학생의 점수가 더 높게 나타났다(F=4.27,p<.05).
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2.대학생의 자아분화

이 절에서는 먼저 평균과 표준편차로 대학생이 지각한 자아분화의 전반적

경향을 알아보고,이것이 배경변인에 따라 유의한 차이가 있는지 t검증과

일원분산분석,사후검증(Duncan)을 실시한 결과를 제시하겠다.

1)자아분화의 전반적인 경향

대학생 조사대상자가 지각한 자아분화의 수준은 <표 Ⅴ-5>와 같다.자아

분화 전체의 평균은 4점 만점에 2.94(SD=0.29)점으로써 중간치 이상의 높은

점수를 나타냈다.가족건강성 하위차원의 수준 또한 모두 중간치 이상의 높

은 점수였는데 이를 좀 더 자세히 살펴보자면,가족투사 3.14(SD=0.53)점,

가족퇴행 3.08(SD=0.45)점,인지적 기능 대 정서적 기능 2.91(SD=0.43)점,정

서적 단절 2.83(SD=0.57)점,자아의 통합 2.77(SD=0.40)점의 순으로 나타났

다.따라서 조사대상자 대학생의 자아분화 수준은 보통 이상의 높은 편이며,

자아분화의 하위 차원 중 가족투사가 3.14(SD=0.53)점으로써 가장 높은 점

수였다.자아의 통합은 2.77(SD=0.40)점으로써 가장 낮은 점수를 나타냈는

데,대학생의 자아분화를 연구한 박유화(2001)의 연구 결과와 일치한다.

이와 같은 결과는 조사대상자 대학생이 부모의 미분화와 미성숙을 자녀에

게 반영하는 가족투사에 대한 영향은 가장 적게 받는 반면에,스트레스나

주위 환경에 대한 압력이 있는 상황에서 자신의 신념과 견해에 대한 확신을

갖는데 있어서는 매우 불안정한 상태인 것을 보여주고 있다.
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변인 문항수  M(SD) 최소값 최대값

자아분화 전체 36 2.94(0.29) 1.97 3.65

인지적 기능 대 정서적 기능 7 2.91(0.43) 1.57 4.00

자아의 통합 6 2.77(0.40) 1.17 4.00

가족 투사 6 3.14(0.53) 1.50 4.00

정서적 단절 16 2.83(0.57) 1.17 4.00

가족 퇴행 11 3.08(0.45) 1.27 4.00

<표 Ⅴ-4> 대학생의 자아분화 정도

(N=284)

2)배경변인에 따른 대학생의 자아분화

ⓛ 일반적 변인에 따른 대학생의 자아분화

일반적 배경변인인 성별,연령,학년,거주형태,종교,가족 간의 종교일치

에 따라 대학생의 자아분화 수준에 유의한 차이가 있는가를 살펴본 결과

<표 Ⅴ-6>과 같이 성별과 연령에 의해서만 유의한 차이가 나타났다.나머

지 배경변인에 따른 자아분화는 집단 간 평균의 차이가 유의하지 않았다.
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변인(N)

인지기능

대 정서기능
자아통합 가족투사 정서단절 가족퇴행

전체

자아분화

M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D

   성별

남(135) 2.90(0.43) 2.98(0.37) 3.10(0.50) 2.79(0.49) 3.12(0.42) 2.95(0.26)

녀(146) 2.90(0.43) 2.74(0.42) 3.17(0.56) 2.87(0.64) 3.03(0.48) 2.94(0.32)

t 0.13 1.48 -1.15 -1.18** 1.64 0.08*

   연령

19-21(69) 2.88(0.46) 2.78(0.48) 3.12(0.56) 2.89(0.53) A 3.09(0.49) 2.95(0.29)

22-24(137) 2.93(0.42) 2.74(0.39) 3.20(0.51) 2.88(0.60) A 3.08(0.47) 2.97(0.30)

25-29(78) 2.89(0.43) 2.82(0.34) 3.05(0.53) 2.68(0.55) B 3.05(0.38) 2.90(0.27)

F 0.35 0.86 2.26 3.82* 0.17 1.53

<표 Ⅴ-5> 배경변인에 따른 대학생의 자아분화Ⅰ

(N=284)

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

먼저 성별에 따른 자아분화 수준을 살펴보면 전체적인 자아분화 수준에서

유의한 차이가 있었으며,자아분화의 하위 차원 중에는 정서적 단절에서만

유의한 차이가 있었다.즉 전체적인 자아분화 수준은 남자의 점수가 더 높

았으며(t=0.08,p<.05),정서적 단절 부분에서는 정윤정(2004)의 연구결과와

같이 여자가 남자보다 더 높은 점수였다(t=-1.18,p<.01).따라서 대학생 조

사대상자의 전체 자아분화 수준은 남학생이 더 높고,자신의 삶을 새롭게

시작하기 위한 목적으로 부모로부터 스스로 고립되어 가출을 하거나 반항을

하는 정도도 남학생이 더 높음을 알 수 있다.
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이처럼 여성보다 남성의 자아분화 수준이 높은 것은 선행연구(강소라외,

2001)와 일치하고 있는데,Lopez,Campell과 Watkins(1986)의 심리적 독립

에 관한 연구에서도 남자가 여자보다 심리적 독립성이 높으며 여자의 경우

심리적 독립과 적응이 모두 부적인 상관이 있다는 결과를 보여주었다.또한

Chodorow(1978)은 분리 개별화 과정이 성별에 따라 차이가 있다고 하였는

데,즉 여성은 정서적 유대 능력을 많이 발달시키는 반면에 남성은 분리를

보다 많이 발달시킨다고 가정하면서 남성의 경우 분리개별화가 더 잘 이루

어진다고 설명하였다.

