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요  약  본 연구는 장애자녀 부모가 인식한 돌봄역량, 돌봄경험의 평가(돌봄부담, 돌봄만족), 자조집단지지의 수준이 
자녀의 장애유형(정신장애, 신체장애)에 따라 차이가 있는지 탐색하는데 목적이 있다. 이를 위해 전국 장애자녀 부모 
301명을 조사대상자로 하였고, 자녀의 장애유형에 따라 정신장애 유형 180명과 신체장애 유형 121명으로 구분하였
다. 두 집단의 잠재평균분석을 위해 형태동일성 검증, 측정동일성 검증, 절편동일성 검증, 요인분산동일성 검증을 실
시하였다. 연구결과 정신장애 자녀를 돌보는 부모 집단은 신체장애 자녀를 돌보는 부모 집단에 비해 자조집단지지와 
돌봄부담이 더 높게 분석되었고, 반대로 신체장애 자녀를 돌보는 부모 집단은 정신장애 자녀를 돌보는 집단에 비해 
돌봄만족과 돌봄역량이 더 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과를 바탕으로 실천적 서비스 개입 방안을 제시하였다. 

주제어 : 장애유형, 잠재평균분석, 자조집단지지, 돌봄부담, 돌봄만족, 돌봄역량

Abstract  This study aimed to investigate the difference of the disabilities type of caring competency, caring 
appraisal(caring burden, caring satisfaction), self-help group support for parents who have children with 
disabilities. The data were collected by a self-reported questionnaire from 301 parents who have disabled 
children(180 mental disabilities & 121 physical disabilities). Given the three types of invariance satisfied, latent 
means analysis(LMA) is performed to test mean differences on the four factors across the two groups.  
According to LMA where the parents who have children with physical disabilities are used as the reference 
group, the parents who have children with mental disabilities showed higher latent mean values on the self-help 
group support and caring burden. However, the parents who have children with physical disabilities showed 
higher latent mean values on the caring satisfaction and caring competency.  
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1. 서론

장애인과 그 가족을 돌보는 일차적 책임은 국가에 있

어, 현재 「장애인복지법」을 근거로 이들에 대한 지원

이 실행되고 있다. 하지만 「장애인복지법」은 장애인 

당사자 지원 위주로 구성되며, 장애인 가족지원에 대한 

내용도 장애 추가비용 보전 정도만 규정되어 있다. 「장

애아동복지지원법」은 가족 지원 규정이 임의 조항이며, 

「발달 장애인 권리보장 및 지원에 관한 법률」(이하 

「발달장애인법」)에 명시된 가족 지원도 가족지원센터 

지원까지 포함하지 못하고 있다. 결국 장애인 지원 부담

과 주체를 정부가 아닌 가족, 특히 장애자녀 부모에게 전

가하고 있다. 신체와 정신은 물론 사회적으로도 건강한 

상태가 지속되어야 하는 장애자녀 부모이지만, 즉 웰니

스(wellness) 상태가 무너지게 되면 장애자녀 부모를 포

함한 장애자녀까지도 건강함을 상실하게 될 수 있다. 웰

니스는 질병이 없는 것뿐만 아니라 행복한 삶을 위하여 

그 이상을 추구하는 것으로 삶의 여러 가지 부분(신체적, 

정서적, 사회적, 지적, 직업적)에서 건강한 삶을 추구하면

서 궁극적으로 행복하고 건강한 삶에 근접하는 과정이다. 

장애자녀 돌봄이란 일차적 과제를 수행하기 위해서는 

부모의 돌봄역량이 강화되어야 하는데 이를 위한 기존의 

연구 초점은 부담감, 돌봄과정의 부정적 평가 등을 중심

으로 이루어져 왔다[1, 2, 3].  이에 본 연구는 부모의 돌

봄역량, 돌봄경험에 대한 부담감 및 만족감 그리고 자조

집단지지 등 융복합적 변인에 대한 심층적 분석을 통해 

자녀 돌봄과정을 책임지는 부모의 웰니스를 증진시키고  

장애자녀 부모 대상 연구의 관점을 강점 중심적으로 전

환하며 돌봄과정에서 적극적인 대처전략 활용에 필요한 

방안을 모색해보고자 한다. 또한 지금까지 국내외적으로 

돌봄과정 관련 연구들은 자녀의 장애유형에 따른 차이를 

고려하지 않은 채 진행되어 왔는데, 지금까지의 선행연

구와는 달리 본 연구에서는 자녀의 장애유형별 특성에 

따른 돌봄과정 관련 주요 변인의 차이점을 분석하여 장

애유형별로 차별화된 실천적 개입 방안을 제시하고자 한다.

