
1. 서론

1.1 연구의 필요성

최근 의학의 발달과 식생활의 향상으로 노인의 평균

수명이 길어지고 또한 노인인구도 증가하고 있으며, 우

리나라의경우 2000년에 65세 이상 노인인구가 7%를넘

어 UN이정한고령화사회에이미들어섰고 2017년에는

두배인 14%가될것으로예상하고있다[1]. 이처럼인생

주기에 있어서 노인으로 사는 시간의 비중이 커지고 있

어 더욱 건강하고 행복한 노후생활에 대한 관심이 높아
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to impact on their depression. The study data were analyzed descriptive analysis, t-test, ANOVA, Pearson’s

Correlation Coefficient, and multiple regression analysis. The most influential variables on the elderly

depression were self-esteem with 27.9% of explanatory power (β=-.318, p<.001), followed by life
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지고 있다.

인구의 고령화에서 가장 두드러진 특징은 우울의 증

가인데, 실제로우울은노인인구의약 20∼50%에서나타

날 정도로 노인의 가장 흔한 건강문제의 하나로 알려져

있다[2].

2014년 우리나라 65세 이상 노인 대상의 실태조사 결

과 전체 노인들 중 33.1%가 우울증상을 가지고 있는 것

으로 나타났으며 연령이 증가할수록 우울증상을 경험하

는비율이높아지는것으로나타났다[3]. 이 같은결과는

2011년 노인실태조사에서 심각한 우울증상을 경험하는

노인이 29.2%로나타난것보다 3.9% 증가한수치이다[4].

이러한 우울은 현재 지속적으로 증가추세에 있으며, 연

령이 증가하면서 함께 증가하는 특성을 보인다. 특히 노

인은 다른 연령집단에 비해 건강약화, 경제력저하, 소외

감, 고독감, 자아존중감저하등의신체및사회적상실로

인한우울이나타날가능성이많다[5]. 또한 우울은노인

의삶의질과자아통합감을저하시키는원인이며[6,7], 일

상생활활동 및 기능장애, 자살행위와 같은 문제들을 일

으켜노인의삶에부정적영향을 미치므로[8], 노인 개인

이나 사회적, 국가적 차원에서도 중요한 건강문제라 할

수 있다. 그러므로 노인이 지각하는 우울을 예방하고 조

절하는 방안에 대한 전략적인 접근이 필요하다.

선행연구에서 나타난 노인의 우울에 영향을 미치는

요인을 살펴보면 75세 이상의노인, 배우자가없는 경우,

무학인경우, 낮은소득수준, 종교가없는경우에우울감

이 더 높았고[5,9,10], 자아존중감과 사회적지지 및 가족

지지가높을수록우울감이낮았다[10,11,12]. 지각된스트

레스[10], 늙어감에대한행복감[12,13], 활동 및참여[14],

노인의 일자리 참여여부가 생활만족도에 영향을 미치는

요인이었으며, 사회참여를 많이하는노인일수록자아실

현동기도높게나타났으며[15], 노인일자리참여와생활

만족도의 관계에서 우울변인이 매개하고 있음을 확인하

였다[16]. 또한 웃음치료프로그램에 참여한 노인을 대상

으로 한 연구[17]에서도 사회참여를 활발히 하는 노인일

수록 성공적인 노화를 경험하여 스트레스 및 우울증을

감소시키는 결과를 나타냈다.

노인의 늙어감에 대한 행복감에 관련성이 있거나 영

향을미치는변인들을살펴보면우울[11], 가족관계, 신체

및 정신건강, 경제수준, 사회활동과 자아존중감, 자아효

능감, 자아성취감이영향을미친것으로나타났고[18], 지

각된 건강상태, 지각된 스트레스, 우울, 삶의 질이 영향

요인으로 나타났다[19].