이는 정서적 유대 능력을 많이 발달시키는 것을 여성의 특성으로 간주하

고 그 경우 자아분화 수준이 낮다고 판단하였던 전통적인 관념의 한계가 드

러난 결과라고 할 수 있다.따라서 정서적 유대를 중요시 하는 특성은 자아

분화가 낮은 것이라고 간주되었던 한계를 벗어나서,양성평등적인 관점을

바탕으로 하는 자아분화 척도의 개발이 필요한 시점이라 할 수 있다.

연령에 따른 자아분화 수준을 살펴보면 자아분화의 하위 차원 중 정서적

단절에서만 유의한 차이가 있음을 알 수 있는데,19세~24세까지의 대학생과

25세~29세 까지의 대학생간에 차이가 나타났다.즉 24세 이하의 대학생 보

다 25세 이상대학생의 정서단절 점수가 더 낮았는데(F=3.82,p<.05),이는

25세 이상의 연령이 높은 대학생일수록 자신의 삶을 새롭게 시작하기 위한

목적으로 부모로부터 스스로 독립되고자 심리적 단절을 시도하는 경향이 높

음을 나타낸다.

Super의 진로발달단계에 의하면 대학생 시기는 탐색기 후반으로써 새로

운 진로에 대한 탐색과 선택이 이루어진다고 한다.또 Aylmer(1989)는 자녀

독립기의 발달 과업으로 관계형성을 지적하였고,Erikson(1963)은 청년기의

발달 과업을 친밀감 형성이라고 주장하였다.이처럼 우리나라의 성인입문기

(25세이상)* 대학생들은 부모로부터의 독립을 갈망하지만 경제적으로는 대

* 대학생 대상의 연구들에서 대학생의 발달단계는 청소년 후기 또는 청년기,성인초기 등으로 다양하게
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부분 부모에게 의지하게 되는 상황 속에서,특히 연령이 높아질수록 취업을

비롯하여 이성교제나 결혼에 대한 진지한 고민의 시간을 경험한다.이러한

과정은 부모로부터의 독립을 간절하게 할 수 있는데,아직 자아분화가 준비

되지 않은 대학생은 건강한 독립이 아닌 정서적 단절로써의 독립을 시도할

수 있음을 짐작하게 한다.

② 경제적 수준 변인에 따른 대학생의 자아분화

경제적 수준과 관련된 배경 변인인 한 달 용돈,용돈만족도,가족의 월 평

균 소득,가족의 주관적 경제수준에 따라 대학생의 자아분화에 유의한 차이

가 있는가를 살펴본 결과 <표 Ⅴ-7>과 같이 용돈만족도,가족의 월 평균

소득,가족의 주관적 경제수준에 의해서 집단 간 평균의 차이가 유의하게

나타났다.

대학생이 전체 자아분화 수준은 용돈만족에 의해서 유의한 차이가 나타났

는데,용돈에 ‘만족’한다는 대학생이 ‘보통’이나 ‘불만족’한다는 대학생보다

자아분화 수준이 높게 나타났다(F=11.35,p<.001).

더 자세히 배경변인 집단 별로 자아분화 하위차원에서도 차이가 있는지

살펴보면,용돈만족도에 따라서는 자아분화의 하위차원 모두에서 유의한 차

이가 있는 것으로 나타났다.즉 용돈에 ‘만족’한다는 대학생이 ‘보통’이거나

‘불만족’한다고 생각하는 대학생보다 인지적 기능 대 정서적 기능(F=15.87,

p<.001),정서단절(F=9.74,p<.001),가족퇴행(F=14.44,p<.001)에서 높은 점

수를 보였다.또 자아통합(F=10.47,p<.001)과 가족투사에(F=12.89,p<.001)

서는 용돈에 ‘만족’할수록 높은 점수를 보였는데,사후검정(Duncan)에서는

분류되고 있다.따라서 본 연구에서는 25세 이상의 대학생을 Levinson등의 분류를 참고하여 성인입문

기라 명칭하였다.
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집단별 차이가 나타나지 않았다.즉 조사대상자 대학생은 용돈에 만족하는

대학생이 그렇지 않은 대학생 보다 사려성이나 자기감정의 통제가 높은 수

준이며,부모에 대한 위장된 독립성을 보이는 경향이 낮고,가족들이 중요한

의사결정을 내려야 할 때 건설적인 방법을 사용하는 경향이 높다.또 용돈

에 만족할수록 타인이나 상황으로부터 정서적인 압력을 받을 때에도 비교적

자기 자신의 신념을 잘 견지하는 경향이 높았으며,과거에서부터 부모가 표

현했던 근심이나 부모님의 갈등이나 문제에 영향을 받지 않는 경향이 높았

다.

