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    본 연 는 병스 트럼  타 신병  진단   들( 하 병 )  상  목 달 척

도  용하고 과  평가하는  다. 연  상 들  목 달 척도  용하여 신  개별목  하고 목

 달  도   가 평가하 다. 연  상 들  목 달 수  계산하여 목 달  도  타냈다. 

평가  해 사 -사후검사  실시하 고 합 과  사용하여 목 달 척도 용  과  하 다. 평가 

결과, 연  상 들  목 달 수는 시 에 라 차 가하 고 러한 가는 통계 도 미하 다. 

본 연 는 병 들  해 결  통한 목  , 목 취 그리고 그 과  지원하는 것  하다는 

것  보여 다. 본 연 결과  통해 도  상  함 , 연  한계 등  가  었다. 

주 어 : 병, 개별목 달 , 목 달 척도, 합 과 , 낮병원

Abstract This study focused on application and examination of the goal attainment scale(GAS) to 

participants diagnosed as schizophrenia spectrum and other psychotic disorders. The participants were 

instructed to set their own goals and evaluate them using the GAS. Scores of each participant’s GAS 

were later calculated to determine the level of goal attainment. A single group pre-post test design and 

linear mixed effects models were used to examine application and effectiveness of the GAS. The results 

found that the average GAS scores increased along with observations and the rate of the increase were 

statistically significant. In addition, this study indicated the importance of self-determined goal setting, 

goal attainment, and supports of the process. Practical implication and limitation of this study were 

also discussed. 
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1. 

신  스스  목  하고 취하는 것  

복에 도움  [1-4]뿐만 니라 필수 [2]  심

리  어 움  극복하는  여한다[2,5]. 목 가 는 

것만 도 복에 도움  [3] 특 , 그 목 가 개

 미가 고[2], 스스  주체가 어 목  

[4]할  복에 과  향  미  수 다. 신

 주체가 어 신에게 맞는 목  하게  

그 목  취하고  하는 가 지고 결과  

목  달 하  한  욱 극  울 게 

 것 다. 

목  한다는 것  루고 싶  것, 망하는 것, 

삶에  하게 여 는 것 등  신  언어  탐색하

고 하  만들어가는 과  에  통해 삶

 과 복  지게 [5], 신감과 

도 진다[3].  통  신보건 러다 에 는 

신  가지고 는 상  해 료에 한 

결  하 에 능 하다고 단했고, 가집단  

  했  에 신  과 결

 한 어 다[6]. 그러므  신  신  목

 하고 삶   변 시키  해 주체

고  실천  복  지향하는 과  사 복지실천 

가 에도 합   뿐만 니라 러다  라는 

시  에 맞춰 매우 미 다고 할 수 다.

신  목  한다는 것  쉬운  니

다[5]. 신 들  목  한 경험  하 , 

재 없 고  하는 에 심  고  

 사용하여 목  하 [7] 신  상과 병에 

[5]  는 경우가 많다. 뿐만 니라 비 실  목

[5]  하고 하게  하는 경향  다.  경

우 달 에 어 움  겪게 어 포 하거  지 루

지 못해 동 가 어지고 감  느 게 다.  

   사용해  목  [7]하고, 단

 실  목  할  과  

 달 할 수 다. 러한 과  통해 목 가 달  

었다는 신감과 취감  생  수 고, 목 달  

[4,7]과 목 취도가 진다[5]. 그러므  목  

과  단계마다 겪게 는 어 움  지원하고, 복  

해 개  에 한 체   가능한 목

 하고  갈 수 도  도움  

주는 것  필 하다[5]. 특 , 신  료진과 

하여 극  참여할  료  동맹(Therapeutic 

Alliance)  어 목  과  루어지

[2] 함께 목  함  들  복과 과 

 또한 여  수 다[3]. 

한편, 신 들  하는 목  하  해

특  도 가 필 한 [8], 목 달 척도(Goal Attainment

Scale: GAS)가 용한 도  보 다. 목 달 척도는 

목  하고, 는 목 달  수  결 하 , 

목 달  수  평가[9]하는 과  필  한다. 특 , 

개   특  하여 신 에게 합한 

목  가능하 [5] 목  여러 차  할 수 

 에   척도 보다 상  심  평

가도  동시에 실천 지향  평가 다.  목

는 신 들  견  므  동 가 지  

참여 과 달 가능  역시 지게 다[9]. 또한  

같  개별  근 과 목  하고 달 하는 동

 신 ( )- 료진 간   필수 , 

신 들 간  목  공 하  에  목 달

 해 도움   수도 고, 그  도움   

수 어 연 감  지는 경험도 할 수 다.

