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1.� 서론

WHO가 코로나19에 대해 감염병 경보 최고 위험

단계의 팬데믹을 선언한 이후 8개월이 지난 2020년

11월 들어 국내에서는 3차 대규모 유행이 가시화되

기 시작하였다[1]. 이에 따라 방역당국에서는 사회적

거리 두기를 실시하는 등 사람 간의 접촉을 최소화

하는 방향으로 정책을 추진하고 있다[2-3]. 또한, 실

내 체육시설과 유흥시설 등에 대해 운영 제한 조치
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요약 � � 본� 연구에서는�코로나19�유행� 상황에서�대학생의�삶의�질에�영향을�줄�수�있는�요인으로�불안,� 우울,�

스트레스와�자아탄력성의�정도를�파악하고�이들의�상관관계를�분석하였다.� 또한� 자아탄력성,� 스트레스�및�

삶의�질에�대한� 인과�관계와�매개효과를�분석함으로써�삶의�질을�개선하기�위해� 필요한�대책들을�제안하

고자�하였다.� 변수들의�신뢰도�분석�후,� 각� 변인�간의� 상관관계를�알아보기�위해� Pearson� 상관계수를�

산출한�결과� 불안,� 우울,� 스트레스,� 삶의� 질� 및� 자아탄력성은�모두� 유의미한�상관관계를�가지는�것으로�

나타났다.� 특히� 자아탄력성,� 스트레스�및� 삶의�질에�대한� 인과�관계와�매개효과를�확인한�결과,� 자아탄력

성이�삶의�질에� 미치는�영향에서�스트레스가�완전�매개역할을�하는� 것으로�나타났다.� 본�연구가�코로나�

상황에서의�스트레스�및�자아탄력성이�삶의�질�향상에�미치는�영향에�대한�연구의�근거자료로�활용되기

를�바란다.
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뿐만 아니라 친목 모임이나 종교집회에 있어 5인 이

상의 집합 금지 명령 등의 국민들의 사회적 격리 기

간이 장기화됨에 따라 많은 사람들이 불안, 우울 및

스트레스로 어려움을 호소하고 있는 상황이다[4].

코로나19와 같이 감염병은 많은 사람에게 동

시다발적으로 발생하는 특성을 갖기 때문에 공

중보건 교육에 있어 불안감의 감소를 정책의 우

선순위에 두어야 한다. 이를 위해서는 무엇보다

도 유행하는 전염병에 대한 정확한 지식을 제공

하는 노력이 매우 중요하다[5].

또한, 현대사회의 심각한 사회문제 중 하나인

우울증이 코로나19로 인하여 더욱 문제가 되고

있기 때문에 이에 대한 대책이 중요하다. 우울

증은 인간이 겪는 정신장애 중 유병률이 가장

높은 질환이다[6]. 특히 우울은 청소년기의 대표

적인 정서 장애로서 인지능력 저하, 대인관계의

어려움 및 사회생활에 부적응 등 정서적인 문

제뿐만 아니라 다양한 신체적 무기력 증상까지

유발하여 성인기까지 지속적으로 영향을 미칠

수 있다[7].

특히 코로나19가 1년 가까이 지속되면서 많

은 사람들이 일상생활에서 스트레스를 호소하고

있다. 이에 따라 코로나19로 인한 스트레스 극

복을 위한 상담을 위해 질병관리청과 한국심리

학회가 협조하고 있으며, 국가트라우마센터에서

도 대응지침을 개발하여 코로나19 대응 관련 홍

보를 진행하고 있다[8-9]. 스트레스란 환경적 자

극과 개인의 내적 요구를 자신이 지각하는 상태

로서, 개인이 가진 자원의 한계를 초과하거나

자신의 안녕을 위태롭게 한다고 평가되는 인간

과 환경 간의 관계를 의미한다[10]. 이러한 스트

레스는 우리의 삶에 부정적인 영향을 주는 경우

가 많고, 특히 과도할 경우 대인 관계와 사회생

활에 많은 지장을 초래하게 된다[10].