대학생의 자아분화 수준이 용돈의 액수에 의해서는 유의한 차이를 나타내

지 않았지만,용돈에 대한 주관적 만족도에 의해서는 유의한 차이를 보인

이러한 결과는 용돈의 많고 적음보다는 그 용돈에 대한 긍정적으로 지각하

는 것이 자아분화에 중요하다는 것을 보여준다.용돈이 부모님에게 받는 것

이라는 것을 생각해볼 때 이는 부모님과의 관계와 무관하지 않다 할 수 있

으며,서로를 이해하고 있는 부모자녀관계를 짐작하게 한다.

가족의 월 평균 소득에 따라서는 인지적 기능 대 정서적 기능에서 집단

간 유의한 차이를 보였다.가족의 월 평균 소득이 401만원 이상인 집단이

400만원 이하인 집단 보다 인지적 기능 대 정서적 기능은 더 잘 분화되어

있음을 알 수 있다(F=2.60,p<.05).

가족의 주관적 경제수준에 따라서는 가족퇴행에서 집단 간 유의한 차이를

보였다.가족의 경제적 수준이 ‘하’라고 지각하는 대학생은 ‘중’이나 ‘상’으

로 지각하는 대학생 보다 가족퇴행의 점수가 낮았다(F=5.32,p<.01).즉 가

족의 경제적 수준을 낮게 지각하고 있는 대학생은 가족의 문제가 발생하거

나 스트레스 상황일 때,부적절한 반응으로 대응하는 경향이 높음을 알 수

있다.
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변인(N)

인지기능

대 정서기능
자아통합 가족투사 정서단절 가족퇴행

전체

자아분화

M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D M(SD) D

 용돈만족도

만족(116) 3.85(0.54) A 3.07(0.57) 3.75(0.60) 3.39(0.57) A 3.67(0.52) A 3.04(0.25) A

보통(118) 3.47(0.65) B 3.38(0.64) 3.40(0.63) 3.13(0.54) B 3.34(0.57) B 2.88(0.30) B

불만족(35) 3.36(0.56) B 3.29(0.64) 3.26(0.68) 2.99(0.57) B 3.23(0.57) B 2.86(0.27) B

F 15.87*** 10.47*** 12.89*** 9.74*** 14.44*** 11.35***

 가족의 월 평균 소득

200이하(23) 3.01(0.50) A 2.73(0.29) 3.36(0.36) 2.93(0.59) 3.12(0.45) 3.03(0.30)

201~300(89) 2.86(0.41) A 2.81(0.43) 3.11(0.57) 2.77(0.48) 3.03(0.41) 2.92(0.27)

301~400(93) 2.84(0.46) A 2.80(0.43) 3.11(0.53) 2.80(0.59) 3.01(0.49) 2.91(0.30)

401이상(70) 3.00(0.40) B 2.74(0.35) 3.16(0.51) 2.92(0.65) 3.18(0.44) 3.00(0.30)

F 2.60* 0.53 1.47 1.20 2.25 2.17

 가족의 주관적 경제수준

상(58) 2.93(0.47) 2.72(0.36) 3.07(0.58) 2.89(0.69) 3.19(0.52) A 2.96(0.34)

중(161) 2.89(0.40) 2.77(0.39) 3.16(0.50) 2.82(0.52) 3.09(0.39) A 2.95(0.27)

하(65) 2.93(0.47) 2.81(0.46) 3.15(0.55) 2.77(0.60) 2.93(0.50) B 2.92(0.30)

F 0.26 0.75 0.63 0.69 5.32** 0.35

<표 Ⅴ-6> 배경변인에 따른 대학생의 자아분화Ⅱ               

                                                               (N=284)

p<.05*, P<.01**, P<.001***
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변인 집단(N)
자아분화

M F Duncan

전체

가족건강성

상(98) 3.11

53.43***

A

중(94) 2.97 B

하(91) 2.74 C

가족간의 유대

상(92) 3.12

60.07***

A

 중(103) 2.98 B

하(89) 2.73 C

가족간의 

의사소통

 상(105) 3.10

59.04***

A

중(82) 2.99 B

 하(97) 2.73 C

가족원의 

문제해결 

수행능력

상(77) 3.14

54.33***

A

 중(115) 2.97 B

하(92) 2.75 C

가족원간의

가치체계

공유

상(82) 3.09

26.13***

A

 중(165) 2.92 B

하(37) 2.72 C

3.가족건강성에 따른 대학생의 자아분화

이 절에서는 대학생의 가족건강성 수준에 따른 자아분화의 차이를 파악하

기 위하여 전체 가족건강성과 가족건강성 하위 차원을 세 개의 하위 집단*

으로 나눈 후 일원분산분석을 하였고,Duncan검증으로 추후 검증을 하였

다.그 결과는 <표 Ⅴ-9>와 같다.

<표 Ⅴ-7> 가족건강성에 따른 대학생의 자아분화

 (N=284)

p<.001***

*대학생의 가족건강성과 가족건강성 하위차원은 평균과 표준편차(M±½SD)를 고려하여 세 집단

(상,중,하)으로 구분하였다.



- 51 -

먼저 가족건강성 수준에 따른 자아분화를 살펴보면,자아분화는 전체 가

족건강성과 가족건강성 하위 차원 모두에서 매우 유의한 차이를 보였다.즉,

가족건강성 수준이 높을수록 대학생의 자아분화수준도 높은 것으로 나타났

는데,이는 가족건강성 수준이 높을수록 종속변인에도 긍정적인 영향을 주

었던 선행연구의 결과와 일치한다(오정옥,1999;경지영,2000;홍성례외,

2000;권대희,2003;황인실;2004,임정아,2005;김옥선,2005).