본 연구의 주요변인에 대한 선행연구 검토는 다음과 

같다.

우선, 장애자녀 부모의 돌봄역량은 그들의 전문성 및 

자신감을 증진시키는 것으로, 지역사회 자원활용 능력을 

강화하고  내재된 강점을 강화하여 돌봄효능감을 증가시

키는 것을 말한다[4, 5]. 돌봄역량이 강화된 장애자녀 부

모는 장애자녀의 치료 및 교육을 포함한 전 개입 과정에 

참여하면서 적극적인 역할을 수행 할 수 있다[6]. 반대로 

돌봄역량이 강화되지 못한 장애자녀 부모는 좌절, 우울, 

무력감을 경험하며 장애 자녀의 돌봄과정에 있어서 실질

적인 도움을 제공하고 적극적인 역할을 수행하는데 한계

를 갖게 된다[7]. 즉, 부모의 돌봄역량 강화 수준에 따라 

장애자녀 돌봄 역할수행의 질이 달라진다고 할 수 있다. 

동일한 척도는 아니지만 이유리(2008)의 연구에서 정

신장애 자녀 부모를 대상으로 돌봄역량 수준을 조사한 

결과 중간점수 3점에 근접한 2.98점으로 보고되었고, 지

체장애자녀 부모를 대상으로 한 주혜원(2011)의 연구에

서는 돌봄역량이 3.30으로 중간점수 3점을 상회하는 결

과를 보였다[5, 8]. 이를 통해 볼 때, 자녀의 장애유형에 

따라 부모의 돌봄역량 수준이 달라질 수 있음을 예측 할 

수 있다. 

다음으로, 돌봄경험 평가란 돌봄경험에 관한 주관적인 

인지적 평가로서 보호제공자가 보호제공의 요구들에 대

해 갖게 되는 인지적이고 정서적인 반응들을 의미한다

[9]. 돌봄경험에 관한 만족감과 부담감의 평가는 서로 다

른 차원을 구성하는 요소이지 하나의 연속선상에 있는 

상반된 개념이 아니므로[10] 돌봄경험 연구에서 이 두 측

면을 모두 고려하는 연구가 필요하다. 

자녀의 장애유형간 비교를 살펴보면, 돌봄부담은 정신

장애 자녀를 돌보는 부모 집단이 신체장애유형의 자녀를 

둔 경우보다 더 높다는 연구 결과가 보고되고 있으며

[11], 자폐성장애 또는 지적장애 어머니의 돌봄부담이 신

체장애유형보다 더 높다는 연구 결과도 있다[12, 13].

반면, 돌봄만족 비교에서 신체장애 자녀를 돌보는 부

모의 돌봄만족이 정신장애 자녀를 돌보는 부모의 돌봄만

족보다 유의미하게 높은 선행연구가 보고되었고[14], 정

신장애 유형의 자녀를 돌보는 부모의 돌봄만족이 더 높

게 나타난 연구결과도 있다[5, 15]. 즉, 자녀의 장애유형

에 따른 돌봄부담과 돌봄만족은 차이가 발생하고 있음이 

검증되었다. 