양혜진은 대학 신입생들을 대상으로 한 연구

에서 코로나19로 상황에서 자아탄력성

(ego-resiliency)이 높은 경우 우울과 심리적 정

서가 안정되고 건강한 삶을 유지하는데 기여한

다고 보고한 바 있다[11]. 권혁민 등은 2015년

발생한 중동호흡기증후군과 관련된 연구에서 신

종전염병 상황에서 각 개인의 스트레스는 사회·

심리적 건강에 영향을 미치고, 이 때 회복탄력

성이 완충 역할을 한다고 주장하였다[12]. 탄력

성(resilience)이란 긍정심리자본(탄력성, 낙관성,

희망, 자기효능감 등) 중의 하나로 스트레스나

외상과 같은 어려운 상황에 처했을 때 좌절하지

않고 이에 대한 협상, 관리, 순응하는 과정을 통

해 원래의 상태로 되돌아오려는 성향이다

[13-14]. 이와 같은 탄력성은 대상과 내용에 따

라 탄력성, 자아탄력성, 회복탄력성 등으로 다양

하게 혼용되어 사용되고 있어 충분한 이론적 검

토와 함께 탄력성 측정 도구의 분석을 통한 프

로그램 개발과 효과 검증이 필요하다[14]. 이러

한 개념들 중 특히 자아의 기능을 중심으로 설

명되는 자아탄력성이란 삶의 다양한 변화와 도

전에서 개인의 적응, 사회적 능력, 신체적, 심리

적, 사회적 well-being을 이끌기 위해 대처하는

개별화되고, 통합된 개인의 자원이자 능력이다

[15].

코로나 19로 대학에 재학 중이지만, 사회적

거리두기에 동참하면서 실질적으로 캠퍼스 생활

을 단편적으로만 경험하고 있는 학생들을 대상

으로 그들이 경험하는 코로나 19로 인한 심리적

안녕의 수준을 조사하고 정서적 건강을 확보하

는 방안이 절실히 필요한 시점이다. 따라서 본

연구에서는 코로나19로 인해 대학생들이 느끼는

불안, 우울 및 스트레스 정도를 조사하고 특히

자아탄력성과 스트레스가 삶의 질 개선에 미치

는 영향을 파악함으로써 대학생들의 정서적 건

강에 도움을 줄 수 있는 방안을 찾아 보고자 하

였다.

이에 본 연구에서는 우선 대학생들을 대상으

로 일반적 특성을 조사한 후 다음을 분석하고자

한다.

첫째, 연구 대상자들의 일반적 특성을 조사한

다.

둘째, 연구 대상자들이 코로나19 상황에서 느

끼는 불안, 우울, 스트레스를 조사한다.

셋째, 연구 대상자들의 자아탄력성 정도를 조

사한다
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넷째, 코로나19에 상황에서 연구 대상자들이

느끼는 삶의 질 정도를 조사한다.

다섯째, 코로나19 상황에서 불안, 우울, 스트레

스 및 자아탄력성과 삶의 질 사이의 상관관계

를 파악한다.

여섯째, 자아탄력성이 삶의 질에 미치는 영향

과 이에 대한 스트레스의 매개효과를 분석한

다.

� � � � � 2.� 연구방법

2.1� 연구대상� 및� 자료수집� 절차

본 연구를 위해 충남 및 경기에 소재한 대학

에 재학 중인 학생들을 대상으로 “코로나19 상

황에서 자아탄력성, 스트레스 및 삶의 질을 파

악하고 관련된 요인들을 확인하여 연구기초자료

로 이용될 것”임을 사전에 설명하였다. 그리고

본 연구 참여에 동의한 학생을 대상으로 연구목

적에만 사용될 것임을 설명한 후 설문 조사를

진행하였다. 본 설문은 2020년 11월20일부터 11

월26일까지 온라인을 이용하여 진행되었고, 총

250부 중 답변이 누락된 설문지 23부를 제외한

227부를 분석하였다.

2.2� 연구� 설계

2.2.1� 연구� 모형

본 연구는 국내에서 코로나19의 3차 유행이

시작되는 시점에서 충남 및 경기 소재 대학생들

의 일반적인 특성과 함께 코로나19 상황에서 자

아탄력성, 스트레스 및 삶의 질에 대한 상관관

계를 분석하기 위한 연구이다. 또한 코로나19

상황에서 자아탄력성이 스트레스 정도에 영향을

끼치고 결과적으로 삶의 질에도 영향을 미치는

지 알아보기 위해 본 연구를 설계하였다[Fig.

1].

2.2.2� 연구� 가설

[Fig. 1]의 모형에 따라 [Table 1]과 같이 4가

지 가설을 설정하였다.