따라서 전체 가족건강성의 수준이 높을수록(F=53.43,p<.001),가족간의 유

대 수준이 높을수록(F=60.07,p<.001),가족간의 의사소통 수준이 높을수록

(F=59.04,p<.001), 가족원의 문제해결 수행능력 수준이 높을수록(F=54.33,

p<.001),가족원간의 가치체계 공유 수준이 높을수록(F=26.13,p<.001)대학

생의 자아분화 수준도 높아진다고 해석할 수 있다.

이와 같은 결과는 가족건강성이 개별 가족원의 복리,정신건강,행복에 중

요한 영향을 미친다는 사실(Stinnett,1979;Ammons & Stinnett,1980;

Casas,Stinnett,Williams,DeFrain& Lee,1984)을 보여줌으로써,가족의

건강성 수준이 높을수록 대학생 자녀가 높은 자아분화 수준으로 성숙․발전

할 수 있도록 하는데 긍정적인 도움이 된다는 사실을 알 수 있다.
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4.대학생의 자아분화에 영향을 미치는 관련 변인의 상대적 영향력

이상으로 앞 절의 연구를 통해,대학생의 자아분화 수준은 가족건강성의

영향을 받고 있음을 알 수 있었다.이제 본 절에서는 대학생의 자아분화에

영향을 미쳤던 관련 변인들의 상대적인 영향력을 분석할 것이다.이를 통해

대학생의 자아분화에는 가족건강성의 어떤 차원이 중요한 영향을 미치는가

를 살펴보고자 한다.

따라서 자아분화에 유의한 차이를 보였던 배경변인과 가족건강성 하위 차

원을 독립변수로 하여 중다회귀분석을 실시하였으며,회귀분석에 앞서 상관

관계 분석<부록 1>을 통해 다중공선성의 가능성을 검토하였다.

자아분화에 유의한 차이를 보였던 배경변인은 성별,연령,가족의 월 평균

소득,가족의 주관적 경제 수준,용돈 만족도이다.이들은 모두 가변수 처리

되었으며,이 중 가족의 월평균 소득과 가족의 주관적 경제수준,용돈 만족

도 변인의 가변수 처리는 일원분산분석 결과를 참고하였다.즉 가족의 월평

균 소득은 ‘401만원’이상 여부,가족의 주관적 경제수준은 ‘중상’여부,용돈

만족도는 ‘만족’여부로 구별하여 처리하였다.

<표 Ⅴ-10>과 같이 독립 변수들은 대학생의 자아분화에 대해 43%를 설

명해주는 것으로 나타났다(p<.001).대학생의 자아분화에는 가족건강성의 하

위 차원 중 가족원의 문제해결 수행능력(β=.40,p<.001)이 가장 큰 영향을

미쳤으며,가족간의 의사소통(β=.32,p<.001),용돈 만족도(β=.11,p<.05)순

으로 영향을 미쳤다.즉,대학생은 가족원의 문제해결 수행능력 수준과 가족

간의 의사소통 수준이 높다고 지각할수록 자아분화 수준이 높았으며,또 용

돈만족도가 높은 대학생일수록 높은 자아분화 수준을 나타냈다.
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변인 B β

가족원의 문제해결 수행능력 .18  .40***

가족간의 의사소통 .15  .32***

용돈만족도* .08           .11*

상수 1.91

R²  .43

F   17.88***

<표 Ⅴ-8> 배경변인 및 가족건강성 하위요인이 대학생 자아분화에 미치는 영향력

p<.05*, P<.001***

이와 같은 결과는 대학생의 자아분화에는 배경 변인 보다 가족건강성 변

인이 더 많은 영향을 미치고 있음을 보여주고 있는데,이를 다음과 같이 정

리할 수 있다.

첫째,대학생의 자아분화에는 가족건강성을 구성하는 하위차원 중 가족원

의 문제해결 수행능력이 가장 큰 영향을 미치고 있다.Straus(1979)는 갈등

의 심한 부부의 경우 갈등 존재 그 자체가 문제가 아니라 그들이 갈등 해결

을 위해 대처하는 방법이 부적당하기 때문이라 하였는데,이는 가정에서 문

제와 위기 발생 시 가족원 공동의 노력과 책임으로 융통성 있게 대처해나가

는 가족건강성이 중요한 요인임을 시사한다.

가족의 위기가 곧 가족해체로 이어지고 있는 현대사회에서,가족원의 문

제해결 수행능력은 위기의 극복을 가능하게 하고,이는 곧 개인에게도 긍정

* 용돈만족도 만족=1,보통․불만족=0으로 가변수 처리
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적인 영향을 미친다.즉 대학생은 가족생활 속에서 가족 구성원 상호간의

긍정적이고 효율적인 문제해결 과정을 경험함으로써,타인으로부터의 자기

의 분리가 가능해지고 감정과 정서를 잘 통제할 수 있는 자아분화 수준의

획득이 가능하다 할 수 있다.

둘째,가족간의 의사소통 또한 대학생의 자아분화에 매우 유의한 영향을

미쳤다.이는 가족건강성의 하위 차원 중 가장 큰 영향을 미쳤던 가족간의

문제해결 수행능력과 연관 지을 수 있다는 점에서도 의의가 있다.즉,가족

간의 효율적인 의사소통은 가족원의 문제해결 수행 능력의 수단이 될 수 있

으므로 의사소통의 양적인 면과 질적인 면 모두에서 효율적일 필요가 있음

을 의미한다.