목 달 척도는 1960  신보건 비스  프 그

램  평가  한 도  Kiresuk·Sherman에 해  

처  개 [10] 래  재 학, , 사 복지, 

특수   등   다 한 학 에  연  

실천  해 사용 고 다. 목 달 척도  사용한 내 

연 는 매우 하  신건강  연 는 신

 주거시 에  생 하는 원들  상생  향상  

한 연 가 하다.  

본 연 는 병 들  목 달 척도  용하는 

과 그 용  용  시하는  목  다. 

 해 병 들에게 목 달 척도  용하여 스

스  신  개별목  하고 목 달  도  

 평가하게 함  목 달 척도  용  들

 목 달 에  과  하는지  시하고

 한다.

2. 연

2.1 연 상 

본 연 는 경 도에 한 학병원 신건강 학과 

낮병원에 등 하여 다니고 는 병스 트럼  타

신병   진단   ( 하 병 ), 11

 상  하 다. 들  낮병원에  사 술훈 , 
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복프 그램, 재 지 , 웰니스프 그램, 마 챙

상 료 등 다 한 재 료  고   연

 통해 가  목 달 척도  검하 다. 연 결

과  내 타당도  보하  해 연  참여  실험집

단과 통 집단   할당해 하지만, 실  

 해 낮병원   연  참여에 해 사 에 동

한 만 집단  하게 었다. 연  참여에 동

 하지 라도, 목 달 척도 검  동 하게 실시하

여  주지 도  하 다. 연  해 연 리

심 원  승 (IRB file No. 2018-01-038)  다. 

2.2 개  

2.2.1 목  과

목 는 SMART 식에 맞춰 체 (Specific), 

가능(Measurable), 달 가능(Achievable), 실

(Realistic), 시 (Timely)하게 할 수 도  

- 료진 1차, 2차, 3차 담(목  한 개별

담) 진행 었고  한  당 3개  목  하 다. 

각 가 우 순 에 라 목  가 ( 도, 도)

 여하고, 하  목  5단계  누었다.  

재 상태  하는 단계에 ‘ 하  결과(-1), ’

 결과(-2)‘  여하고 간 내에 달  가능한 목

에 ’ 했  결과(0)‘, 그 보다   한 목 에 ’

상  결과(+1), ‘ 상  결과(+2)’  하도  하

다. 에 한 내는 Fig. 1에 시한  같  목

달 (Goal Attainment Fallow-Up Guide)  참

고 할 수 다.

Fig. 1. Goal Attainment Fallow-up Guide

그 과 에  상경  14  신건강사 복지사 1

 본 연 , 상경  5  신건강사 복지사 2

, 사 복지사 1  수 신건강사 복지사,  3

 들과 함께 목  하 고 료진간   

통해 목  합 , 체  시킬 수 는  하

는 업  하 다. 목  한 개별 담(  3차)  

실시할  마다 했  목  체 하거 , 들  

견에 라 수 는 경우도 었다. 또한 목 에 

어 움  겪는  경우  프 그램, 개별 담  

통해 드러났    가 게 여 는 것  

탕  할 수 도  도 다. 목  매주 실시하

여 주 에 한  질 수 도  하 다. 목 는 

‘신체건강  해 운동  꾸  한다. 스 트 커피  

여 마신다’ 등과 같  건강  목 , ‘재 료  

복  해 낮병원에 실  다닌다. 재 지  해 

리  실  한다’  같  상 리  복  목

, ‘( 감  낮 고 계 경험   해) 낮

병원 원들과  시도한다’  같  계 향상 

 목 가  었다. 가 , ‘한 학

 학 리   한다’, ‘  시험 비  한다’, ‘(

가  꿈  루  해)  쓴다’ 등 학업ㆍ직업  

목  하 도 하 다.  같   목  다

 < 시>  같  단계  누었다. 