노인은가족지원체계와사회적지원체계가약해지면

문제해결의 마지막 대안으로 자살을 선택할 수 있다. 노

인의자살 증가이면에는경제적 위기와 사회적통합 약

화, 전통적인 노인부양 기반인 가족지지체계의 붕괴 등

이작용한다[20]. 노인의자살생각은건강상태, 사회적지

지및생활만족도와통계적으로유의한상관관계를보이

고, 노인의 자살생각의 중요한 영향요인으로 규명된 변

수는 건강상태이며 노인이 지각한 건강상태, 사회적 지

지 및 생활만족도가 자살생각을 감소시키는 데 필요한

변수임을 확인하였다[21].

그러므로 본 연구에서는 노인의 우울을 개별적으로

접근하기보다는신체적, 심리적, 사회적측면에서의우울

영향요인을 통합하여 연구하고자 한다. 이에 본 연구에

서는일개지역의복지관을이용하는노인을대상으로인

구사회학적 특성과 함께 늙어감에 대한 행복감, 자아존

중감, 생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애가 우울

에 미치는 영향을 파악하여 노인의 우울을 예방하고 조

절하는방안모색을위한전략적 방향을제공하고자한다.

1.2 연구의 목적

본연구의목적은노인의우울, 늙어감에대한행복감,

자아존중감, 생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애

정도를파악하고노인의우울에미치는요인들을분석하

는데 있다. 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

1) 대상자의 우울, 늙어감에대한 행복감, 자아존중감,

생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애 정도를

파악한다.

2) 대상자의 일반적 특성에 따른 노인의 우울 정도의

차이를 파악한다.

3) 대상자의 우울, 늙어감에대한 행복감, 자아존중감,

생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애 간의 관

계를 파악한다.

4) 대상자의 우울에 미치는 영향 요인(우울, 늙어감에

대한행복감, 자아존중감, 생활만족도, 사회참여, 일

상생활 활동장애)을 파악한다.

2. 연구방법 

2.1 연구 설계

본 연구는 노인의 우울에 영향을 미치는 요인을 파악
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하기 위한 서술적 상관관계 연구이다.

2.2 연구 대상자

충청북도에 소재한 5개의 복지관을 방문하여 복지관

을 이용하는 노인을 대상으로 연구의 목적을 이해하고

연구에 참여할 것을 동의한 230명을 대상으로 하였으며

선정 기준은 다음과 같다.

1) 지남력의장애가없으며글을읽고이해할수있는

만 65세 이상의 노인

2) 연구 참여에 동의한 자

대상자수는 G Power 3.1.7 program을 이용하여산출

하였다. 예측요인의수 6개, 효과크기 .15, 유의수준 .05,

검정력 .95을유지하는데필요한표본수는 146명으로탈

락률을 고려하여 230명을 편의 표집하였고, 불성실한 응

답이나누락된응답으로사용이불가능한 29부를제외한

201부를 분석에서 사용하였다.

2.3 연구도구

2.3.1 우울

우울은 노인우울척도(Geriatric Depression Screening

Scale: GDS)[22]와 노인우울척도(Geriatric Depression

Screening Scale-Shorter Version: GDS-S)[23]를 수정

및보완하여김재중[24]이 사용한도구를사용하였다. 본

연구에서사용한우울감척도는총 8개문항으로우울한

기분, 불안, 무기력, 허무, 불행, 불편, 죽음에대한감정을

측정하였으며긍정적인문항 3개와부정적인문항 5개로

구성되었다. 선택의 범주는 5점 리커트 척도로 구성되었

으며 전혀 그렇지 않다 1점부터 매우 그렇다 5점까지로

응답 점수가 높을수록 우울 수준이 높음을 의미한다. 개

발당시도구의신뢰도Cronbach's α= .85였고본연구에

서의 신뢰도는 Cronbach's α= .75였다.