H3

H2

H1

Stress

Ego-resiliency Quality� of� life

[Fig.� 1]� Research� model

[그림� 1].� 연구� 모형

[Table� 1]� Research� hypothesis

[표� 1]� 연구� 가설

2.3� 연구� 도구

2.3.1� 설문� 항목

본 연구를 위해 설문 항목으로 응답자의 일반

적 특성 5문항, 로나19 상황에서 불안 7문항, 코

로나19 상황에서 우울 20문항, 코로나19 상황에

서 스트레스 11문항, 코로나19 상황에서 자아탄

력성 14문항, 코로나19 상황에서의 삶의 질 10

문항으로 구성하였다.

2.3.2� 불안

코로나19 상황에서 불안 정도의 측정을 위해

GAD-7(Generalized Anxiety Disorder-7) 한국

어 번역판을 참고하여 총 7문항으로 설문을 구

성하였다[16-17]. 각 문항은 4점 척도로서 ‘전혀

방해받지 않았다’ 0점에서 ‘거의 매일 방해받았

다’ 3점까지 구성하였고 역채점 문항은 없었다.

따라서 총 합계 점수는 0~21점으로 분포하였고

Hypothesis

Hypothesis� 1�

(H1)

Ego-resiliency�will� have�a� significant� impact�on� stress�under�

the� Corona� 19� situation

Hypothesis� 2�

(H2)

Ego-resiliency�will� have�a� significant� impact�on� the� quality�

of� life�under� the� Corona� 19� situation

Hypothesis� 3�

(H3)

Stress�will� have� a� significant� impact� on� the�quality� of� life� u

nder� the�Corona�19� situation

Hypothesis� 4�

(H4)

Stress�will� play� a�mediating� role� in� the� impact�of� ego-resilie

ncy� on� the� quality�of� life�under� the� Corona� 19� situation
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점수가 높을수록 코로나19 상황에서 불안 정도

가 높으며 5~9점은 경미한 불안, 10~15점은 중

등도 불안, 15~21점은 중증도 불안을 의미한다.

한편 본 연구 항목에서 신뢰도는 Cronbach’s α

값이 0.904로 매우 높게 나타났다.

2.3.3� 우울

코로나19 상황에서 우울 정도의 측정을 위해

우울척도에 대해 개발된 CES-D(Center for

Epidemiological Studies-Depression Scale)를

참고하여 총 20문항으로 설문을 구성하였다[18].

각 문항은 4점 척도로서 ‘전혀 없었다’0점에서

‘거의 매일 그랬다’ 3점까지 구성하였고 역채점

문항은 9번, 12번, 18번이었다. 따라서 총 합계

점수는 0~60점으로 분포하였고 점수가 높을수록

코로나19 상황에서 우울 정도가 높으며 16~20점

은 경미한 우울, 21~24점은 중등도 우울, 25~60

점은 중증도 우울을 의미한다. 한편 본 연구 항

목에서 신뢰도는 Cronbach’s α 값이 0.926으로

매우 높게 나타났다.

2.3.4� 스트레스

코로나19 상황에서 스트레스 정도의 측정을

위해 재난 상황에서 사용한 스트레스 측정도구

를 참고하였다[19]. 설문은 총 11문항으로 구성

하였다. 각 문항은 4점 척도로서 ‘전혀 없었다’0

점에서‘거의 매일 그랬다’3점까지 구성하였고 역

채점 문항은 2번, 5번, 6번, 8번, 9번이었다. 따

라서 총 합계 점수는 0~60점으로 분포하였고 점

수가 높을수록 코로나19 상황에서 우울 정도가

높으며 16~20점은 경미한 우울, 21~24점은 중등

도 우울, 25~60점은 중증도 우울을 의미한다. 한

편 본 연구 항목에서 신뢰도는 Cronbach’s α 값

이 0.593으로 나타났다.

2.3.5� 자아탄력성

코로나19 상황에서 자아탄력성 정도의 측정을

위해 Block 등이 개발한 자아탄력성 척도의 국

내 번역 문항을 사용하였다[20-22]. 설문은 총

14문항으로 구성하였다. 각 문항은 4점 척도로

서 ‘전혀 아니다’1점에서 ‘매우 그렇다’4점까지

구성하였고 역채점 문항은 없었다. 따라서 총

합계 점수는 14~56점으로 분포하였고 점수가 높

을수록 코로나19 상황에서 자아탄력성이 높은

것을 의미한다. 한편 본 연구 항목에서 신뢰도

는 Cronbach’s α 값이 0.873으로 매우 높게 나

타났다.