< 시>

목

:( 감  낮 고 계에 한 움  없 는 

연습  하  해) 낮병원 등원 시, 들과 사  

  등  시도해본다. 

: 상  결과(+2)

우 3  상에게 사 등 한마   건냈다. 

: 상  결과(+1)

우 2  상에게 사 등 한마   건냈다.

: 했  결과(0)

우 1  상에게 사 등 한마   건냈다.

: 하  결과(-1)

우에게 사 등 한마 도 건 지 못했다.

:  결과(-2)

낮병원에 지 못했다.

2.2.2 목 달  니 링  평가

목 달 도는  니 링하고 평가 었는

, 매주 1  실시하여  9  하 다. 료진과 목
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 한 개별 담(  3차)  통해 워진 목  

  료진과 공 하고  도  수 도  하

다. 또한,  스스  신  목  매  검해볼 수 

도  각 에게 포한 ‘낮병원  료집’ 맨 에  

Fig. 1에 시한  같  목 달 (Goal Attainment

Fallow-Up Guide)  었고, 주 에 한  료

진과 목 달 에 한 담 시 하 다. 참여 에 

라 검하는  달랐지만, 각   시 는 

주  동 하게 루어 다.

2.3 연 계 

본 연 에 는 목 달 척도 용  과  검 하

고  단 집단 사실험 계  용하 , 연  상

들  목 달 여 는 술한  같  목 달 척도

 사용하여 하 다.

2.3.1 주  변수 

본 연  변수  목 달 수는 Kiresuk et 

al.(1994)가 개 한 목 달 척도(Goal Attainment Scale,

GAS)  사용하여 하 , 해당 공식  다 과 같

다. 척도 수가 수  목 달 도  수   

것  타낸다.

       





  






  







  






     Wi=각 목 가 , Xi=각 목 달 값

독립변수는 시간( 시 )  하 , 타 

통 변수 는 별, 연 , 수 , 병 간, 진단  

하 다. 통 변수 에  별, 수 , 진단  

각각 미 처리  하 다( =1, 상=1, 병=1).

2.3.2 료

본 연 는 연  상  목 달 수가 시 에 

라 가하는지  여  단하  하여  합

과 (linear mixed effects model)   사용

하 다. 합 과  복 산 (repeated

measures ANOVA)과 비 할 , 엄격한 

(sphericity)가  결 료  하지  

시 간격에 연하게 처할 수 다는  다

[11].

본 연  식  시하  래  같  2개  수

 할 수 다. 

Level-1 ( 복  수 )

Yti(목 달 ) = π0i + π1i( 시 )ti + eti, 

Level-2 (개  수 )

π0i = β00 + β01( 별)i + β02(연 )i+ β03( 수 )i 

+ β04( 병 간)i+ β05(진단 )i + u0i

π1i = β10 + u1i.

 1 수 (level-1)에는 시간( 시 )  하

,  2 수 (level-2)에는 편과 시간변수 울  

과  하 다(u0i, u1i.). 편에는 시간 변  

개 특  변수들  가 하 고(β01-β05).  시  

간 공 산 는 비 (unstructured)  

하여 하 다. 

  합 과  충 한 사 수  필

 하지만[11] 본 연 에 참여한 연  상  숫  

수는 상   편 다(indv=10, obs.=74). 

라  t검   F검  시 도  할 필 가 

[12], 에 라 STATA 14에  합   시 

dfmethod 어  가함   사 수에 

한 보  실시하 다[13].

3. 연 결과

3.1  특  

 연  참여 는  11 었  목 달 척도  

목 , 가 , 도가 연  간에  1  하

고  10  상  하 다. 연  참여 들  

개  특  살펴보  래  Table 1.에 타   

같다. 참여   10  에  여  7   3

다. 평균 연  26.8   20-30 에 포

하고 고, 학 수  고  7 , 상  3 다. 