2.3.2 늙어감에 대한 행복감

늙어감에 대한 행복감은 오여경[13]이 개발한 노인의

늙어감에대한행복감도구로관용 9문항, 인정 8문항, 해

방감 6문항, 관조 6문항, 평온 3문항, 죽음수용 2문항의 6

개 하부 영역으로 구성된 총 34문항을 사용하여 측정하

였다. ‘전혀 그렇지 않다’ 1점, ‘그렇지 않다’ 2점, ‘그렇다’

3점, ‘매우 그렇다’ 4점의 척도로 총 34문항의 합계 점수

를 의미하며, 점수가 높을수록 행복감이 높음을 의미한

다. 재가노인을대상으로 한오여경[13]의 도구 개발 당

시 Cronbach's α=.94였고 본 연구에서의 신뢰도는

Cronbach's α= .94였다.

2.3.3 자아존중감

자아존중감 측정은 Rogenberg[25]가 개발한 도구를

전병재[26]가 한국어로번안한것을사용하였다. 이척도

의문항은총 10문항으로구성되어있으며 6개의긍정적

인문항과 4개의 부정적인문항으로구성되어긍정문항

은 ‘매우 그렇다’ 5점, ‘전혀 그렇지 않다’ 1점으로 Likert

5점 척도로 구성되었으며, 부정적인 문항은 역으로 환산

하여점수가높을수록자아존중감이높은것을의미한다.

개발당시 신뢰도 Cronbach's α= .75였고 본 연구에서의

신뢰도는 Cronbach's α= .70이었다.

2.3.4 생활만족도

생활만족도는전반적인생활에서개인이느끼는긍정

적인감정 및느낌을 말하며본 연구에 사용된생활만족

도 척도는 LSI-A(Life Satisfaction Index-A)를 박영민

[27]이 수정 및 보완한 도구를 사용하였다. 생활에 대한

만족은 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’의 5점

Likert 척도로 측정하였으며, 점수가 높을수록 전반적인

생활에 만족하는 것으로 해석된다. 박영민[27]의 연구에

서 생활만족도 척도의 신뢰도는 남성노인 Cronbach α=

.88, 여성노인 Cronbach‘s α= .89로 나타났으며본연구에

서의 신뢰도는 Cronbach‘s α= .84였다.

2.3.5 사회참여

사회참여는 Weiss[28]가 개발한 도구를 수정, 보완한

김재중[24]의 도구를 사용하였다. 이 도구는 사회모임에

서 동료로부터 얻을 수 있는 애정, 도움, 격려 및 자신에

대한 새로운 기대와 일치감에서 느끼는 만족 정도(6개

문항), 사회참여에대한 희망, 정도(4문항) 등 총 10개 문

항으로구성되어있다. 매우 그렇다 5점에서 전혀 아니다

1점까지 5점 Likert 척도로구성되어있으며점수가높을

수록사회참여도가높은것을나타낸다. Weiss[28])의 도

구를 수정. 보완한 김재중[24]의 연구에서 신뢰도는

Cronbach's α= .85로 나타났으며 본 연구에서의 신뢰도

는 Cronbach‘s α= .91이었다.

2.3.6 일상생활 활동장애

일상생활 활동장애는 Korean Version of Oswestry

Disability Index(KODI)[29]를 이용하여 평가하였고 통
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증정도, 개인위생, 물건들기, 걷기, 앉기, 서있기, 잠자기,

성생활, 사회생활, 여행에관한총 10개 항목으로구성되

어있다. 본 연구에서는배우자가없는노인의특성을고

려하여 성생활 항목을 제외한 9개 항목으로 측정하였다.

각 항목의점수는 0점에서 5점으로평가하였으며총점은

최저 0점에서 최고 45점이며 점수가 높을수록 일상생활

활동장애가심한것을의미한다. 개발당시[29] 신뢰도는

Cronbach's α= .92였고, 본 연구에서의 신뢰도는

Cronbach's α= .88이었다.

2.4 자료수집

본 연구의 자료는 2016년 4월 1일부터 4월 30일까지

수집되었다. 충북 C시에 소재한 5개의 복지관을 방문하

여 복지관 관장을 방문하여 각 기관장의 허락을 받았으

며, 현재복지관을이용하고있는 65세이상의노인을대

상으로하였다. 대상자선정기준에적합한자에게연구

의 목적에 대해 설명하고 서면동의를 구한 후, 구조화된

설문지를 배부하고 대상자가 직접 작성하도록 하였다.