Harren(1979)는 의사결정 유형을 4가지로 나누고 있는데,가장 바람직한

유형으로써 합리적 유형을 설명한다.이들은 자신과 상황에 대한 정확한 정

보로써 신중하고 논리적으로 의사결정 할 뿐 아니라,이에 대해 책임을 진

다.따라서 가족간에 이러한 합리적 의사소통이 이루어지는 것은,대학생의

자아분화와도 관계가 있음을 알 수 있다.

높은 수준의 자아분화를 이루기 위해서는 가족원 각자가 자아를 확립하여

객관성과 독립성을 유지하며 동시에 강한 응집력이 가족원들을 한데 묶어주

는 가족환경을 필요로 한다(제석봉,1989).따라서 가족간의 의사소통과 가

족원의 문제해결 수행이 효율적으로 이루어지는 가족 건강성은 대학생의 자

아분화에 긍정적 영향을 미치는 가족환경이 될 수 있다.

셋째,가족의 경제적 수준 변인 중 부모님께 받는 용돈에 대한 만족도가

대학생의 자아분화에 영향을 미치는 것으로 나타났다.즉 용돈에 만족하는

대학생일수록 자아분화 수준이 높았다.대학생의 자아분화 수준이 용돈의

액수 보다는 용돈에 대한 주관적 만족도에 의해 영향을 받고 있는 이러한

결과는 용돈의 많고 적음보다는 그 용돈에 대해 긍정적으로 지각하는 것이

자아분화에 중요한 영향을 미친다는 것을 보여준다.용돈이 부모님에게 받
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는 것이라는 것을 생각해볼 때 용돈에 대한 만족도는 부모님과의 관계와도

무관하지 않다 할 수 있으며,서로를 이해하고 있는 부모자녀관계를 짐작하

게 한다.



- 56 -

Ⅵ.결론 및 논의

가족의 강점을 더욱 성장시켜,가족 스스로가 가족의 문제와 위기를 이겨

낼 수 있는 힘을 기르도록 도모하는 가족건강성은 현대사회에서 꼭 필요한

요소이다.급격한 사회 변화와 함께 가족의 형태와 구조는 이미 수없이 다

양해지고 있으며,가족들의 갈등과 위기 또한 다양해짐으로써 이제 발생된

문제에 대한 해결책을 제시하는 것은 더 이상 큰 효율을 가질 수 없기 때문

이다.

예방으로서의 가족건강성은 가족의 힘을 키워주고 가족속의 개인은 다시

사회에 긍정적인 역할을 수행해냄으로써 체계로써의 역할을 해낼 수 있음에

도 불구하고,아직 국내의 연구는 많이 부족한 실정이다.따라서 가족건강성

이 개인에게 미치는 긍정적인 영향이 분석된다면,가족의 건강성을 위한 개

인의 노력을 이끌어 낼 수 있을 것이다.특히 대학생은 발달과제들의 수행

에 있어 자아분화가 매우 중요한 요인이며,자아분화는 가족과의 건강한 분

리로 이루어질 수 있다.

따라서 본 연구에서는 가족건강성이 대학생의 자아분화에 미치는 영향을

분석하고,자아분화에 영향을 미치는 배경 변인들과 가족건강성 하위 차원

의 상대적인 영향력을 통하여,구체적으로 가족건강성의 어떤 차원을 강화

시키는 것이 효과적인지 분석하여,가족건강성 개념이 실질적으로 활용되고

자 하였다.

이와 같은 연구목적을 수행하기 위하여,서울 및 수도권의 4년제 대학에

재학하고 있는 남녀대학생 284명을 대상으로 구조화된 설문지를 통해 자료

를 수집하였다.수집된 자료는 빈도분포,t검증,일원분산분석,Duncan검

증,중다회귀분석을 통해 분석되었다.

먼저 대학생의 가족건강성과 자아분화의 전반적인 경향을 살펴보았다.그
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리고 가족건강성 수준에 따라 대학생 자아분화에 차이가 있다는 것을 바탕

으로 하여,배경 변인들과 가족건강성 하위 차원이 자아분화에 미치는 상대

적인 영향력을 분석하였다.그 결과는 다음과 같다.

첫째,대학생의 자아분화에 가장 큰 영향을 미치는 것은 가족원의 문제해

결 수행 능력이다.감정으로부터 이성을 분리하고 균형적인 시각을 통해 성

인기를 준비해야 하는 대학생에게 가족원의 문제해결 수행이 합리적으로 이

루어지는 것은 큰 도움이 될 수 있다.즉 가족 구성원에게 문제가 생겼을

때 가족에게 도움을 요청 할 수가 있으며,또 가족들이 서로 협력하여 문제

를 해결하고자 노력하는 것은 개인에게 가족이 든든한 지지의 역할을 해줌

으로써 심리적 안정을 주게 되는 것이다.변화와 혼란 속의 대학생에게 이

러한 가족의 지지로부터 얻게 된 심리적인 안정은 부모로부터의 건강한 독

립을 가능하게 함을 짐작할 수 있다.

둘째,가족간의 의사소통은 대학생의 자아분화에 긍정적인 영향을 준다.