병 간  평균 91.6개월에  6개월에   252

개월 사  타났 , 연  참여   병스 트

럼  타 신병  에 해당하 다( 병 9 , 

동  1 ). 
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ID Gender Age Education level
Duration of 

disease
Diagnosis

1 F 23 high school 120
schizoaffective 

disorder

2 F 30 graduate 38 schizophrenia

3 F 20 high school 60 schizophrenia

4 M 33 under-grad 151 schizophrenia

5 F 25 under-grad 13 schizophrenia

6 F 30 high school 156 schizophrenia

7 F 21 high school 6 schizophrenia

8 M 36 high school 252 schizophrenia

9 M 30 high school 84 schizophrenia

10 F 20 high school 36 schizophrenia

ㆍAge mean= 26.8
ㆍDuration of disease(month) mean= 91.6

Table 1. Characteristics of Participants 

3.2 목 달 도  결과

참여  시 별 목 달 수는 래  Table 

2에 타   같다. 가 , Fig.2에 는 참여 들  

개별  목 달  척도 수(y ), 시 (x )  

합 (fitting line)  시 었다.

우 , 1 과 2  참여  경우, 값  상  

 편 , 울  변 가 거  없  수가 

었다. 1  경우에는 한 목  3개  1개  수행

하지 못해 연   어 웠 , 2  경우에는 

직  해 낮병원  업하여 목 검  하지 못하

다. 

체  보 , 참여 들  시간변수  울 는 

시 에 라 상승하는 경향  보 고 다. 다만, 10  

참여  울 는 다  하강하는 , 는  후  

갈수  상  하여 낮병원에 규 하게 내원하

고 목  달 하고 하는  어   

보여 진다. 

Time

ID 1 2 3 4 5 6 7 8 9

1 . 69.3 . 65.5 73.2 . . . .

2 69.3 73.2 69.3 . . . . . .

3 44.1 55.8 65.5 69.3 69.3 61.6 53.8 53.8 .

4 66.3  76.4 76.4 76.4 76.4 76.4 73.2 76.4 76.4

5 55.3 55.3 60.7 66.1 66.1 66.1 55.3 60.7 66.1

6 69.8 69.8 76.4 67.6 69.8 82.0 74.2 74.2 74.2

7 63.6 82.1 67.0 72.1 67.0 67.0 67.0 67.0 67.0

8 72.5 51.4 51.4 70.4 72.5 70.4 70.4 76.7 72.5

9 48.9 52.0 58.2 76.9 70.6 76.9 . . .

10 65.5 61.6 61.6 61.6 61.6 61.6 61.6 50.0 61.6

Table 2. Goal Attainment Score
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Fig. 2. Individual Fitting Lines 

참여 들   변  에 한 통계  검

결과는 Table 3에 타   같다. 우  고 과

(fixed effect)  경우, 시간변수는 (+)  향에  

미한 것  타났다(β10=.824, p=.043). , 목

달 도   해 감에 라 목 달 수  

 미하게 가한다는 것   수 다. 

울러, 통 변수 에 는 연 만 미한 것  

타났다(β02=1.824, p=.003). , 연  수  목

달 수  평균  다고 할 수 다.

과(Random effects)  살펴보 , 시간변수 

울  차항  산(u0i=.89, 95%CI=.15, 5.07)과 편

 차항  산(u1i=71.72, 95%CI=16.20, 317.4)  

한 것  타났다. , 변 과 값  참여  

마다  다 다는 것   수 다. 울러, 울  

편  미한 계가 지  것  타났다

Table 3. Goal Attainment                 (obs=74, indv=10)

Fixed effects Coef SE t p

Time, β10 .824* .399 2.07 .043

Gender, β01 -1.091 3.62 -.30 .764

Age, β02 1.824* .597 3.05 .003

Education, β03 4.588 3.36 1.36 .177

Duration, β04 -.072 .039 -1.85 .069

Diagnosis, β05 -12.19 6.28 -1.94 .056

Constant, β00 29.577 15.30 1.93 .058

Random effects Est SE 95% CI

var(Time), u0i .89* .79 .15 5.07

var(Constant), u1i 71.72* 54.43 16.20 317.4

cov(Time,Con) -7.99 .45 -20.63 4.65

var(Residual) eti 30.50* 5.73 21.09 44.10

*p<.05
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(cov=-7.99, 95%CI=-20.63, 4.65). , 목 달  변

과 값   계가 없다고 할 수 다.