마지막으로 장애자녀 부모에게 외적인 지원체계인 자

조집단지지는 유사한 문제를 가지고 있는 사람들이 모여 

공동의 목적을 위하여 자발적인 집단 활동을 함으로써 

집단 개개인이 도움을 얻는 조직을 의미한다. 장애자녀 

부모에게 자조집단지지는 스트레스가 있는 상황에서 대
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응을 촉진하고 문제해결 능력을 강화시켜주며 심리적 적

응을 도와주는 완충 기능적 측면에서 중요한 변인으로 

강조되어야 하나[5, 16, 17], 장애유형간 차이를 비교한 

연구는 미흡한 실정이다. 일부  정신장애(자폐성장애, 지

적장애)와 신체장애(지체장애)의 자조집단지지의 차이를 

비교한 선행연구에서는 정신장애 자녀를 둔 부모 집단에

서 심리, 교육, 치료적 부문의 요인들 점수가 더 높게 조

사되었다[18, 26]. 그러므로 장애유형간 자조집단지지 차

이가 발생하는지에 관한 후속적 연구가 요구되고 있다. 

이상의 선행연구를 종합해볼 때 장애자녀 부모의 돌

봄역량, 돌봄경험에 대한 인지적 평가, 자조집단지지를 

연구하는 것은 장애자녀 부모의 실천적 개입의 시각을 

기존 연구 대비 강점 중심적 시각으로 전환하는 측면에

서 중요한 의미를 갖는다고 보여진다. 본 연구는 자녀의 

장애유형에 따른 부모의 돌봄역량, 돌봄부담, 돌봄만족, 

자조집단지지의 차이를 비교함으로써 기존 연구에서 살

피지 않았던 보호대상자의 장애유형의 특성을 고려한 차

별화된 접근을 시도했다는 점에서 학문적 의미가 있으며, 

자녀의 장애유형에 따라 부모의 지원체계를 구분하고 우

선순위를 달리 하여 상이하게 접근할 수 있는 정책적 도

구로 활용하는데 연구목적이 있다. 또한 장애자녀 보호

제공자의 웰니스 증진을 위한 융복합 돌봄 연구를 통해 

실질적인 요인을 찾아 개입하는데 그 의의가 있다. 

본 연구에서는 위와 같은 연구목적을 수행하기 위해 

장애자녀의 장애유형(정신장애와 신체장애)에 따른 부모 

집단에 따라 차이가 있는지를 다집단분석 및 잠재평균분

석을 적용하여 검증하고자 한다. 집단간 차이를 평가하

는 t검증이나 다변량분산분석(MANOVA)과 같은 전통

적 방법들은 측정오차에 의한 영향을 받는 측정변수에 

의존하게 되므로 잘못된 결론이 유도될 수 있다[19]. 그

러나 측정오차가 통제된 잠재변수를 이용하여 평균비교

를 하는 잠재평균분석은 집단간 차이를 더 정확히 검증

하는 강력한 통계적 방법이라 할 수 있다[27, 28, 29].

2. 연구방법

2.1 조사 대상 

본 연구는 남부대학교 생명윤리위원회에 IRB 심의절

차를 거친 후 IRB 승인(1041478-201311-HR-001)을 받

아 연구를 진행하였다. 본 연구의 대상은 장애자녀를 돌

보는 부모이며, 조사방법은 편의적 표집방법을 활용하였

으며 총 301부를 분석에 활용하였다. 이 중 장애유형으로

는 신체장애 121명, 정신장애 180명이었다. 본 연구에서

는 「장애인복지법」의 장애유형 분류 기준에 따라 신체

장애는 주요 외부 신체 기능의 장애, 내부기관의 장애가 

있는 상태인 신체적 장애를 의미하며 정신장애는 발달장

애 또는 정신질환으로 발생하는 정신적 장애를 의미한다. 

2.2 측정도구 

2.2.1 자조집단지지

Whittaker & Tracy[20]에 의해 고안된 자조집단지지 

척도를 토대로 하경희[21]가 표준화, 수정하여 사용한 척

도를 본 연구에서 재구성하여 사용하였다. 5점 척도로 점

수가 높을수록 자조집단지지 정도가 높은 것으로 보았으

며, Cronbach's α = .885로 나타났다.

2.2.2 돌봄부담

본 연구의 돌봄부담 척도는 Orbell et al[22]이 개발한 

‘돌봄과정 평가척도’의 하위척도를 김연수[15]가 수정하

여 사용한 척도로, 5점 척도이며 점수가 높을수록 돌봄부

담 정도가 높으며, Cronbach's α = .899이다. 