대상자가직접작성하기힘들거나원할경우에는문항을

읽어주고답하게한후연구자와연구보조자가작성하였

다. 연구보조자는 사회복지사 2인이며, 연구자와 자료수

집전회의를거쳐연구목적과취지및설문지문항에대

해논의하고설문지내용과 설문지 작성방법에대해 교

육하였다. 연구결과의 일관성을 유지하기 위해 설문지

내용에대한회의를실시하여충분히숙지하도록하였고,

예비조사를통해연구자와연구보조자간의일관성있는

자료 수집을 할 수 있도록 노력하였다.

2.5 윤리적고려

대상자에게 자료수집 전에 연구의 취지와 목적에 대

해 설명하였고, 대상자가 원하지 않으면 언제든지 연구

를 철회하거나 중단할 수 있음을 설명하였다. 또한 수집

된자료는연구목적으로만사용되며, 대상자의익명성과

자율성을 보장한다는 내용의 서면 동의서를 작성한 후

설문지를 배포하였다.

2.6 자료분석방법

수집된 자료는 SPSS Win 19.0 프로그램을 사용하여

통계처리하였다.

1) 일반적 특성은 기술통계를 이용하여 실수와 백분

율, 평균과표준편차로분석하였다. 대상자의 우울,

늙어감에대한행복감, 자아존중감, 생활만족도, 사

회참여, 일상생활 활동장애 정도는 기술통계를 이

용하여 평균과 표준편차로 분석하였다.

2) 일반적 특성에 따른 우울 정도의 차이는 t-test와

ANONA로분석하였고, 사후검정은 Scheffe test로

분석하였다.

3) 대상자의 우울, 늙어감에대한 행복감, 자아존중감,

생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애 간의 관

계를파악하기위해Pearson's Correlation Coefficient

로 분석하였다.

4) 대상자의우울에영향을미치는요인들의설명력을

파악하기위해 Stepwise multiple regression analysis

를 이용하여 분석하였다.

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성

Characteristics Categories N(%) M±SD

Gender
Female 101(50.2)

Male 100(49.8)

Age
(year)

60-69 36(17.9)

74.91±
5.85

70-79 128(63.7)

80-89 34(16.9)

≥ 90 3(1.5)

Marital status

Unmarried(divorced,
Widowed)

75(37.3)

Married 126(62.7)

Education

No Education 19(9.5)

Elementary School 55(27.4)

Middle School 54(26.9)

High School 48(23.9)

College or Higher 25(12.4)

Occupation
Yes 32(15.9)

No 169(84.1)

Religion
Yes 102(50.7)

No 99(49.3)

Monthly
household income

W1MM or less 114(56.7)

W1.01∼1.5MM 33(16.4)

W1.51∼2.0MM 22(10.9)

W2.01∼2.5MM 13(6.5)

W2.51∼3.0MM 8(4.0)

W3MM or more 11(5.5)

Monthly Pocket
money

W100,000 or less 12(8.1)

W110,000-200,000 38(25.5)

W210,000-300,000 27(18.1)

W310,000-400,000 24(16.1)

W410,000-500,000 19(12.8)

W500,000 or more 29(19.5)

<Table 1> General characteristics               (N=201)
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본 연구대상자의 일반적 특성은 <Table 1>과 같다.

대상자의 평균연령은 74.9세이며 70∼79세가 전체의

63.7%로 가장 많았고 남성은 49.8%, 여성은 50.1%로 여

성이많았다. 결혼상태로는기혼이 62.7%, 사별이 32.8%

로 많았으며학력은초졸이 27.4%, 중졸이 26.9% 순으로

많았고 직업이 있는 대상자가 15.9%였다. 종교가 있는

대상자가 50.7%로 약간 많았으며, 월 가구수입으로는

100만원이하가 56.7%로가장많았다. 한 달용돈은 11만

원∼20만원이 25.5%로 가장 많은 것으로 나타났다.