4. 결   

본 연 는 병  목  과  개하고 

그 달 도  평가함  실천 에  용가능

 탐색하고  하 다.  해 학병원 낮병원에 다

니고 는 병스 트럼  타 신병   진단

   병 9 , 동  1  상

 복에 필 한 목 달 도  료진과 함께 평가하

다. 목 달 도는 주 1 ,  9  검하 다. 본 연

에 는 할당  가능하여 단 집단 사실험

계  사용하 고 목 달 척도 용  과   

합 과 (linear mixed effects model)  사용하여 

하 다. 연 에 참여한  11   간에 목  가

, 도가 어   1  에 10  목

달 도는 시간   달  었고 그 수  

미하 다.  통해 행연  지지하는 결과가 도

었다[9,14]. 매주 신  한 목  상 하  주

 평가하고 검 하는 과 에  복  한 신

 목 에 집 하게 었고, 그러한 미에  목 달 척

도는 용하게 용 었다고 보여진다. 

본 연  결과  통해 다 과 같  상  함  도

해 볼 수 다. 

첫째, 들  결  통해 목  하고 

감  주체  참여  할 수 었다[3,4]. 특

, 통  신보건 러다  심  병원 경 에  

들  료진  내에 라 신  병  리하  수

동  태도  취하게 는 경우가  에 

들  결  크게  지 못했다. 하지만 

복  해 스스 가 택한 삶  목  하고 

검해 가는 과  통해 들  결   

경험하게 었고, 주체  참여  할 수 었다. “ 가 

운 목  에 달 해 갈꺼에 .”, “처 에 

운 목 는   하  에 새 운 목  워  해

보고 싶어 .”라고 하듯  신  택한 목 에 한 책

감  가지고 었고, 그에  취도도 컸다. 듯 

목 달 척도  용함  들  주체  참여, 

결   라고 하는 사 복지실천  가

 실 해볼 수 었다는 것  매우 한 미  가

진다. 

째, 집단   용해 복  한 목  달 해

 연 감  지는 경험  할 수 었다. “

 목  고 니  시도할  수월했어 .”, 

“목  함께 누니 다  들  목  게 고, 도

 수 어  어 .”라고 하는 등  목 달

에 여함  극  신  복 과 도 다 갈 

수 었다[14,15]. “ 생님과 병, 상만  닌 다  여

러  눌 수 어  가 워진 것 같 .”, “

생님과 목  검해 가니  격 도 고 극도 

  해 겠다는 생각  들었어 .”라고 하는 등 

- 료진  료  동맹  만들어가는 과 에도 

 향  미쳤다.  복에 어 - 료진  료  

동맹(therapeutic alliance)  매우 하게 향  미

는 [2-4, 15], 복  한 삶  목 라는 주  가

지고 료진과 심도 게 담  누  신  목  

해 가고 달 해 가는 과  동  공과  함

께 격 하  누는 경험  할 수 었다.

째, 신건강  복에 도달하는 리  목 달

 과  통해 개  에 도움  었다[16]. 

들  신과 병  리하  한 간  스스

에게 집 해볼 수 는 시간  가 고 그럼  

감  재 [15] 해보는 경험  할 수 었다. 목 달

에 한 담과 달 과  통해 “내가 엇 에 

들었는지  답  찾  수 었어 .”, “ 랫동  병  

낫지  들었지만 지  당  내가 할 수 는 것  

하는 것   것 같다는 생각  들어 .”라고 하듯  

스스  돌 볼 수 었다고 보여진다. 복  해 목

 하고 달 해가는 과  지  스스  

라보는 여 [15] 직  상  변  보다는 

개  , 역량강  뿐만 니라 삶  질  변 에

지 향  다고 볼 수 다.

그럼에도 하고 본 연 에 는 다 과 같  한

 다. 첫째, 실천  실  한계  해 비 집

단  하지 못하 , 연  상  수가 고, 

상   또한  수 에 없었다. 라  연 결

과는 내 / 타당도가 다  취 할 수 , 해 에 

주  할 필 가 다. 째, 목  한 개별 담

 통해 랫동  신  목  생각하게 었고, 

 시 하   미 목  수행  시 한 경우가 었다. 

에  시 ‘ 했  결과(0)’ 상  수  미 

득하게 어 변  살펴보는 것에 한  었다. 

그러므  후 연 에 는  같  한 들  충  

하고 고 해 할 것 다. 
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