2.2.3 돌봄만족

본 연구의 돌봄만족 척도는 Orbell et al[22]이 개발한 

‘돌봄과정 평가척도’의 하위척도를 김연수[15]가 수정하

여 사용한 척도이다. 5점 척도로 점수가 높을수록 돌봄만

족 정도가 높으며, Cronbach's α = .942이다. 

2.2.4 돌봄역량

돌봄역량을 측정하기 위해서 Koren, DeChillo & 

Friesen[23]에 의해 고안된 가족 돌봄역량 척도를 활용하

여 이유리[5]가 수정하여 사용한 척도를 본 연구에서 재

구성하여 사용하였다. 5점 척도로 점수가 높을수록 돌봄

역량 정도가 높으며, Cronbach's α = .784로 나타났다.

2.3 분석방법

본 연구의 자료 분석에는 SPSS 18.0과 AMOS 20.0 프

로그램을 사용하였다. 척도의 신뢰도 측정을 위해 

Cronbach's α를 산출하였으며, 평균, 표준편차, 정규성 
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분석, 상관관계분석, 구조모형분석을 실시하였다. 모형의 

적합도를 평가하기 위해   , CFI, TLI, RMSEA 적합도 

지수를 이용하였다[24]. 다음으로, 신체장애와 정신장애 

집단 간 차이를 검증하기 위하여 형태동일성, 측정동일

성, 절편동일성이 확보되었는지 검증한 후, 잠재변인의 

평균에 대한 집단 간 비교를 실시하였다.

3. 분석결과

3.1 측정변수간 기술통계치 

구조방정식모형에서 각 측정변수들이 정상분포를 이

루지 않을 경우 다변량정규분포성의 가정을 충족시킬 수 

없고, 그 결과 왜곡된 추정치를 얻게 되어 정확한 통계적 

검증이 이루어지지 않는다. 이에 수집된 자료에 대한 다

변량정규분포성을 확인하기 위해 평균과 표준편차, 왜도 

및 첨도를 검토하였다. 구조방정식 모형에서의 정상분포

조건(왜도<2, 첨도<7)을 고려했을 때, 본 연구모형에 선

정된 변인들의 왜도와 첨도는 구조방정식 모형을 적용하

는데 필요한 조건을 충족시키고 있다.

Categories  M (SD) Skewness Krutosis

Self-help group
1 3.37 (1.030) -.492 -.072

2 3.39 (1.016) -.357 -.228

Caring 

burden

1 3.36 (1.162) -.326 -.791

2 3.08 (1.237) -.146 -.990

3 3.00 (1.215) -.074 -1.029

4 3.09 (1.158) -.202 -.873

Caring

satisfaction

1 3.26 (1.070) -.253 -.617

2 3.28 (1.030) -.241 -.367

3 3.31 (1.077) -.278 -.438

4 3.34 (1.080) -.315 -.516

5 3.29 (1.068) -.225 -.434

Caring 

competency

1 3.45 (.841) -.519 .253

2 3.75 (.771) -.418 .440

3 3.18 (.899) -.334 .122

4 2.97 (.890) -.192 -023

5 2.87 (.975) -.005 -.329

<Table 1> Descriptive Statistics

3.2 주요변수의 상관관계 

자조집단지지는 돌봄만족과 돌봄역량간 정적관계를, 

돌봄부담은 돌봄만족과 돌봄역량간 부적관계를, 돌봄만

족과 돌봄역량은 정적관계를 보였다. 

Categories

Self-help

group 

Support

Caring 

burden

Caring

satisfaction

Caring

competency

Self-help

group Support
1

Caring 

burden
.029 1

Caring

satisfaction
.190** -.505*** 1

Caring

competency
.297*** -.238*** .389*** 1

M (SD) 3.38(.968) 3.13(1.045) 3.29(.960) 3.24(.643)

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

<Table 2> Correlation coefficients between related 
variables

3.3 잠재평균분석을 활용한 집단간 차이검증

잠재평균분석을 위해서는 모형의 형태동일성, 측정동

일성, 절편동일성이 모두 성립되어야 한다[15].