3.2 노인의 우울, 늙어감에 대한 행복감, 자아

존중감, 생활만족도, 사회참여, 일상생활 

활동장애의 정도 

노인의우울, 늙어감에대한행복감, 자아존중감, 생활

만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애의 정도는 <Table

2>와 같다. 노인의 우울 정도를 보면 2.42±.62점(범위: 1

∼5점)으로중간정도의점수를보였으며, 늙어감에대한

행복감은 3.01±.36점(범위: 1∼4점)으로 중간 이상의 점

수를보였으며, 자아존중감은 3.64±.66점(범위: 1∼5점)으

로중간이상의 점수를보였고, 생활만족도는 3.16±.81점

(범위: 1∼5점)으로 나타났다. 사회참여는 3.84±.65점(범

위: 1∼5점)으로중간이상의높은점수를나타냈으며일

상생활 활동장애는 0.86±.70점(범위: 1∼5점)으로 낮은

점수를 나타내었다.

Variables M±SD Range

Depression 2.42±.62 1～5

Happiness on aging 3.01±.36 1∼4

Self-esteem 3.64±.66 1～5

Life satisfaction 3.16±.81 1～5

Social participation 3.84±.65 1～5

Disability of daily living activity 0.86±.70 1～5

<Table 2> The score of Depression, Happiness on aging,

Self-esteem, Life satisfaction, Social participation 

and Disability of daily living activity

3.3 대상자의 일반적 특성에 따른 우울의 차이

일반적 특성에 따른 노인 우울의 차이를 살펴보면

<Table 3>과같다. 일반적특성인성별, 나이, 교육정도,

직업, 종교, 월 가구수입, 한 달용돈에따른노인우울은

모든 항목에서 통계적으로 유의한 차이가 없었다.

Character
istics

Categories M±SD t or F p

Gender
Female 2.38±.63

.80 .422
Male 2.46±.61

Age
(year)

60-69 2.28±.67

1.69 .169
70-79 2.46±.60

80-89 2.45±.64

≥ 90 1.83±.38

Marital
status

Unmarried
(divorced, Widowed)

2.59±.63
2.60 .077

Married 2.43±.61

Education

No Education 2.22±.71

1.80 .130

Elementary School 2.45±.67

Middle School 2.57±.54

High School 2.40±.58

College or Higher 2.24±.66

Occupation
Yes 2.41±.63

-.59 .556
No 2.48±.61

Religion
Yes 2.46±.61

.87 .384
No 2.38±.64

Monthly
household
income

W1MM or less 2.42±.64

2.16 .060

W1.01∼1.5MM 2.45±.57

W1.51∼2.0MM 2.59±.65

W2.01∼2.5MM 2.63±.34

W2.51∼3.0MM 2.17±.46

W3MM or more 1.95±.69

Monthly
Pocket
money

W100,000 or less 2.53±.729

.31 .902

W110,000-200,000 2.44±.653

W210,000-300,000 2.40±.563

W310,000-400,000 2.38±.702

W410,000-500,000 2.47±.650

W500,000 or more 2.34±.526

<Table 3> Differences of the elderly depression level by

Characteristics                       (N=201)

3.4 노인의 우울, 늙어감에 대한 행복감, 자아존중

감, 생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애

의 상관관계

노인의 우울과늙어감에 대한 행복감, 자아존중감, 생

활만족도, 가족지지, 사회참여간의관계는 <Table 4>와

같다. 노인의우울과관련된늙어감에대한행복감, 자아

존중감, 생활만족도, 가족지지, 사회참여 간의 관계를 살

펴보면, 노인의우울과늙어감에행복감(r=-.298, p<.001)

과자아존중감(r=-.512, p<.001), 생활만족도(r=-.384, p<.001),

가족지지(r=-.264, p=.001), 사회참여(r=-.211, p=.010)는

통계적으로유의한역상관관계가있는것으로나타났다.

