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Abstract

An educational program through therapeutic recreation was developed in order to analyze the effect of enhancement of ego integrity 

of the elderly. First of all, this study was designed to summarize the concepts of ego integrity and the effects of therapeutic recreation 

on the elderly and to identify elderly's educational needs of both educational methods and contents from the literature review. The 

above identified knowledge and information were applied to developing the educational program. The program was composed of 

6 sessions with 17 old men and women focused on developing self acceptance using reminiscence on ego integrity through their 

whole life span and developing positive and active attitudes towards life. And enforcing and evaluation methods were also suggested.

The results were as follows. This program showed the significant differences between post-test and pre-test scores in the scale 

of ego integrity of the elderly. In conclusion, educational program through therapeutic recreation employed for this study has significant 

effects of increasing ego integrity of the elderly.
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Ⅰ. 서론

2006년 통계청 자료에 따르면 우리나라 65세 이상 노인

인구의 비율이 현재 이미 9.1%를 넘어서 2026년에는 

20.8%에 육박할 것으로 전망되고 있다. 그 만큼 우리사회

에 미처 준비되지 못한 채 연장된 노년층의 연구가 급속 

증가하게 되면서, 이른바 노년기 삶의 질의 문제가 제기

되고 있다. 

그러나 아직 삶의 질에 대한 정의가 학자 간의 정확한 

합의가 이루어지고 있지는 않으나 개념을 살펴보면 

Andrew(1974)는 개인이 전반적으로 느끼는 주관적인 생

애 대한 만족의 정도로 삶의 질을 정의하고, 김상균(1996)

은 개인의 삶을 가치 있고 윤기 있게 만들어주는 총량으

로서의 만족감으로 보고 있다. 따라서 삶의 질은 인간의 

행위와 사고가 작용하는 모든 영역에 관련되는 개념으로 

정의할 수 있으며 노년기 삶의 질 지표는 주관적인 만족

감과 노인의 심리적 안녕상태를 측정해 보는 것이라고 할 

수 있다. 

Erikson은 1940대초에 인간의 심리사회 8단계 이론 중 

노년기의 발달과업으로 자아통합의 감정개발을 제시하고 

있다. 이후 Erikson(1997)은 자신이 인생의 마지막 주기인 

8단계의 삶을 체험하면서 8단계의 의미를 더 보충하기도 

하였는데 노년기는 노인들이 과거를 회상하면서 충분히 

즐거움을 느낄 수 있는 시기로 보았다. 에릭슨은 노년기

를 인생을 총 마무리하는 정리와 통합의 시기로 보고, 노
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인은 이전 단계에서 이루지 못한 과업조차도 평온하게 수

용해야 할 필요가 있다고 주장한다. 에릭슨의 심리사회 

발달이론에 기초하여 김안젤라(2003)는 노인자아통합감이

란 노인이 자신의 일생을 후회 없이 수용하고 현재생활에 

만족하며 과거, 현재, 미래 간에 조화된 견해를 가지고, 

궁극적으로 죽음에 대한 공포까지도 없는 상태로 보다 일

반적이고 포괄적인 개념이라고 설명한다. 즉, 자아통합감

은 노인의 안녕상태를 반영하는 심리적 측면에서의 성공

적 노화기준을 나타내는 개념으로 인정되어진다(홍현방, 

2002). 

한편 Erikson은 과거와 대한 회상, 현재 삶에 대한 재

음미는 자아통합감을 증진시키고 정신건강을 증진시킨다

고 하였고, Butler(1963)는 노년기의 회상은 과거로의 도피

가 아니라 정상적인 심리적 적응을 향상시키는 인지과정

이라고 주장하였다. Belsky(1999)는 점차 상실감이 증가하

는 노년기에 과거를 회상하는 것은 심리적 문제를 감소시

키고 자아통합을 도와주는 심리치료의 한 방법이 될 수 

있으며 또한 노년기의 성공적인 적응을 위해 필수 불가결

한 요소라고 하였다. 한편, Wong(1995)은 노인들의 회상 

활동의 유용성과 더불어 과거의 부정적인 경험이나 미해

결된 갈등 등이 재통합을 이룰 때 비로소 회상이 치료적 

힘을 가진다고 주장하였다.

이렇듯 노인자아통합감은 우리사회 노인들의 삶의 질

을 좌우하는 중요한 요인임을 알 수 있으며, 이러한 자아

통합감을 촉진시키는 데는 인생 회고 기능이 매우 유효한 

것으로 나타났다. 

이에 자아통합감이라는 노년기 발달과제 성취를 위한 

구체적인 조력방안으로 회상을 통한 자아통합감 증진 프

로그램의 필요성이 대두된다.