3.3.1 형태동일성 검증

집단마다 측정변수가 동일한 요인에 부하되는지를 확

인하여 집단간 모형 구조가 동일한지를 검증하는 단계이

다. 이를 위해 모든 잠재변인 간의 상관관계를 허용하고 

모수추정을 자유롭게 한 기저모형을 설정하여 분석하였

는데 동 모형의 적합도 지수는 =354.850, df=196, 

p=.000, TLI=.937, CFI=.949, RMSEA=.052로 모두 만족

할만한 수준으로 형태동일성이 충족되었다.

3.3.2 측정동일성 검증

다음으로, 같은 방법에 의해 문항에 반응하였음을 보

여주는 측정동일성 검증을 하게 된다. 값의 차이가 통

계적으로 유의하지 않거나 또는 CFI값의 차이가 -.01보

다 작을 경우 측정동일성이 성립되었다고 볼 수 있다. 또

한 TLI, CFI, RMSEA는 모형의 간명성을 고려하는 적합

지수이므로 동일성 제약을 가한 모형의 지수가 비교모형

의 지수에 비해 나빠지지 않으면 동일화 제약은 기각되

지 않음을 의미한다[19]. 측정동일성모형과 기저모형 간 

=11.497, =12( =21.03)로 유의도 수준 5%에서 

통계적으로 유의하지 않기 때문에 측정동일성 가정이 지

지되었다. 또한 측정동일성모형과 기저모형 간 CFI값의 

차이가 -.01보다 작고, 적합도 차이가 TLI는 .004,  CFI는 

동일, RMSEA는 -.002에 불과하므로 측정동일성은 성립

되었다. 
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3.3.3 절편동일성 검증

절편동일성은 각 측정 변수의 절편까지 동일화 제약

을 가한 모형이다. <Table 3>에 제시된 바와 같이 측정

동일성 모형과 절편동일성 간 =7.469, =12( 

=21.03)로 유의도 수준 5%에서 통계적으로 유의하지 않

기 때문에 절편동일성 가정이 지지되었다. 또한 적합도 

차이가 TLI는 .005, CFI는 .001, RMSEA는 -.002에 불과

하므로 절편동일성은 성립되었다. 

3.3.4 요인분산동일성 검증

요인분산동일성은 각 집단의 잠재변수 분산에 동일성 

제약을 가한 모형이다. <Table 3>에 제시된 바와 같이 

절편동일성모형과 요인분산동일성모형 간 =2.852, 

=4( =9.49)로 유의도 수준 5%에서 통계적으로 유

의하지 않기 때문에 요인분산동일성 가정이 지지되었다. 

또한 적합도 차이가 TLI는 .001, CFI는 .001, RMSEA는 

동일하여 대체로 적합지수가 크게 나빠지지 않는 것으로 

나타났다. 

Category χ2
p df CFI TLI RMSEA

configural 

invariance
354.850 196 .000 .937 .949 .052

metric 

invariance
366.347 208 .000 .941 .949 .050

scalar 

invariance
373.816 220 .000 .946 .950 .048

factor variance

invariance
376.668 224 .000 .947 .951 .048

<Table 3> Goodness-of-fit Index

이상의 동일성 검증이 모두 성립하였으므로 잠재변수

의 집단 간 차이가 있다고 할 수 있다.

3.4 자녀의 장애유형에 따른 잠재평균 비교

잠재평균은 한 집단(정신장애)의 잠재평균을 0으로 고

정한 상태에서 다른 집단(신체장애)의 잠재평균을 추정

한 것이다. 이러한 잠재평균은 효과크기를 통해서만 일

반적 측정기준에 부합하는 값을 제시할 수 있다[25]. 효

과크기는 두 집단에서 산출된 잠재변인의 공통분산을 공

통의 표준편차로 나누어 계산한다. 코헨이 제시한 기준

에 따르면 d값이 .2이하이면 작은 것으로, .5이면 중간수

준, 그리고 .8이상이면 큰 것으로 해석한다. 