부모로부터의 건강한 독립을 이루기 위해서는 부모와의 문제가 발생되었을

경우 이에 대한 적극적인 해결 태도가 필요하다.이때 가족간의 의사소통은

부모와의 문제를 해결하는데 효과적인 도구가 될 수 있다.가족간의 의사가

잘 표현되고 또 잘 전달되는 것은 자신과 타인의 감정에 대한 이해를 가능

하게 할 뿐만 아니라,부모와 건강한 관계를 유지하여 진정한 의미의 독립

을 이룰 수 있게 함으로써 성숙한 자아분화수준을 가능하게 한다.

셋째,용돈 만족도가 높을수록 대학생의 자아분화 수준이 높다.용돈의 액

수보다는 그 용돈에 대한 만족도가 자아분화에 긍정적인 결과를 미친다는

이러한 결과는 용돈의 많고 적음보다는 그 용돈에 대해 긍정적으로 지각하

는 것이 자아분화에 중요한 영향을 미친다는 것을 보여준다.또 용돈은 부

모님에게 받는 것이기 때문에 용돈에 대한 만족도는 서로를 이해하고 있는

부모자녀관계를 보여주는 결과라 할 수 있다.
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이와 같이 대학생의 자아분화에는 가족건강성 요인이 가장 큰 영향을 미

친다는 것을 알 수 있으며,특히 가족원의 문제해결 수행과 가족간의 의사

소통이 잘 이루어지는 것은 대학생의 자아분화에 있어 중요한 역할을 한다.

따라서 가족원의 문제해결수행능력과 가족간의 의사소통수준을 향상시킴으

로써 대학생의 성숙한 자아분화 발달을 도모하고,이를 통해 대학생 발달과

업의 성공적인 수행이 가능하도록 도와야 할 것이다.

이상의 연구결과를 토대로 본 연구의 제한점을 밝혀 후속 연구를 위한 제

언을 하고자 한다.

첫째,본 연구는 부족했던 가족건강성 연구에 기초자료가 되고자 한 것으

로써,개인 가족의 특성을 반영하지 못하였다.따라서 후속연구에서는 한 부

모 가족이나,조손가족 등을 대상으로 가족형태가 반영된 가족건강성이 연

구 됨으로써,다양한 가족에서 가족의 강점이 개발될 수 있도록 해야 할 것

이다.

둘째,가족건강성이 개인에게 미치는 영향을 규명한 것에서 나아가 이것

이 사회로 순환되는 과정을 분석한 연구가 필요하다.가족건강성이 개방체

계를 배경으로 하고 있다는 것을 생각해 볼 때,다시 사회에 긍정적인 영향

을 제공하는 개인의 역할이 분석될 때,가족건강성의 의미는 더욱 가치를

발할 것이다.

셋째,사회관계적 변인에 대한 연구가 부족하여,본 연구에서는 다양한 사

회관계적 변인을 고려하지 못했다.가족 이외의 다양한 사회관계가 부모와

의 독립에 어떠한 영향을 미치는 지와 관련된 더 많은 연구가 실시되기를

기대한다.
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ABSTRACT

TheinfluenceofFamilystrengthstoCollegestudents'

self-differentiation

Kim JungEun

Dept.ofFamilyCulture& ConsumerScience

GraduateSchoolof

SungshinWomen'sUniversity.

The family is facing various kinds of problems in rapidly

changing society.Family strengths are very important factor

which enhances strong points of family and contributes to

overcome their problems by their own,and greatly influence

individual’slifeoffamilymemberaswellasasocietyandfamily

itself.

Thisstudyanalyzestheinfluenceoffamilystrengthstocollege

students’self-differentiation,andistosuggestpositiveeffectsof

family strengths to members of family. It analyzes relevant

factors which affects to collegestudents’self-differentiation and

understandstheirrelativelevelsofinfluence.Inotherwords,itis

to suggest which factor should be reinforced to build family

strengthsefficiently,andtoapplytheconceptoffamilystrengths

substantially.
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Forthispurpose,284student(138maleand146female)wereselected

respectivelyasthesubjects.forthemeasurementofthestudy,wehave

employedthefamily health strengthsby UH,Young-ju(1995)andthe

translatedversionoftheSelf-DifferentiationScalebyJe,Seok-Bong(1989)

whichwasdevelopedby Bowen.Andwehaveappliedthefrequencies,

t-test,one-wayANOVA,Duncantest,multipleregressiontoanalyzethe

data.

Theresultofthisstudyisasfollows;

First,the biggest factor which affects the most to college

students’self-differentiation is family members’ability to solve

problems,and itis a variable which explains the mostabout

building of college students’ self-differentiation. As family

members’problem-solvingabilitiesgethigher,thelevelofcollege

students’self-differentiation increases accordingly.Thus,when

family membershaveaproblem,theeffortstocooperateand to

solveitremarkablycontributetocapabilityofcollegestudentsto

dividereason from sentimentand theirwholesome independence

aswell.

Second, the level of college students’ self-differentiation is

higher when communication among family members is more

efficient.When efficientcommunication enables to express and

transmitone’s intention better,itwillenhance college students’

understandingofone’sownfeelingandothers’feelingaswell.

Last,thelevelofcollegestudents’self-differentiation ishigher

when they are more satisfied with their monetary allowance.
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Regardless of the amount of allowance,the satisfaction level

toward allowance has positive correlation with college students’

self-differentiation.In otherwords,itshowsthatitisimportant

to establish right concept and sense of values pertaining to

allowance.