국내에서도 이에 대해 꾸준한 연구(김수영, 2001; 김윤

정, 2002; 하양숙, 1991)가 이루어져 왔으며 최근 연구한 

여인숙과 김춘경(2006)은 노인 상담 및 교육 프로그램에

서 자아통합감 증진을 위해 회상을 개입전략으로 활용하

는 것이 적절하다고 하였다. 그러나 한편, 그 동안의 국내

의 연구들은 대부분 회상주제와 내용선정에 대한 설명과 

제시가 불분명한 상태에서 과거에 대한 막연한 회상만 다

루어 왔고, 회상을 통해 나타난 부정적인 경험이나 미해

결 갈등을 충분히 다룰 수 있는 구체적 전략이나 기법들

이 제시되어 있지 않음을 지적하기도 하였다(여인숙 외, 

2006). 이는 회상을 활용한 프로그램에서는 회상을 통해 

나타난 노인의 회한과 갈등, 미해결 과제를 재구성하고 

재통합함으로써 노년기 자아통합을 증진시킬 수 있는 치

료적 전략과 기법이 개발되어야 함을 시사한다. 다시 말

해 단순한 과거 회상 그 자체로 그치지 않고 치료적 개입

전략으로서의 회상이 활용되는 연구의 필요성을 제기하였

다고 볼 수 있다.

한편 최근 사회 환경적 치료분야의 하나로 그 효과성이 

검증되고 있는 집단 치료레크레이션은 즐겁고 적극적인 

활동을 통하여 장애와 질병을 치료하는 기법으로 주목을 

받고 있다. 국외의 치료레크레이션 연구는 파킨슨병 환자

의 운동장애와 정서장애(Claudi, et al., 2000), 혈관성 치매

환자의 행동장애(Buettner, 2002) 및 인지장애(Nagaya, et 

al., 2005)를 위해 개발, 적용되고 있으나 국내에서의 치료

레크레이션 개발은 주로 정신질환자나 뇌 손상 장애, 발달

장애아를 대상으로 한 우울 및 자기 존중감, 대인관계 장

애에 관한 연구가 주를 이루고 있다(양혜경, 2006 재인용). 

그리고 가장 최근에 들어서 양혜경(2006)이 치매노인의 인

지기능에 치료레크리에이션이 미치는 효과를 연구한 바 

있다. 채준안(2000)은 노인들의 억압된 감정과 욕구를 긍정

적으로 배출하고 해소하여 노후 삶의 질을 높이는 데에 치

료레크레이션을 권장하고 있다. 그러나 아직까지 일반 노

인을 주 대상으로 한 치료프로그램의 개발은 매우 미흡한 

실정이며, 특히 치료레크레이션을 통한 일반 노인의 자기

통합 관련 연구나 프로그램 개발은 전무한 상태이다.

이에 본 연구는 일반노인을 대상으로 강의와 치료레크

레이션을 통한 전략적 개입으로 회상을 촉진시키고, 유도

된 긍정 혹은 부정적 경험을 재통합시킴으로서 노인의 자

기수용과 삶에 대한 태도의 변화를 꾀하고자 하였다. 이를 

위해 치료레크리에이션을 활용한 노인 자아통합감 증진 

교육프로그램을 개발하고 그 효과성을 검증하고자 한다.

Ⅱ. 이론적인 기초 

1. 노인과 자아통합감

인간의 심리사회적 발달이론을 제시한 에릭슨(1997)은 

노년기의 심리적 안녕상태를 자아통합이라는 용어로 표현

하였다. 그는 자아통합감을 자신의 과거와 현재, 그리고 

미래를 바라보고 수용하며 인생과정의 중심부를 살아가고 

있는 사람들에 대한 깊은 배려를 통해, 세상을 사는 지혜

를 얻는 것으로 설명한다. 그리고 그는 인생을 마무리하

는 단계에서 개인이 자아통합을 이루었을 때는 자신의 과

거, 현재 및 미래 간에 조화된 견해를 가지며 궁극적으로

는 죽음에 대한 불안까지도 없는 상태가 되지만, 이에 실

패하면 절망감에 빠지게 된다고 말한다. 즉 인생이 무의

미하게 흘러갔으며 성공할 기회를 놓쳤고 황혼기에 다시 

시작하기에는 너무 늦었다고 탄식할 때 절망감이 나타난

다. 결여된 자아통합감은 부정적 자아존중감을 초래하고 
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이로써 노인은 의존적이며 자신을 비하 내지는 타인을 원

망하게 되어 결국 우울증에 빠지게 된다. Bensink(1992)는 

노인의 감소된 자아통합감은 우울과 관련되어 있고, 우울

은 자신의 욕구를 만족시켜 줄 수 없는 데서 기인하는 자

아통합감의 상실과 보다 깊은 관련이 있다고 말한다.