2.3.6� 삶의� 질

코로나19 상황에서 삶의 질 측정을 위해

WHO에서 개발한 WHOQOL-100(World Health

Organization Quality of life assessment

instrument)에 기초하여 민성길 등이 개발한 한

국판 WHOQOL-BREF의 일부 문항을 사용하였

다[23-25]. 설문은 총 10문항으로 구성하였고 각

문항은 5점 척도로서 ‘매우 나쁨, 매우 불만족

또는 전혀 아니다’1점에서‘매우 좋음, 매우 만족

또는 매우 많이 그렇다’5점까지 구성하였고 역

채점 문항은 5번, 10번이었다. 따라서 총 합계

점수는 10~50점으로 분포하였고 점수가 높을수

록 코로나19 상황에서 삶의 질이 좋은 것을 의

미한다. 한편 본 연구 항목에서 신뢰도는

Cronbach’s α 값이 0.717로 높게 나타났다.

2.4� 자료분석� 방법

본 연구의 설문조사를 통해 수집한 자료는

SPSS version 21.0 program을 사용하여 분석하

였다. 변인들의 신뢰도 분석을 위해 Cronbach’s

α 값을 구하였으며 변인들의 기술적 통계 값으

로 최소값, 최대값, 평균 및 표준편차를 산출하

였다. 그리고 각 변인들 간의 상관관계를 파악

하기 위해 Pearson의 적률상관계수를 도출하였

다. 또한 본 연구의 가설에 따른 변인 상호간의

인과 관계 및 매개효과를 확인하기 위해 코로나

19상황에서 자아탄력성과 삶의 질의 관계에서

스트레스가 매개효과를 나타내는지 알아보기 위

해 자아탄력성을 독립변인으로, 삶의 질을 종속

변인으로, 스트레스를 매개변인으로 하여 위계

적 회귀분석을 실시하였다.
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3.� 연구결과�

� � 3.1� 대상자의� 일반적� 특성

  응답자의 일반적 특성을 알아보기 위해 빈도

분석을 시행하였다[Table 2]. 분석 결과 성별은

여성이 195명(86.3%), 남성이 31명(13.7%)으로

나타났다. 학년은 1학년이 95명(42.0%)으로 가

장 많았고 2학년 79명(35.0%), 3학년 52명

(23.0%) 순으로 나타났다. 거주 형태는 부모님

과 함께 거주 137명(60.6%)으로 가장 많았고 자

취 37명(16.4%), 기숙사 14명(6.2%), 홍성지역

이외 원거리 38명(16.8%)이었다. 건강상태는 양

호하다가 123명(54.4%)으로 가장 많았고 매우

좋다 56명(24.8%), 질병은 없지만 건강하지 않

다 33명(14.6%), 질병이 있다 14명(6.2%) 순으

로 나타났다. 외부 활동 정도에 있어서는 매우

많다가 15명(6.6%) 많다가 36명(15.9%), 보통이

다 91명(40.3%), 적다 57명(25.2%), 거의 없다

27명(11.9%)으로 나타났다.

[Table� 2]� General� characteristics� of� the� participants

[표� 2]� 연구� 대상자의� 일반적� 특성

Variable Category Frequency(n) Percent(%)

Gender Male 31 13.7

Female 195 86.3

Grade Freshman 95 42.0

Sophomore 79 35.0

Junior 52 23.0

Residence� Living� with� parents 137 60.6

Independent� residence 37 16.4

Dormitory� life 14 6.2

Long� distance� commute 38 16.8

Health�

state

Very� good 56 24.8

good 123 54.4

There� is� no� disease� but�

not� healthy
33 14.6

disease 14 6.2

external�

activity

So� many 15 6.6

many 36 15.9

normal 91 40.3

less 57 25.2

nothing 27 11.9

3.2� 변수의� 신뢰도� 분석

  변인들의 신뢰도분석 결과 스트레스의 신뢰

도는 Cronbach’s α값이 0.593으로 조금 낮게 나

타났지만 그 외 불안, 우울, 삶의 질, 자아탄력

성은 모두 Cronbach’s α값이 0.7 이상으로 신뢰

도가 높게 나타났다[Table 3].

[Table� 3]� Reliability� analysis� of� variables

[표� 3]� 변수의� 신뢰성� 분석

Characteris

tics
Questionare� No.