In conclusion, family strengths affect college

students’self-differentiation.Especially,problem-solving ability of

family members and communication among members are the

factors which have something to do with college students’

self-differentiationmore.Inotherwords,acollegestudentwhose

family memberowns high levelofproblem-solving ability and

goodcommunicationcanbuildagoodsenseofsecuritybasedon

support of family, and eventually can establish wholesome

independence in the relationship with others as wellas family

thankstoprudentdivisionofreasonfrom emotion.

Therefore,family strengths are important factors which affect

positivelytogrowthofindividualinthefamily,anditisrequired

to enhance problem-solving ability of family members and

communication among family members for college students’

self-differentiation.Itwillcontributetosuccessfulaccomplishment

ofcollegestudents’taskseventually.



1 2 3 4 5 6 7 8 9

1 1

2 .01 1

3 -.02 .08 1

4 .39 .10 -.08 1

5 .10 -.09 -.38 .07 1

6 -.09 .26 .12 .01 -.14 1

7 -.00 .28 .14 .05 -.17 .78 1

8 -.13 .25 .20 .01 -.24 .74 .77 1

9 -.10 .28 .10 .00 -.04 .57 .55 .44 1

1.연령 6.가족간의 의사소통

2.용돈만족도 7.가족원의 문제해결 수행능력

3.가족의 월 평균 소득 8.가족원간의 가치체계 공유

4.성별 9.자아분화

5.가족의 주관적 경제 수준

<부록 1> 회귀분석에 사용된 변수들의 상관관계



안녕하십니까?

본 설문지는 대학생이 지각하고 있는 가족건강성에 관한 연구를 위한 것

입니다.이는 급변하는 사회 속에서 가족의 자원을 적절히 활용하여,건강한

생활을 할 수 있도록 하는데 도움이 되고자 실시하게 되었습니다.

응답해주신 모든 내용은 익명성이 보장되며,연구이외에는 어떤 목적에도

사용되지 않을 것임을 약속드립니다.다음 각 문항을 잘 읽어 보신 후 빠뜨

리는 문항 없이 있는 그대로를 솔직하게 응답해주시면 감사하겠습니다.

귀중한 시간 내주시고,적극적으로 참여해주셔서 진심으로 감사드립니다.

2006년 9월

성신여자대학교 대학원

가족상담실 김 정 은 드림

<부록 2>

□□□

설   문   지 

*주의사항*

1.옆 사람과 의논하거나 보여주어서는 안됩니다.

2.자신의 의견이나 경험을 솔직하게 기록하되,의문사항이 있으면 조사자에게 문의

하여주시기 바랍니다.



문 항

전혀

그렇지

않다

그렇지

않은

편이다

그런

편이다

아주

그렇다

1
나는 중요한 결정을 내릴 때,마음 내키는 대

로 결정하는 일이 많다.

2
나는 말부터 해놓고 나중에 가서 그 말을 후

회하는 일이 많다.

3
나는 비교적 내 감정을 잘 통제해 나가는 편

이다.

4
나는 화가 나면 물불을 가리지 않고 행동하

는 편이다.

5
나는 욕을 하고 무엇이든 부수고 싶은 충동

을 자주 느낀다.

6
나는 다른 사람들과의 싸움에 잘 말려드는

편이다.

7
나는 대수롭지 않은 일에도 화를 잘 내는 편

이다.

8
나는 남이 지적할 때보다 내가 틀렸다고 여

길 때 의견을 더 잘 바꾼다.

9
나는 대다수 사람들의 의견보다 내 의견을

더 중시한다.

10
논쟁이 일더라도 필요할 때에는 내 주장을

굽히지 않는다.

11
내 말이나 의견이 남의 비판을 받으면 얼른

바꾼다.

12
내 계획이 주위 사람의 인정을 받지 못하면

잘 바꾼다.

13
주위의 말을 참작은 해도 어디까지나 내 소

신에 따라 결정한다.

Ⅰ-1.1번~13번까지의 문항은 최근 2년간의 전반적인 행동,경험 및 의

견을 묻는 문항입니다.문항을 잘 읽으신 후 해당란에 v표 해 주십시오.



문 항

전혀

그렇지

않았다

그렇지

않았던

편이다

그랬던

편이다

아주

그랬다

14
자라면서 부모님이 나에 대해 근심하는 것을

많이 보아왔다.

15
부모님은 내가 미덥지 못해서 지나치게 당부

하는 일이 많았다.

16
우리 부모는 형제들 중 유독 나 때문에 속을

많이 썩혔다.

17
부모님은 내게만 문제가 없다면 아무 걱정이

없겠다는 말을 많이 했다.

18
내가 처한 상황은 부모님이 전부터 입버릇처

럼 말해오던 대로이다.

19
내 걱정이나 근심은 옛날 부모님이 내게 말

씀 하시던 그대로 이다.

20
부모님과 떨어져서 살면 대단히 불편하리라

생각했다.

21
가정을 떠나는 것이 독립할 수 있는 좋은 길

이다.

22
나는 부모님 슬하에서 하루 빨리 독립했으면

하는 생각이 많았다.

23
부모님과 자주 다투기 보다는 안 보는 것이

상책이라 생각했다.

24
나는 자라면서 집을 나가고 싶은 충동을 많

이 느껴왔다.