한편 인생회고를 목적으로 한 회상이 노인의 자아통합

감과 정적상관이 있다는 연구들이 보고되었다. Taft와 

Nehrke(1995)는 회상 가운데 인생의 의미를 찾고 자신을 

이해하고자 하는 인생 회고적 차원의 회상은 자아통합감

과 상관이 있으며, 과거 갈등과의 중재를 촉진하는 등 다

양한 적응적 기능을 갖는다고 말한다. Coleman(1974)과 

Boylin 외 (1976)도 회상 기능 가운데 인생회고기능이 과거 

인생에 대해 불만족을 느끼는 노인에게 도움이 되며 자아

통합을 촉진한다고 밝히고 있다(여인숙 외, 2006 재인용).

그러나 학자들(오경석, 2001; Santor & Zuroff, 1994)은 

자아통합감의 개념이 추상적이기 때문에 노년기 발달과제 

달성을 위한 구체적인 조력방안을 모색하는데 있어서 지

표로 삼기에 부적절하며, 이 때문에 노인 자아통합감과 

관련 변인에 대한 연구가 아동, 청소년기에 비해 상대적

으로 빈약하다고 지적한다. 1980년 이전 외국의 자아통합

감 연구는 주로 노인의 생활만족도나 심리적 안녕감 척도

를 사용하여 이루어 졌고, 최근 들어서야 자아통합감 자

체의 척도개발이나 노후 심리적 적응을 모색하기 위한 선

행연구로서의 개념과 속성, 지표, 영향 변인에 대한 연구

가 이루어지고 있다. 특히 영향변인에 대한 연구에서는 

노인자아통합감이 독립변인 혹은 종속변인으로서, 예컨대 

노인의 자아통합감이 회상기능에 영향을 미치거나(홍주

연, 2000), 혹은 회상기능이 자아통합감에 영향을 미친다

(여인숙 외, 2006)는 사실이 밝혀지고 있다.

2. 노인과 치료레크레이션

Peterson(1984)은 치료레크레이션이란 신체적, 정신적, 

사회적 행동을 바람직하게 변화시키고 개인의 성장과 발

전을 증진시키기 위하여 레크리에이션 서비스를 활용하는 

전문적이고 의도적인 개입과정이라고 정의한다. 

Morrow(1976)에 의하면 치료레크레이션이라는 용어는 세

계 1, 2차 대전 참전 군인들의 전쟁 후유증을 치료하는 일

환 중 하나로 적십자 봉사단이 정신과 병원에서 레크레이

션을 활용한 것으로 부터 시작되었다고 한다. 초반에 주

로 정신 장애인을 위한 치료레크레이션의 효과가 입증되

면서 1960년대 중반이후로 협회가 설립되고 전문가 기준

과 시행 표준 및 대학에서의 학과 개설 등이 이루어졌다. 

소수이지만 1990년대 이후 지금까지 국내외에서 이루

어진 연구들은 재활치료의 일부로서 치료레크레이션의 효

과를 보고하였으며(한혜수, 1995; Gisele, 1994; Buettner, 

1994, 양혜경, 2006) 또한 일부연구들은 치료레크레이션이 

참여자들의 긍정적 정서와 자기존중감, 우울증 및 대인관

계를 향상시켰다고 밝히고 있다(천혜정, 1997; 홍성아, 

1998).

정신장애극복이나 재활치료의 목적 외에 치료레크레이

션이 일반 노인을 대상으로 적용되기 시작한 것은 상대적

으로 최근의 일이다. 노인을 위한 치료레크레이션의 목적

은 노인 원래의 기능과 환경상태로 회복시키거나, 보존하

거나, 최대한 기능을 유지시키는 것이며, 노인의 가능한 

나머지 삶을 사는데 도움을 제공하기 위한 것이다. 일반

적으로 노인은 신체의 기능이 저하되고 은퇴를 전후로 심

리 정서적으로 위축되는 경향이 있다. 점차 의존성이 증

대하고 내향성의 성격특성이 나타나면서 삶의 태도가 보

다 수동적일 수 있으며 사회적 가족관계의 측면에서 역할

상실을 경험 한다. 이와 같은 심리 물리적인 환경의 변화

는 노인의 고독감과 소외감 및 우울증을 유발한다. 

치료레크레이션은 이러한 노인에게 놀이형식의 즐겁고 

흥미로운 활동으로 심신을 자극시켜, 부정적인 반응과 무

기력함을 완화시키고 의욕을 고취시킨다. 윤재섭 외(2003)

도 치매노인을 대상으로 한 연구에서 치료레크레이션 활

동을 통해 얻어지는 정신적인 효과는 정신적인 편안함과 

안정 및 기쁨이며, 내적동기의 원동력을 제공해주는 것이

라고 말한다.