No.� of�

Question

Cronbach’s

-α

Anxiety 1,� 2,� 3,� 4,� 5,� 6,� 7 7 .904

Depression

1,� 2,� 3,� 4,� 5,� 6,� 7,� 8,�

9*,� 10,� 11,� 12*,� 13,� 14,�

15,� 16,� 17,� 18*,� 19,� 20

20 .926

Stress
1,� 2*,� 3,� 4,� 5*,� 6*,� 7,�

8*,� 9*,� 10,� 11
11 .593

Quality� of�

life

1,� 2,� 3,� 4,� 5*,� 6,� 7,� 8,�

9,� 10*
10 .717

Ego-

resiliency

1,� 2,� 3,� 4,� 5,� 6,� 7,� 8,� 9,�

10,� 11,� 12,� 13,� 14
14 .873

*� Reverse� scoring� question

� 3.3� 변수의� 기술통계

  불안은 평균 4.49(표준편차=4.531)점으로 나타

났으며 우울은 평균 13.09(표준편차=9.964)점으

로 낮게 나타났다. 스트레스는 평균 29.43(표준

편차=5.462)점으로 조금 높게 나타났고 삶의 질

또한 평균 28.77(표준편차=5.212)점으로 조금 높

게 나타났으며 자아탄력성은 평균 40.13(표준편

차=6.658)점으로 높게 나타났다[Table 4].
[Table� 4].� Descriptive� statistics� analysis� of� variables

[표� 4]� 변수의� 기술통계

　 Min� Max Average
Standard�
deviation

Anxiety 0.00 21.00 4.49� 4.531�

Depression 0.00 57.00 13.09� 9.964�

Stress 11.00 47.00 29.43� 5.462�

Quality� of� life 14.00 49.00 28.77� 5.212�

Ego-resiliency 23.00 56.00 40.13� 6.658�
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3.4� 변수들� 간의� 상관관계� 분석

  각 변인 간의 상관관계를 알아보기 위해 상

관분석을 실시한 후 변인들 간의 Pearson 상관

계수를 산출하였다. 불안과 우울, 스트레스, 삶

의 질, 자아탄력성은 모두 유의미한 상관관계를

가지는 것으로 나타났다. 이 중 불안과 우울, 스

트레스는 정(+)적 상관관계를, 삶의 질, 자아탄

력성과는 부(-)적 상관관계를 가지는 것으로 나

타났다. 우울과 스트레스, 삶의 질, 자아탄력성

은 모두 유의미한 상관관계가 나타났으며, 이

중 우울과 스트레스는 정(+)적 상관관계를, 삶

의 질, 자아탄력성과는 부(-)적 상관관계를 가

지는 것으로 나타났다. 또한 스트레스와 삶의

질, 자아탄력성도 유의미한 상관관계가 있었으

며 두 가지 모두 부(-)적 상관관계를 가지는 것

으로 나타났다. 마지막으로 삶의 질과 자아탄력

성은 유의미한 상관관계가 있었으며 정(+)적 상

관관계를 가지는 것으로 나타났다[Table 5].

[Table� 5].� Correlation� analysis� between� variables
[표� 5]� 변수들의� 상관관계� 분석

　 Anxiety Depression Stress
Quality� of�

life
Ego-

resiliency

Anxiety 1 　 　 　 　

Depression .625*** 1 　 　 　

Stress .446*** .582*** 1 　 　

Quality� of�
life

-.425*** -.413*** -.450*** 1 　

Ego-resiliency -.153* -.295*** -.347*** .210** 1

*p<.05,� **p<.01,� ***p<.001

� 3.5� 변인� 상호간의� 인과� 관계� 및� 매개효과

  마지막으로 코로나19 상황에서 자아탄력성,

스트레스 및 삶의 질에 대한 인과 관계와 매개

효과를 확인하기 위해 [Fig. 1]의 모델 및

[Table 1]에 따른 가설검증을 실시하였다[Table

6]. 1단계 자아탄력성이 스트레스에 미치는 영

향을 살펴보면 설명력은 12.1%였고 자아탄력성

은 스트레스에 유의미한 것으로 나타났다(β

=.-.347, p<.001). 따라서 자아탄력성이 높을수록

스트레스가 감소하는 것으로 예측되었다. 이로

써 가설1(H1)은 검증되었다. 2단계 자아탄력성

이 삶의 질에 미치는 영향을 살펴보면 설명력은

4.4%였고 자아탄력성은 삶의 질에 유의미한 것

으로 나타났다(β=.210, p<.01). 따라서 자아탄력

성이 높을수록 삶의 질이 증가하는 것으로 예측

되었다. 이로써 가설2(H2)는 검증되었다.