즉 늙어감에 대한 행복감이 높을수록, 자아존중감이 높

을수록, 생활만족도가 높을수록, 가족지지가 높을수록,

사회참여가높을수록노인의우울은낮은것으로나타났다.
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Depre
ssion

Happi
ness 
on 

aging

Self-e
steem

Life 
satisfa
ction

Social 
partici
pation

Disabili
ty of 
daily 
living 

activity

Depression 1

Happiness
on aging

-.360**

(<.001)
1

Self-esteem
-.528**

(<.001)
.260**

(<.001)
1

Life
satisfaction

-.480**

(<.001)
.243**

(<.001)
.530**

(<.001)
1

Social
participation

-.278**

(<.001)
.210**

(.003)
.435**

(<.001)
.324**

(<.001)
1

Disability
of daily
living
activity

-.246**

(<.001)
-.131
(.063)

-.202**

(.004)
-.111
(.116)

-.152*

(.032)
1

<Table 4> Correlations between happiness on aging, 

self-esteem, life satisfaction, social participation,  

disability of daily living activity and depression 

3.5 노인의 우울에 미치는 영향요인

노인의 우울에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위하

여 늙어감에 대한 행복감, 자아존중감, 생활만족도, 사회

참여, 일상생활활동장애의총 5개변수를독립변수로하

여 다중회귀분석을 시행하였다. 그 결과 노인의 우울에

가장 영향이 높은 변수는 자아존중감으로 27.9%(β=-.318,

p<.001)의 설명력이 있었으며, 그 다음으로는 생활만족

도는 5.5%(β=-.248, p<.001), 늙어감에 대한 행복감

4.1%(β=-.200, p<.001), 일상생활 활동장애는 1.6%(β

=.128, p=.026)로서 이들 네 개의 변수가 노인의 우울을

총 39.1% 설명하는 것으로 나타났다<Table 5>.

Variables B SE β t p

Constant 5.071 .333 15.208 <.001

Self-esteem -.302 .064 -.318 -4.719 <.001

Life
satisfaction

-.191 .051 -.248 -3.741 <.001

Happiness on
aging

-.346 .101 -.200 -3.429 <.001

Disability of
daily living
activity

.115 .051 .128 2.244 .026

Adjusted R2=.378, F=31.438, p=<.001

<Table 5> Influencing Factors on depression

다중회귀분석을 실시하기 전 다중공선성, 독립성, 정

규성, 등분산성의조건을검정하였다. 다중공선성을검증

한결과공차한계가 .684∼1.000으로 0.1이상으로나타났

고, 분산팽창인자(Variance Inflation Factor, VIF)도

1.000∼1.031로 10을 넘지 않았다. 상태지수는 1.000∼

1.463으로 30을 넘지 않아서 다중공선성의 문제를 제외

하였다. 또한 오차의 자기상관(독립성)을 검정한 결과

Durbin-Watson 통계량이 1.939로 2에 가까워 자기상관

이 없는 것으로 확인되었으며, 잔차 분석 결과 표준화된

잔차의 범위가 -1.247∼1.607로 등분산성을 만족하였고

정규성도 확인되었다.

4. 논의

본연구는노인의우울, 늙어감에대한행복감, 자아존

중감, 생활만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애의 정도

를 파악하고 노인의 우울에 영향을 미치는 요인을 분석

하기 위해 시행되었으며 그 결과를 토대로 다음과 같이

논의하고자 한다.

본 연구에서일반적특성에따른노인우울정도의차

이는 보이지 않았다. 이는 선행연구에서 일반적 특성 중

노인의 우울에 영향을 미치는 요인인 75세 이상의 노인,

배우자가없는경우, 무학인경우, 낮은소득수준, 종교가

없는경우에우울감이더높았다[5,9,10]는 선행연구결과

와성별, 교육수준, 건강보험가입유무, 방문건강관리대상

유무에 따라 유의한 차이가 있는[30] 선행연구와는 다른

결과를 나타내어 일반적 특성 및 다양한 특성을 고려한

반복연구가 필요한 것으로 보인다.