본 연구는 즐거움을 동반한 활동 치료기법 그 자체인 

치료레크레이션을 활용하여 노인자아통합 교육프로그램

을 개발하는 데에, 구체적인 치료적 전략과 기법으로서 

음악과 미술활동을 사용하고자 한다. 이는 음악과 미술활

동을 통하여 노인의 인생 회고적 차원의 치료적 힘을 지

닌 회상을 촉진시키고, 유도된 긍정 혹은 부정적인 회상

을 표현하고, 강의를 통한 교육과 집단 활동의 역동으로 

서로 지지받고 격려 받게 함으로써 노인이 자신과의 화해

와 자아통합을 보다 용이하게 이루도록 도울 수 있기 때

문이다.

앞서 언급한 대로 치료레크레이션이 정신장애자나 치매

노인은 물론이고 일반 노인에게 미치는 치료적 효과는 매

우 긍정적이고 고무적이다. 여기에 치료레크레이션 영역중 

하나에 속하는 음악을 활용하여 양쪽 영역의 역동을 통합

시킨 연구들은, 음악과 놀이의 상호작용을 통해 얻어진 시

너지 효과를 긍정적으로 보고하고 있다. 다시 말해서 단순

히 치료레크레이션 하나만으로 접근하여 대상자의 적극적

인 참여를 유도하기 보다는, 다른 분야의 촉진도구를 적절

히 활용 접목시킴으로써 대상자의 참여유도와 증상완화의 

시너지 효과를 볼 수 있다는 것이다(Prichett & Moore, 
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1991; 양혜경, 2006). 예컨대 Prichetter Moore(1991)는 음악

을 활용한 치료레크레이션 프로그램은 대상자가 익숙한 

멜로디나 가사를 접했을 때 자기 나름의 회상을 가능하게 

함으로써 인지기능 향상에 긍정적인 영향을 미쳤음을 보

고 하였다. 최병철(1999)도 음악의 치료적 요소를 치료레크

레이션 프로그램에 의도적으로 활용하여 치매 노인의 증

상완화에 더 높은 효과를 도모 하였다. 양혜경(2006)에 의

하면 특히 음악은 즐거움을 배가시킬 수 있는 효과적인 촉

진도구 이기 때문에, 대상자의 부정적인 감정을 대체시키

거나 투사 시킬 수 있는 대상을 제공함으로써 대상자의 여

러 가지 내 · 외적 갈등을 완화시키고 배제 시켜 줄 수 있

다고 주장한다.

위의 연구들은 음악을 통해 노인은 자기 안에 잠재해 

있으면서 외부로 표현되지 않은 많은 감정들을 각성시켜 

감정을 분출시킬 수 있게 된다고 말한다. 또한 노인이 옛 

노래를 통해 지나간 시절의 일을 회상하게 되면 우울증 

완화와 스트레스 경감 및 인지기능 회복이 보다 용이해진

다고 보고하고 있다. 이렇듯 음악자체의 치료적 속성뿐 

아니라, 익숙한 지난날의 노래에 접함으로써 쉽게 유도될 

수 있는 회상의 기능이 치료레크레이션의 즐거운 역동과 

접목될 때, 치료레크레이션의 그 기능이 보다 향상되고 

촉진될 수 있음을 알 수 있다.  

한편 이은진(2005)은 미술활동에서의 동적 특성상, 개

인의 자기표현과 자기수용 및 타인에 대한 개방성이 중요

하게 인식되고 있다고 말한다. 최선남 등(1997)은 개인이 

과거에 억눌려 왔던 감정표현을 촉진시키는 데에 미술활

동이 도움이 되며, 특히 집단에서 자기노출과 자기이해가 

높게 나타나는 특성이 있음을 밝히고 있다. 한국미술치료

학회(1994)는 미술활동을 통해 내담자는 자신의 내면에 

간직된 감정을 자연스럽게 드러내게 되고, 감정적 위기를 

완화시키고, 카타르시스 효과를 얻을 수 있으며, 이로써 

자신의 통제력과 자기수용력, 자기책임감 완수를 증진시

킬 수 있다고 말한다.

이와 같은 연구들은 미술활동이 개인 과거의 부정적인 

감정표현을 촉진시키며 이로써 자기이해를 돕게 하고 결

국 자기화해와 자기수용을 거쳐 자아통합까지 연결시킬 

수 있음을 시사하고 있다. 이렇듯 음악활동과 마찬가지로 

미술활동 역시 자체의 치료적 속성을 가지고 있으면서, 

동시에 시각적으로 쉽게 유도될 수 있는 옛 시절 회고의 

기능을 촉진시킬 수 있는 것이다.

이상의 연구들을 종합해 볼 때 치료레크레이션의 음악

과 미술활동의 접목은 회상 프로그램을 보다 다양하게 접

근 할 수 있도록 도우며 질적인 치료효과를 가져와, 노인

의 자기수용과 삶에 대한 태도를 긍정적으로 변화시킬 것

으로 사료된다.