  3단계에서 자아탄력성과 삶의 질 관계에서

스트레스의 매개효과를 살펴보기 위해 스트레스

를 투입한 결과 스트레스는 삶의 질에 유의미한

것으로 나타났다(β=-.429, p<.001). 따라서 스트

레스가 높을수록 삶의 질은 감소하는 것으로 예

측되었다. 이로써 가설3(H3)은 검증되었다.

3단계의 자아탄력성의 값이 .061(p>.05)로 2

단계에 비해 감소하였으며 3단계의 자아탄력성

은 삶의 질에 유의미한 영향을 미치지 않으므로

스트레스는 자아탄력성과 삶의 질의 관계에서

완전 매개를 갖는 것으로 나타났다. 이로써 가

설4(H4)는 검증되었다.

결론적으로 코로나19 상황에서 자아탄력성,

스트레스 및 삶의 질에 대한 인과 관계와 매개

효과를 확인한 결과, 자아탄력성이 삶의 질에

미치는 영향에서 스트레스가 완전 매개역할을

한다고 결론지을 수 있다.

[Table� 6].� Causal� relationship� and� mediating� effect� betwe

en� Self-elasticity.,� stress� and� quality� of� life� under� COVID1

9� circumstance

[표� 6]� 코로나19� 상황에서� 불안,� 우울,� 스트레스� 및� 자아탄력성

과� 삶의� 질� 간의� 상관관계� 분석

Level
Independent�

variable
Dependent�
variable

Coefficient�
of� � standa
rdization t F R2

β

Level� 1 Ego-resiliency Stress -.347 -5.543*** 30.723*** .121

Level� 2 Ego-resiliency Quality� of� life .210 3.213** 10.324** .044

Level� 3

Ego-resiliency

Quality� of� life

.061 .959

28.867*** .206

Stress -.429 -6.735***

*p<.05,� **p<.01,� ***p<.001
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4.� 결론� 및� 제언

 2020년 초부터 현재까지 코로나19의 전 세계

적인 팬데믹 상황이 지속되면서 많은 사람들이

불안과 우울감 및 극도의 스트레스를 느끼고 있

어 코로나19 이전에 비해 삶의 질이 크게 떨어

지고 있는 상황이다. 이와 같은 감염병으로 인

한 재난은 많은 사람들에게 트라우마를 남김으

로써 전체 국민 개개인의 정신건강에도 크게 부

정적 영향을 미친다[26].

따라서 본 연구에서는 국내에서 코로나19의

유행이 심각해지는 시점에 대학생들의 삶의 질

에 영향을 줄 수 있는 요인으로 불안, 우울, 스

트레스와 자아탄력성 및 이들의 상관관계를 파

악하고자 하였다. 특히 코로나19 상황에서 자아

탄력성, 스트레스 및 삶의 질에 대한 인과 관계

와 매개효과를 분석함으로써 삶의 질을 개선하

기 위해 필요한 대책들을 제안하고자 하였다.

우선 변수들의 신뢰도 분석 결과 코로나19에

대한 불안은 Cronbach’s α값이 0.904, 우울의 경

우 0.926, 스트레스 0.593, 삶의 질 0.717, 자아

탄력성 0.873으로서 스트레스 이외에는 모두 0.7

이상으로 높은 신뢰도를 나타냈다. 기술적 통계

분석 결과 불안과 우울은 평균보다 낮게 나타났

고 스트레스와 삶의 질 및 자아탄력성은 평균보

다 높게 나타났다. 그리고 각 변인 간의 상관관

계를 알아보기 위해 상관분석을 실시하여 변인

들 간의 Pearson 상관계수를 산출한 결과 불안,

우울, 스트레스, 삶의 질 및 자아탄력성은 모두

유의미한 상관관계를 가지는 것으로 나타났다.