25
나는 자라면서 부모님과 별로 대화를 나누지

않았다.

26
내가 자랄 때 우리 가족은 각자 자기의 본분

을 다했다.

Ⅰ-2.14번~36번까지의 문항은 아동기부터 청소년기 및 현재에 이

르기까지의 전반적인 행동,경험 및 의견을 묻는 문항입니다.문항

을 잘 읽으신 후 해당란에 v표를 하십시오.



문 항

전혀

그렇지

않았다

그렇지

않았던

편이다

그랬던

편이다

아주

그랬다

27
우리 가족은 심각한 일이 있어도 가족 간에

금은 잘 가지 않았다.

28
가족 간에 말썽이 있어도 서로 상의해 가며

잘 해결해 왔다.

29
우리 가정에는 소리를 지르거나 주먹다짐을

하는 일이 드물었다.

30
가정에 어려운 일이 생겨도 부모님은 차분하

게 잘 처리하셨다.

31
우리 가정은 대체적으로 화목하고 단란했던

편이다.

32
우리 가족은 각자 의견이 달라도 서로 존중

해 준 편이다.

33
나는 어릴 때 다른 가정에서 태어났으면 하

는 생각이 들었다.

34
우리 가족은 사소한 문제 때문에도 잘 싸웠

다.

35
부모님은 나를 낳았을 뿐,교육에는 별 관심

이 없었다.

36
우리 가족들은 서로에 대해 별 관심이 없었

다.



문 항

결코

그렇지

않다

별로

그렇지

않다

그저

그렇다

대체로

그렇다

항상

그렇다

1
우리 가족은 함께 대화하는 것을 즐긴

다.

2 우리 가족은 서로를 위하는 일을 한다.

3
문제를 해결할 때 가족원 모두에게 최

선의 해결책이 되도록 노력한다.

4
우리 가족은 다른 사람보다 우리 가족

원에게 더 친근감을 느낀다.

5
어려운 문제가 생겼을 경우는 가족원끼

리 협력하면서 해결한다.

6
온 가족이 함께 할일을 결정하기는 매

우 쉽다.

7
어려운 일이 있을 때는 가족에게 도움

을 구한다.

8
자기 자신의 개인적 문제를 가족에게

말할 수 있다.

9 우리 가족은 서로를 감싸준다.

10
가족에게 문제가 생겼을 때는 가족 모

두가 책임을 동등하게 진다.

11 우리 가족은 서로를 존중해준다.

12 우리는 서로를 무시하는 말을 한다.

13 우리 가족은 가정에 충실하다.

14
우리는 문제를 다각도로 해결하고자 노

력한다.

Ⅱ.다음은 가족관계에 대한 문항입니다.문항을 잘 읽으신 후 해당란에

v표를 하십시오.



문 항

결코

그렇지

않다

별로

그렇지

않다

그저

그렇다

대체로

그렇다

항상

그렇다

15
결정할 일이 있을 때에는 가족들이 의

견을 제시한다.

우리 가족은 옳고 그른 것에 대해 일치

한다.
16

우리 가족은 원하는 것이 있을 때는 직

접 말한다.
17

우리 가족은 서로에 대해 관심을 보인

다.
18

우리 가족은 인생에 있어서 중요하다고

생각하는 것이 일치한다.
19

우리는 서로의 말을 주의 깊게 듣는다.20

힘들어 하는 가족원이 있을 때는 다른

가족원도 그 이유를 안다.
21

우리 가족 간의 의견 차이는 크다.22

우리 가족만의 전통이 있다.23

우리 가족은 서로의 느낌을 자유롭게

표현할 수 있다.
24

우리 가족은 서로에게 진실하다.25

우리 가족은 관심사와 취미가 같다.26

우리는 가족에 대해 애정을 표현한다.27



1.귀하의 성별은 무엇입니까? ① 남 ② 여

2.귀하의 나이는 몇 세입니까? ______세

3.귀하는 현재 몇 학년입니까(휴학생은 최종 이수 학년에 표기)?

① 1학년 ② 2학년 ③ 3학년 ④ 4학년

4.귀하의 한 달 용돈은 얼마입니까?

(부모님께 용돈을 받지 않는 경우는,0원 으로 기재) 약 ____________만원

4-1.귀하의 한 달 용돈에 대해 만족하십니까?

(부모님께 용돈을 받지 않는 경우에도,이에 대한 만족도 표시)

① 만족한다 ②보통이다 ③불만족한다

5.귀하의 종교는 무엇입니까?

① 기독교 ② 천주교 ③ 불교 ④ 무교 ⑤ 기타

5-1.귀하의 가족은 가족원 모두 종교가 일치합니까?

① 예 ② 아니오

6.귀하의 거주형태는 무엇입니까?

①부모님과 동거 ② 자취,기숙사,하숙,친척집 등

7.귀하 가족의 월 평균 소득은 얼마입니까?

① 200만원 이하 ②201~300만원 ③301~400만원 ④ 401만원 이상

8.귀하가 생각하시기에 귀하 가족의 경제적 수준은 어디에 해당한다고 보십니

까?

① 상 ② 중 ③ 하

Ⅲ.다음은 여러분의 일반적인 사항에 대한 질문입니다.잘 읽으신 후 한

문항도 빠짐없이,해당란에 답하시거나 해당번호에 v표 해 주십시오.

감 사 합 니 다!
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