Ⅲ. 프로그램의 구성 

1. 프로그램의 목표와 내용

1) 프로그램의 목표

본 치료레크레이션을 활용한 노인자아통합 교육프로그

램의 목적은 노인으로 하여금 자신의 생애를 수용하고 화

해와 재통합을 이루어 궁극적으로 노후 삶의 질을 향상시

키고자 함이다. 이에 따른 본 프로그램의 구체적인 목표

는 다음과 같다.

⑴ 회고해 본 과거의 소중함을 인식하고 지나간 생을 

재정리하여 이를 후회 없이 수용한다.

⑵ 현재의 생활에 만족하고 현재의 자신과 현재의 삶

을 적극수용한다.

⑶ 자신의 삶에 긍정적으로 임하고 적극 대처한다.

2) 프로그램 내용

본 연구는 문헌조사를 통해 도출된 노인자아통합감 증

진에 필요한 개입활동과 주로 노년기 교육내용으로 이루

어진 강의로 구성 하였다. 개입활동은 음악과 미술활동이 

접목된 치료레크레이션의 다양한 활동으로 노인의 회고기

능을 촉진시킬 수 있는 것으로 하였다. 예컨대 음악활동 

영역으로서 대표적인 1960년대의 동요 및 유행가 8~10곡 

정도를 매회기 마다 번갈아 부르게 하였으며 이때 건강박

수 게임을 병행시켰다. 혹은 추억의 노래와 과일 광주리 

게임을 하며 2회기 단위로 자리를 바꿔 앉아 참가자 간의 

라포 형성과 관계망을 확장시켰다.

미술활동 영역에서는 생애주기에 따른 애환을 미술매

체를 이용하여 표현하도록 하였는데 반구조화된 그림 속

에 자신을 표현하여 소개하도록 하거나, 옛 사진 속 어린

시절의 성공과 실패경험을 나누며 재인식된 것을 나누도

록 하였다. 혹은 인생여정 속의 가장 행복했거나 가장 힘

들었던 순간들을 회고하며 꼴라쥬로 표현하도록 하였고, 

두 명씩 짝을 이루어 핸드 맛사지를 통해 지난날의 경험

을 격려하고 덕담을 나누도록 함으로써 깊은 지지와 위

로, 성취감을 맛보게 하였다. 강의실 전면에 위치한 거울 

통해 자신의 웃는 모습을 비침으로 치료적 효과를 보게 

하였으며, 기타 감사편지 쓰기, 유언장 작성하기, 행복선

서문 낭독과 촛불의식, 작품전시 및 관람소감 등 6회기 

동안의 내용을 다양하게 구성하였다. 

치료레크레이션을 활용한 노인자아통합 교육프로그램

의 모형을 구체적으로 제시하면 <표 1>과 같다.



회기 주 제 목표 내용

1
나는 

누구인가

-프로그램 목적과 진행과정 

이해 

-게임활동을 통해 

구성원간의 친밀감 형성

-별칭짓기 및 자기소개 

-도입

 ․프로그램 목적과 진행과정 안내 

 ․함께 하는 놀이 : 건강 박수 게임

 ․노래를 통한 과일 광주리 게임1: 자리 바꿔 앉기

-강의 : 노년기의 풍성한 삶을 위하여 

-활동

 ․반구조화된 그림을 이용하여 자기소개와 별칭짓기 

-종결: 진행자 및 구성원 간의 긍정적 피드백 나누기

2

유년기, 

청소년기

의 나와 

꿈 

-유년시절의긍정적,부정적 

경험인식 및 수용 

-청소년기의 자신이 기울인 

삶에 대한 노력을 인정하고 

당시 선택에 대한 가치를 

부여함.

-도입

 ․추억의 노래와 동작표현으로 어린시절 회상: “송아지”,“나의 살던 고향은”,“오빠생

각”등

 ․유년기, 청소년기 시절의 작지만 성공과 실패경험 나누기

-강의: 에릭슨의 심리 사회적 인간발달 

-활동

 ․자신의 실제 옛 사진 액자 꾸미기를 통해 그 시절의 회상과 감정을 풍성하게 나누기. 

집단원간 공감과 지지 주고 받기

-종결: 강의와 활동을 통해 새롭게 탐색된 자신의 유, 청소년기에 대해 긍정적 피드백 

나누기. 