특히 코로나19 상황에서 자아탄력성, 스트레

스 및 삶의 질에 대한 인과 관계와 매개효과를

확인하기 위해 [Fig. 1]의 모델 및 [Table 1]에

따른 가설검증을 실시하였다[Table 6]. 1단계 자

아탄력성이 스트레스에 미치는 영향을 살펴보면

설명력은 12.1%였고 자아탄력성은 스트레스에

유의미한 것으로 나타났다(β=.-.347, p<.001). 따

라서 자아탄력성이 높을수록 스트레스가 감소하

는 것으로 예측되었다. 이로써 가설1(H1)은 검

증되었다. 2단계 자아탄력성이 삶의 질에 미치

는 영향을 살펴보면 설명력은 4.4%였고 자아탄

력성은 삶의 질에 유의미한 것으로 나타났다(β

=.210, p<.01). 따라서 자아탄력성이 높을수록

삶의 질이 증가하는 것으로 예측되었다. 이로써

가설2(H2)는 검증되었다.

3단계에서 자아탄력성과 삶의 질 관계에서 스

트레스의 매개효과를 살펴보기 위해 스트레스를

투입한 결과 스트레스는 삶의 질에 유의미한 것

으로 나타났다(β=-.429, p<.001). 따라서 스트레

스가 높을수록 삶의 질은 감소하는 것으로 예측

되었다. 이로써 가설3(H3)은 검증되었다.

3단계의 자아탄력성의 β값이 .061(p>.05)로 2

단계에 비해 감소하였으며 3단계의 자아탄력성

은 삶의 질에 유의미한 영향을 미치지 않으므로

스트레스는 자아탄력성과 삶의 질의 관계에서

완전 매개를 갖는 것으로 나타났다. 이로써 가

설4(H4)는 검증되었다.

요약하면 코로나19 상황에서 자아탄력성, 스

트레스 및 삶의 질에 대한 인과 관계와 매개효

과를 확인한 결과, 자아탄력성이 삶의 질에 미

치는 영향에서 스트레스가 완전 매개역할을 한

다고 볼 수 있다.

코로나19가 진행 중인 상태에서 막대한 사회

경제적 손실을 주고 있을 뿐만 아니라 종료된

후에도 경제위기와 자살률의 증가를 초래하는

등의 심각한 사회문제로 우리 공동체를 크게 위

협할 수 있다. 이러한 관점에서 우리는 코로나

19로 인한 정신적 트라우마가 감염병처럼 유행

하는 멘탈데믹(mentaldemic)에 대비해야 한다.

본 연구 결과를 바탕으로 코로나 시대에 살아가

는 우리의 정신적인 건강을 회복하고 삶의 질을

향상시키기 위한 몇 가지 제언을 하고자 한다.

첫째, 불안, 우울, 스트레스가 삶의 질을 크게

저하시키는 요인이며 이는 개인별 자아탄력성에

따라 회복 능력에 큰 차이를 보이기 때문에 각

개인별 맞춤형 회복지원 프로그램을 적극 도입

할 필요가 있다. 둘째, 본 연구에서 코로나19 상

황에서 자아탄력성이 삶의 질에 미치는 영향을

살펴보면 스트레스가 완전 매개역할을 하는 것
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으로 확인되었다. 자아탄력성이 높더라도 현재

와 같이 코로나19가 1년 이상 지속되는 상황에

서 스트레스의 매개로 인한 삶의 질 저하가 크

게 영향을 받을 수 있다. 따라서 코로나19로 인

한 스트레스 극복을 위한 상담 및 대응 개선을

좀 더 적극적으로 추진할 필요가 있다. 셋째, 본

연구에서는 자아탄력성과 삶의 질 관계에서 스

트레스의 매개효과를 살펴보았지만 역으로 스트

레스와 삶의 질 관계에서 자아탄력성의 매개효

과를 분석하는 추가적인 연구가 필요하다. 이를

통해 자아탄력성과 스트레스가 각각 삶의 질에

대한 독립변인이면서 동시에 상호 영향을 주는

매개요인으로써 작용하는지 확인할 필요가 있

다. 넷째, 불안, 우울, 스트레스, 삶의 질 및 자

아탄력성 간의 상관관계를 알아보기 위해 상관

분석을 실시하여 변인들 간의 Pearson 상관계

수를 산출한 결과 모두 유의미한 상관관계를 보

였기 때문에 불안과 우울을 매개변수로 하는 모

델의 검증 또한 필요하다. 다섯째, 본 연구가 일

부 지역의 대학생들을 대상으로 하였기 때문에

모든 국민으로 확대해석하는 데는 한계가 있다.

따라서 전국단위에서 각 연령별·계층별로 확대

한 연구가 필요하다.
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