본 연구에서노인우울의정도는 2.42점(범위: 1∼5점)

으로 중간 정도의 우울을 나타냈다. 이는 노인복지관을

이용하는 지역사회 노인을 대상으로 실시한 김재중[24]

의 연구에서 2.25점(범위: 1∼5점), 복지관을이용하는지

역사회 노인을 대상으로 한 이혜경과 김희경[12]의 연구

에서도 2.44점으로본연구결과와비슷한결과를보였다.

도시노인을대상으로한최미선[31]의 연구에서 5.65점(0

∼15점)으로 나타났으며, 농촌노인을 대상으로 한 박경

순, 박영란과염유식의연구[32]에서는 11.56점(범위: 0∼

56점)으로 나타나 도시노인의 우울 정도가 농촌 노인의

우울보다 높게 나타났다. 이는 도시지역의 노인들이 농

촌 지역의 노인들보다 우울 성향이 더 높음을 나타내고,

도시 지역의 노인이라도 취약계층 노인은 우울 성향이

높다는 최미선[31]의 연구결과와 같은 결과를 나타냈다.

이 같은 결과는 노인 우울의 경우 다른 건강문제라든가

일상적인 생활 속에서 진행되기 때문에 지나쳐 버리는

경우가 많아 우울 증상을 스스로가 간과하는 경우가 많
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은 것으로 보인다. 또한 농촌 노인의 우울 정도가 도시

노인의 우울의 정도보다 낮은 것은 시골 이웃들과의 긴

밀한관계속에서소속감부여및농사일등의참여로인

한 자신의 존재감 경험이 많기 때문인 것으로 사료된다.

노인의 우울과 관련된 늙어감에 대한 행복감, 자아존

중감, 생활만족도, 가족지지, 사회참여 간의 관계를 살펴

보면, 노인의 우울과 늙어감에 행복감과 자아존중감, 생

활만족도, 가족지지, 사회참여는통계적으로유의한상관

관계가 있는 것으로 나타났으며 노인의 우울에 영향을

미치는 요인을 파악하기 위하여 다중회귀분석을 시행한

결과, 노인의 우울에 가장 영향이 높은 변수는 자아존중

감으로 27.9%의 설명력이있었으며, 그 다음으로생활만

족도는 5.5%, 늙어감에대한행복감 4.1%, 일상생활활동

장애는 1.6%로서이들네개의변수가노인의우울을총

39.1% 설명하는 것으로 나타났다.

인지적취약성모델(Cognitive Vulnerability model)은

인지적맥락에서우울을발생시키는개인·심리적요인을

이해할수있는데낮은자아존중감은우울을발생시키는

가장 큰 요인으로 보고하고 있으며 선행연구에서 또한

자아존중감이노인우울에영향을미치는중요한요인으

로보고하고있으며[33], 우울은노인의공격성에영향을

주어 전반적인 삶의 질에 부정적인 영향을 주는 것으로

나타났다[34].

재가노인및시설노인을대상으로한이소영[35]의 연

구에서노인의우울에영향을미치는변인은자아존중감

으로우울을 21.9% 설명하여본연구결과와유사한결과

를 나타냈으며, 김이철과 백진아[36]의 연구에서도 사회

적지지및자아존중감은노인의생활만족도에유의한상

관관계가있는 것으로 나타났다. Dahlberg와 McKee[37]

는 고독감을감정적고독감과사회적고독감으로구분하

여 낮은 자아존중감은 각각 노인의 감정적 고독감과 사

회적 고독감의 중요한 예측요인임을 밝혔다.

김재중[24]의 연구에서 65세 퇴직이후 노인들에게 있

어서사회활동의적극적참여는긍정적자아감을형성하

게할뿐만아니라성공적인노화의수준을높였고, 최미

선[31]의 연구에서도 사회적지지가 높을수록 우울이 낮

았다. 또한 우울이 높을수록 사회적지지가 감소하는 것

으로나타났고, 우울은건강증진행위에 직접적인영향력

과사회적지지를매개하는간접적인영향력을갖고있는

것으로 나타났다[38].