3

성인기의

결혼과 

가족의 

의미 

-부모됨의 경험과 가족애의 

긍정적 경험을 통해 자긍심 

형성 

-결혼생활의 갈등과 위기를 

대처해온 자기반성과 자기 

수용 경험

-도입

 ․손을 통한 가벼운 스트레칭

 ․노래를 통한 과일 광주리 게임2 : 자리 바꾸기 

 ․회상을 통해 성인기의 결혼, 자녀양육 등 가족의 애환과 대처방식에 대해 나눔 

-강의: 성인기의 나와 가족의 의미

-활동

 ․꼴라쥬 활동을 통해 가장 행복 했던 순간과 가장 힘들었던 일을 구체적으로 표현하

기. 집단활동을 통해 격려와 지지 주고받기

-종결: 강의와 활동을 통해 성인기의 경험이 재해석되고 새롭게 의미 부여된 부분에 

대한 피드백 나누기 

4

노년기의 

자신과 

인생

-신체적 노화와 정서적 

변화를 발달 과정의 일부로 

수용

-현재의 삶을 더 만족스럽게 

하기 위한 방법모색 

-도입

 ․짝을 이룬 핸드 맛사지 활동(덕담/격려)

 ․음악활동: 고향의 봄, 모션송, 반달 등

-강의: 리카드 노후적응 5가지

-활동:

 ․노년기의 애환을 나누고 죽기 전에 해야 할 일 3가지를 그림으로 표현하기 (유서

등...). 집단활동을 통해 공감과 지지 주고 받기.

 ․행복선서문 만들기와 낭독하기

-종결: 강의와 활동을 통해 탐색되거나 새롭게 재인식 된 노년기에 대한 피드백 나누

기

5

용서와 

감사의 

경험 

나누기 

-용서와 감사를 통해 

미해결된 제의해결의 

동기를 찾음으로써 긍정적 

 자아감을 높임

-과거와 현재의 삶을 

 긍정적으로 재구성

-도입

 ․거울을 보며 음률에 맞춰 웃기(웃음치료)

 ․노래를 통한 과일 광주리 게임3 :자리바꿈

-강의: 의미 있는 사람에 대한 감사와 용서

-활동

 ․삶의 여정에서 용서와 감사를 해야 할 대상에게 편지나 그림을 통해 표현하기. 

집단활동을 통해 긍정적 지지 나누기

-종결: 강의와 활동을 통해 인간관계에 대해 새롭게 의미가 부여되거나 재해석된 

것에 대해 피드백 나누기 

6

생애 

통합과 

새로운 삶 

계획

-과거와 현재의 삶에 대한 

수용.

-전 생애 회고를 통한 

긍정적 삶의 태도 

-현재와 미래의 삶을 

주도적으로설계 준비

-도입

 ․미술활동을 통한 작품, 전시 및 감상

 ․음악활동:“모션송”＂이렇게 살꺼야.”등 

-강의: 노인 민요 풀이(‘멍청하지 말고 오래 삽시다’)

-활동

 ․남은 삶에 대한 계획 나누기

 ․그림을 통한 선물교환과 덕담나누기를 통해 격려하기 

 ․새로운 노후를 위한 촛불의식 

-종결: 본 프로그램을 통해 자신의 삶에 대한 수용과 태도에 대해 재구성되거나 새롭

게 재인식된 부분에 대해 피드백 나누기 

<표 1> 노인자아통합 교육프로그램의 모형
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변수 구분 빈도 (%)

성별
남 5 (29.4)

여 12 (70.6)

연령

60~65세 이하 3 (17.6)

66~70세 이하 5 (29.4)

71~75세 이하 6 (35.3)

76~80세 이하 3 (17.6)

교육수준

무학 1 (5.9)

초등학교 졸 4 (23.5)

중학교 졸 7 (41.2)

고등학교 졸 3 (17.6)

대학교 졸 2 (11.8)

종교

무교 4 (23.5)

불교 5 (29.4)

기독교 5 (29.4)

천주교 3 (17.6)

배우자 유무
유 16 (94.1)

무 1 (5.9)

<표 2> 연구대상의 인구학적 배경 (n=17)2. 프로그램 시행

본 프로그램은 문헌과 복지관 총 6회기로 프로그램의 

목표달성을 위해 각 회기별로 도입, 강의, 활동, 종결의 4

단계로 구조화하여 시행하였다. 

도입부분에서는 치료레크레이션 영역 중 음악과 게임 

영역을 주로 활용하여 그 날의 흥미와 동기를 유발시켰으

며, 강의는 각 회기목표에 부합되는 내용으로 회상을 돕

고 재인식 구조화의 치료적 전략으로 구성하였다. 활동은 

치료레크레이션의 미술영역을 주로 다루었으며 회기목표

에 따라 구성된 개인활동을 하고 이어 4-5명의 조별활동

을 통해 피드백을 나누도록 하였다. 또한 전체 집단 활동

을 통해 진행자와 집단원, 집단원과 집단원간의 긍정적 

피드백을 주고받게 함으로써 지나온 삶과 인간관계에 대

해 새롭게 의미를 부여하거나 재해석하도록 하였다. 마지

막 마무리 단계에서는 회기의 전체 피드백과 아울러 다음 

프로그램소개 및 과제제시를 하였으며, 또한 매회기 마다 

참여자들의 반응을 살펴 구체적으로 기록하였다.