신체장애 자녀의 부모집단과 정신장애 자녀의 부모집

단간 추정된 잠재평균의 차이는 <Table 4>와 같다. 정신

장애 자녀를 둔 부모집단은 신체장애 자녀를 둔 부모집

단에 비해 자조집단지지와 돌봄부담이 높으며, 반대로 

신체장애 자녀를 둔 부모집단은 정신장애 자녀를 둔 부

모집단에 비해 돌봄만족과 돌봄역량이 높은 것으로 분석

되었다. 자녀의 장애유형에 따른 차이의 효과크기는 돌

봄역량은 큰 수준, 자조집단지지, 돌봄부담, 돌봄만족은 

중간수준으로 나타났다. 

Category

Latent means

C.R.

(p)

Standard

error

Cohen's 

d

Physical 

disability 

group(121)

Mental 

disability

group(180)

Self-help 

group support
0 .315 **

2.664

(.008)
.809 0.389

Caring 

burden
0 .319 **

2.932

(.003)
.759 0.420

Caring

satisfaction
0 -.327 ***

-3.249

(.001)
.693 0.472

Caring

competency
0 -.143 **

-2.821

(.005)
.137 1.044

<Table 4> Latent Means Analysis

4. 결론 및 논의

4.1 결론 

본 연구는 장애자녀 부모를 대상으로 자조집단지지, 

돌봄경험 평가(돌봄부담감, 돌봄만족감), 돌봄역량이 자

녀의 장애유형에 따라 차이가 있는지 잠재평균모형분석

을 통해 살펴보았고 그 결과는 다음과 같다.

첫째, 자조집단지지는 정신장애 자녀를 둔 부모집단이 

신체장애 자녀를 둔 부모집단에 비해 잠재평균이 높았고, 

통계적으로 유의미하게 나타났다. 이러한 결과는 선행연

구[18, 26] 결과와 상반된 것으로 이는 연구대상자 표집 

과정에서 신체장애 자녀를 둔 부모집단의 경우 일부 지

역에서 특수학교 중심으로 이루어져 상대적으로 가족교

육이나 가족대상 집단 프로그램이 활성화 되어 있는 정

신과병원을 중심으로 표집이 이루어진 정신장애 자녀를 

둔 부모집단보다 자조집단 지지의 정도가 낮게 도출된 

것으로 추론해볼 수 있다. 그러므로 표집과정 보완 및 표
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본수 확대를 통해 후속연구에서 심층적인 분석이 이루어

져야 할 것으로 보여진다.

둘째, 돌봄부담은 정신장애 자녀를 둔 부모집단이 신

체장애 자녀를 둔 부모집단에 비해 잠재평균이 높았고 

통계적으로 유의미하게 나타났다. 이는 선행연구[12, 13] 

결과를 지지하는 것으로, 정신장애 자녀의 부모집단에서 

돌봄부담이 중요한 변인으로 다루어질 필요가 있다. 정

신장애 자녀를 돌보는 부모에 대해 돌봄부담 감소를 위

한 개입이 필요함을 시사해주는 결과이다.

셋째, 돌봄만족은 신체장애 자녀를 둔 부모집단이 정

신장애 자녀를 둔 부모집단에 비해 잠재평균이 높았고, 

통계적으로 유의미하게 나타났다. 이는 기존 선행연구[5, 

15]와 대조적인 결과를 보이고 있어 추후 심층적으로 연

구되어야 할 것이다. 

넷째, 돌봄역량은 신체장애 자녀를 둔 부모집단이 정

신장애 자녀를 둔 부모집단에 비해 잠재평균이 높았고, 

특히 효과크기 검증을 통해 두 집단 간 돌봄역량 차이가 

큰 것으로 나타났다. 이는 선행연구 대비 본 연구를 통해 

새롭게 도출된 결과로서, 돌봄역량 강화를 위한 개입을 

실천할 때 자녀의 장애유형에 따라 부모의 돌봄역량 수

준의 차이가 큰 원인에 대해 체계적인 분석이 필요하며, 

정신장애를 둔 부모집단의 돌봄역량 강화를 위하여 더욱 

집중적인 중재방안이 필요함을 시사해주는 결과이다. 