생활만족의 경우 노인의 우울에 영향을 미치는 변수

로 파악되었으므로 노인의 욕구에 맞는 생활지원 및 일

자리알선 및다양한 일자리참여기회를 통해생활만족

도를 향상시킬 수 있는 제도적 노력이 중요하다.

오여경[13]의 연구에서 우울과 늙어감에 대한 행복감

의상관관계를검증한결과우울성향이늙어감의행복감

에대한유의한차이를보였으며, 윤미영[19]의 연구에서

또한 우울이 낮을수록 늙어감에 대한 행복감이 높은 것

으로 나타났으며, 이혜경과 김희경[12]의 연구에서도 본

연구와같은연구결과를보여주었고늙어감에대한행복

감이 우울에 미치는 중요한 변인임을 밝혔다.

양남영과 문선영[21]의 연구에서 노인의 자살생각과

사회적지지, 생활만족도, 건강상태 간 상관관계를 보였

고, 건강상태가 자살생각에 영향을 미치는 가장 중요한

변인으로 밝혀졌으며, 본 연구에서 일상생활 활동장애

정도가우울에미치는영향요인으로나타난결과와비슷

한 결과를 보여준다. 따라서 우울을 감소시키기 위해서

는무엇보다일상생활활동을지속적으로증진하고유지

할 수 있도록 해야 한다. 이를 위한 방안으로 매년 정기

적인건강검진을통해 질병을조기에점검할 수있는 기

회를 가져야 하며, 기존의 질병 관리 및 질병 예방을 할

수있도록지역사회내건강관리프로그램이활성화되어

야 할 것이다.

노인의우울증상은신체적, 인지적, 사회적장애를유

발하게되고 전반적인 삶의질 저하를초래할수 있으므

로 적극적인 관심이 필요한 영역이다. 따라서 노인의 우

울을예방하고 우울증상이나타났을때 그들을돕기 위

한 중재가 요구되며 적절한 사회활동과 참여를 통해 노

인의자아존중감을증진하고 행복감을증진시키며, 우울

을 예방하기 위한 구체적인 접근이 요구된다.

이상의 결과를 통해 노인의 우울 영향요인으로 자아

존중감과 늙어감에 대한 행복감을 규명하였으며 노인의

우울을 감소시키기 위해서는 긍정적인 자아존중감과 늙

어감에 대한 행복감을 증진시키기 위해 노력해야 할 것

이다. 또한영향요인으로설명되지는않았지만 사회참여

는 노인의 우울을 감소시킬 수 있는 변수임을 확인하였

다. 따라서 노인의 우울을 감소시키기 위한 프로그램 운

영이 필요하며, 프로그램 개발을 위해 노인의 자아존중

감, 늙어감에 대한 행복감, 생활만족도와 일상생활 활동

장애를 향상시킬 수 있는 전략을 마련하여 이에 포함시

켜 운영해야 할 것이다.
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5. 결론 및 제언

노인의우울, 늙어감에대한행복감, 자아존중감, 생활

만족도, 사회참여, 일상생활 활동장애의 정도를 파악하

고, 노인의우울에영향을미치는변인을분석한결과자

아존중감 27.9%, 생활만족도 5.5%, 늙어감에 대한 행복

감 4.1%, 일상생활 활동장애 1.6%로서 이들 네 개의 변

수가노인의우울을총 39.1% 설명하는것으로나타났다,

그러나 본 연구에 참여한 대상자들이 일개지역의 복지

관을이용하고있는대상자이므로본연구결과를일반화

하는 데에는 제한점이 있다. 향후 연구대상이 대표성을

지닐 수 있도록 표집대상을 확대하고 다른 변수를 포함

한 반복연구를 통해 노인의 우울 영향요인을 더욱 정확

하게 확인할 필요가 있다. 따라서 노인의 우울을 감소시

키기 위한 프로그램 운영이 필요하며, 프로그램 개발을

위해 노인의 자아존중감, 늙어감에 대한 행복감, 생활만

족도와 사회참여를 향상시킬 수 있는 전략을 마련하여

이에 포함시켜 운영해야 할 것이다.
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