3. 프로그램의 평가

1) 연구대상

본 연구는 D시에 소재하는 A노인종합복지관을 이용하

는 노인들 가운데 본 프로그램에 참여의사를 밝힌 60세 

이상 남녀 노인 20명을 선정하였다. 그러나 프로그램의 

효과를 높이기 위해 2회 이상 결석한 3명을 제외한 17명

을 최종 통계자료 분석의 대상으로 하였다.

본 연구대상자들의 사회인구학적 배경은 <표 2>와 같

다. 여성노인이 17명 중 12명으로 70% 비율을 차지하였으

며 평균 연령은 71세로 60-80세 이하로 분포되어 있다. 교

육수준은 초등학교 졸업과 중학교 졸업이 과반수(64.7%)

를 넘었으며, 종교는 무교에 비해 종교생활을 하는 노인

들이 대다수인 76.5%를 차지하였다. 연구대상자 중 1명을 

제외하고 나머지는 현재 배우자와 함께 살고 있는 것으로 

조사되었다.

2) 측정도구 

본 교육프로그램의 측정도구는 Erikson(1997)의 이론과 

Hamachek(1990)의 자아통합감과 절망감의 행동적 표현과 

태도, Boylin 등(1976)의 자아통합감 척도, 삶의 만족도 척

도(Chicago Life Satisfaction Index: LSIA)중 자아통합감을 

반영하는 6개의 문항, 김정순의 자아통합감척도의 문항을 

토대로 홍주연(2000)이 개발한 자아통합감 척도를 사용하

였다. 이 척도는 두 요인 즉 과거와 현재에 대한 수용(11개

문항)과 삶에 대한 태도(5개문항)로 나누어져 있으며 총16

개의 문항으로 이루어졌다. 평점방법은 4점 체크리스트로 

구성되어 있고 개발당시 신뢰도는 Cronbach α =.83이다. 본 

연구에서 자아통합감의 신뢰도 Cronbach α =.76이다.

3) 자료수집 및 분석

본 연구는 D시에 소재하는 A노인종합복지관의 프로그

램 담당 사회복지사에게 본 프로그램의 목적과 진행구성

에 대해 알리고 사회복지사의 도움으로 본 프로그램에 관

심 있는 참가자를 모집하였다. 모집방법은 복지관 이용자 

중 60세 이상의 일반 노인들에게 본 프로그램의 개요를 

가가호호 편지로 알린 후, 자발적인 참여 의사를 밝힌 사

람들을 참여자로 선정하였다.

본 프로그램은 2007년 11월 13일부터 12월 20일까지 시

행되었으며 총 6회기로 매회 100분-120분간 각각 실시하

였다. 각 회기는 프로그램 개발자가 진행하였고, 매 회기 

활동내용은 사진과 기록을 통하여 작성되었으며 사전-사

후 검사는 연구취지나 방법을 충분히 교육받은 사회복지 

전공하는 4명의 학생들과 연구자에 의해 수행되었다.

본 연구는 프로그램의 효과성 검증을 위해 사전-사후 

검사를 실시하고, 그 결과를 SPSS 12.0 통계처리 프로그램

을 통해 분석하였다. 
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사전 사후 t값

자아

통합감

M 2.54 3.11
-7.146***

SD .261 .339

하

위

요

인

과거와

현재에 

대한 수용

M 2.40 3.01
-7.791***

SD .310 .377

삶에 대한

태도

M 2.75 3.34
-4.927***

SD .312 .416

***ｐ<.001

<표 3> 자아통합에 대한 사전 사후-검사 분석 

Ⅳ. 프로그램의 결과

본 프로그램 시행 후 자아통합감의 변화 여부를 검증

하기 위하여 사전-사후검사를 실시하였다. 그 결과는 <표 

3>에 제시된 바와 같이 평균이 사전검사 2.54에서 사후검

사 3.11로서 0.56의 증가된 차이를 보였으며, t값 7.146으

로 ｐ<.001수준에서 유의미한 변화를 보였다. 아울러 자아

통합의 두 요인인 과거와 현재에 대한 수용과, 삶에 대한 

태도로 나누어 살펴본 결과 과거와 현재에 대한 수용은 t

값 7.791로서ｐ<.001 수준에서 통계적으로 유의미했으며, 

삶에 대한 태도도 t값 4.927로서ｐ<.001 수준에서 유의미

하게 나타났다. 이와 같은 결과는 치료레크레이션을 활용

한 본 프로그램이 노인의 자아통합감 증진에 효과가 있음

을 보여주는 결과이다. 구체적으로는 교육적인 강의와 음

악과 미술활동을 통한 치료레크레이션이 노인의 회고기능

을 촉진시켜 자신의 과거와 현재의 삶을 수용할 수 있도

록 하였으며, 삶에 대해 보다 긍정적인 태도로 변화시켰

다고 볼 수 있다. 