4.2 논의 

위의 결과를 토대로  자녀의 장애유형에 따라 부모의 

돌봄역량 지원체계가 차별화될 수 있는 실천적 접근 방

안과 장애인 복지의 정상화 개념을 강화하는 차원에서 

정책적으로 보완되어야 할 전략을 제시하고자 한다. 

첫째, 신체장애 자녀의 부모 집단이 상호 교류를 촉진

하여 사회적으로 고립되지 않도록 자조집단 네트워크를 

활성화 시키는 방안을 모색해야 할 것이다. 특히 장애인

활동보조 지원체계를 강화하여 신체장애 자녀의 부모들

이 교육 및 정서적 지지를 제공받는데 충분한 원조가 이

루어지도록 서비스체계를 개선할 필요가 있다. 또한 신

체장애 자녀의 부모들이 상대적으로 많은 교류를 하는 

장애인복지관, 특수학교 등을 중심으로 자조집단이 편차 

없이 활성화되도록 정책적 지원도 이루어져야 할 것이다.  

둘째, 정신장애 자녀의 부모 집단에서 돌봄부담이 더 

높게 나타난 결과를 토대로 정신장애의 어려움을 이해하

고 수용하도록 원조하고 증상에 대한 부정적이고 감정적

인 경향을 줄일 수 있도록 개입하여야 할 것이다. 정신장

애의 경우 만성화되는 과정에서 잦은 재발과 입퇴원이 

지속되면서 부모의 경제적 부담과 정서적 부담이 가중되

는 것으로 보고되는 바, 부담감 감소를 위한 가족상담을 

실시하고 장기적인 차원의 평생계획 수립을 위한 정책적 

지원도 이루어져야 할 것이다.

셋째, 돌봄만족 수준이 상대적으로 더 낮게 나타난 정

신장애 자녀의 부모 집단에 대하여 돌봄 경험에 대하여 

긍정적으로 인식할 수 있도록 중재하는 방안이 마련되어

야 할 것이다. 정신과병원이나 정신보건관련기관에서 정

기적으로 가족모임에 참여하도록 하여 돌봄과정을 통해 

보호제공자로서 개인적 성장을 느끼며 삶이 더욱 의미 

있도록 인식하는 프로그램을 제공하도록 해야 할 것이다. 

넷째, 돌봄역량의 경우 신체장애 자녀의 부모 집단과 

정신장애 자녀의 부모 집단 사이의 차이가 가장 큰 것으

로 분석된 만큼 정신장애 자녀의 부모를 대상으로 한 돌

봄역량 강화 프로그램에 대한 다각적인 실천적 개입이 

요구된다. 이를 위해 가족교육을 통해 자녀의 정신적 장

애에 대한 증상이해도를 높이고, 지지적 가족치료를 실

시하여 돌봄과정에서 경험하는 좌절과 무력감 대신 보호

제공자로서의 강점을 강화하며 회복탄력성을 증진시킬 

수 있도록 해야 할 것이다. 또한 지역사회 내 정신보건 

가족협회의 활성화를 통해 자녀의 사회적응이나 삶의 질 

향상을 위한 제도 마련에 영향력을 행사하는 옹호자로서

의 역할을 수행할 수 있도록 정책적인 지원도 이루어져

야 할 것이다. 

다섯째, 장애자녀를 돌보는 보호제공자인 경우 신체

적, 정신적 그리고 사회적으로 불건강 상태에 직면하기 

쉽다. 이들의 웰니스 증진을 위해 우선적으로 돌봄 역량 

강화를 토대로 행복한 삶을 지향할 수 있어야 하는데, 국

가 정책의 지원서비스가 요구된다.

본 연구는 연구대상자를 모집할 때 무작위 표집이 이

루어지지 못하고 장애자녀를 둔 부모에게 연구 목적에 

동의하고 협조하는 사람을 대상으로 설문조사가 실시되

었기 때문에 연구 결과를 일반화 하는데 제한점이 있다. 

또한 장애유형을 신체장애와 정신장애로 구분하였지만 

각각 장애유형의 범주에 속하는 장애를 다루지 못해 향

후 심도 있는 연구가 수행되어야 할 것이다. 
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