Ⅴ. 논의 및 결론

본 연구는 강의와 치료레크레이션으로 구성된 노인의 

자아통합 교육프로그램을 개발하고 그 효과를 검증하는 

것을 목적으로 하였다.

이에 연구자들은 문헌조사와 선행연구를 통해 프로그

램을 개발하고 D시의 A종합노인복지관을 이용하고 있는 

60세 이상 남녀노인 17명을 대상으로 총 6회기를 실시하

였다. 또한 프로그램의 효과성을 검증하기 위해 자아통합

감 척도를 실시하고 사전 사후검사를 비교분석하였다. 그 

결과 치료레크레이션을 활용한 노인자아통합감 교육프로

그램이 참가자의 자아통합감 향상에 매우 효과적인 것으

로 검증되었다. 다시 말해 참가자들의 과거 및 현재에 대

한 수용과 삶에 대한 태도에 유의미한 변화가 발견되었

다. 이는 본 프로그램에 참가한 노인들이 참가 이전과 비

교하여 그들 과거의 소중함을 인식하게 되었고, 지나간 

생을 재정리할 수 있었으며, 과거의 경험을 이전과 비교

해 긍정적으로 수용하게 되었음을 알 수 있다. 또한 그들

은 현재의 자신의 모습과 삶을 그대로 받아들일 수 있고, 

삶에 대한 태도가 이전 보다 긍정적으로 변화되었음을 알 

수 있다. 이러한 결과는 노인의 자아통합감 증진을 위해 

회상 프로그램 활용하여 과거 갈등과 중재를 촉진한 바 

있는 Coleman(1974)과 Boylin 외(1976)의 연구와 일치하

는 것이다. 아울러 이 결과는 프로그램 시행에 회상과 병

행하여 상담 치료기법의 전략적 활용을 제안한 여인숙 외

(2006)의 연구결과를 뒷받침 해주고 있다. 위의 결과를 바

탕으로 논의 및 제안점을 정리하면 다음과 같다.

첫째, 본 연구가 치료분야의 하나로 그 효과성이 검증된 

치료레크레이션을 활용하여 노인자아통합 증진 프로그램

을 개발하였다는 점이 의의가 있다. 이는 노년기의 물리적 

심리적인 특성상 놀이형식의 즐겁고 흥미로운 활동으로 심

신을 자극하였던 것이 일반적으로 나타나는 노년기의 무기

력 및 우울감의 증가(Bensink, 1992)를 완화시키고 의욕적

인 태도로 변화시키는데 기여했을 것으로 여겨진다. 

둘째, 치료레크레이션의 음악과 미술활동을 통해 시각

적, 인식적으로 재생한 과거의 기억을 단순회상에 머물게 

하지 않고 미해결된 과제를 다루고 재통합할 수 있는 기

회를 부여했다는 점에서 의의가 있다. 프로그램에 의해 

생애주기에 따른 회상을 하고 이를 조별활동과 집단활동

을 통해 표현하며, 집단원들로 부터 공감과 지지를 받게 

하는 것으로 과거를 담담히 수용할 수 있도록 하였다. 이

러한 활동은 특히 부정적인 경험을 재해석하고 새로운 의

미를 부여하게 함으로써 치료적 효과를 가져왔을 것으로 

판단된다. 

셋째, 본 연구가 치료레크레이션 활동과 함께 노인의 

생애통합을 모색할 수 있는 강의를 병행하였다는 점이 일

반 단순 치료프로그램과 구별된다. 강의는 교육적 내용을 

포함하여 노인의 삶에 대한 지식과 수용의 폭을 넓히는데 

촉진제 역할을 했을 것이며 지난 과거의 미해결된 과제를 

재통합하고 화해하는데 도구적인 역할을 제공했을 것으로 

사료된다. 

이상에서 본 바와 같이 치료레크레이션을 활용한 프로

그램이 노인 자아통합감 증진에 효과적이며 유용한 프로

그램임을 알 수 있다. 그러나 이러한 효과성과 타 프로그

램들과의 차별성에도 불구하고 본 연구가 일반노인 전체

보다는 노인복지관 시설이용자 17명으로 제한된 점은 본 

결과를 일반화 하는 데에 무리가 있다. 또한 본 연구에서

는 실험집단과 비교되는 통제집단의 연구가 이루어지지 
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않았으나 후속연구로 통계적 검증력을 보다 강화할 수 있

는 연구설계가 요구되며 시설이용노인뿐 아니라 일반 재

가노인을 대상으로 한 다양한 치료교육프로그램이 개발되

기를 기대한다.

주제어 : 노인자존감, 교육프로그램, 치료레크레이션
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