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[Abstract]

This study was conducted to examine the correlation of Coronavirus disease 2019 (COVID-19) 

distress, coping flexibility, perceived stress and depression, and to verify the moderation effect of the 

coping flexibility in the relationship between COVID-19 distress and perceived stress, and depression. A 

cross-sectional survey was conducted with 206 adults in J city from August 2 to 17, 2022. Data were 

analyzed using Hierarchical regression analysis and a simple model of PROCESS macro. As a result, 

coping flexibility moderated the relationship between COVID-19 distress and perceived stress. In 

particular, at high COVID-19 distress level, participants with high coping flexibility had lower perceived 

stress compared to those with low coping flexibility. Enhancing coping flexibility can be used as a 

strategy for reducing perceived stress. Therefore, we suggested education for coping flexibility and 

developing a strategy for improving coping flexibility. 
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[요   약]

본 연구는 코로나19 상황에서 코로나19로 인한 고충, 지각된 스트레스, 우울 및 대처유연성의 

관련성을 확인하고, 코로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스와 우울에 미치는 영향관계에서 대

처유연성의 조절효과를 파악하기 위해 시도되었다. 이 단면연구는 2022년 8월 2일부터 8월 17일까

지 G시에 거주하는 성인 206명을 대상으로 구조화된 설문지에 자가기입 방식으로 진행하였다. 자

료분석은 위계적 회귀분석과 단순모델 PROCESS macro을 이용하였다. 분석 결과, 대처유연성은 

코로나19로 인한 고충과 지각된 스트레스와의 관계에서 유의한 조절효과를 나타냈다(p=-0.152). 세

부적으로, 대처유연성은 코로나19로 인한 고충이 큰 경우에 효과적으로 지각된 스트레스를 조절

하였다. 따라서 대처유연성을 증가시키는 것이 지각된 스트레스를 줄이는 전략이 될 수 있을 것

이다. 이에 저자들은 대처유연성을 증진하기 위한 프로그램을 개발하고 적용할 것을 제안한다. 

▸주제어: 코로나19로 인한 고충, 지각된 스트레스, 우울, 대처유연성, 조절효과 
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I. Introduction

코로나19는 과거 메르스나 사스보다 훨씬 강한 전파력

으로 전세계를 심각한 위험상태로 만들었고[1], 메르스나 

사스처럼 일반인들이 많은 심리적 문제를 겪는 것으로 나

타났다[2-3].

2023년 6월 1일부로 코로나19에 대한 규제가 풀렸지만, 

코로나19로 인해 일상적인 삶이 제한되었던 파급효과가 이

어지고 있다. 우리나라는 외출할 때 마스크를 의무적으로 

착용해야 했고, 단체모임이 법적으로 제한되었으며, 지인들

과의 개인적인 만남도 감염의 우려로 제한되었다. 선행연

구에서 일반인들 대부분이 코로나19에 대한 두려움과 비일

상성으로 인한 어려움을 겪었다고 하였다[2]. 또한 코로나

19 상황에서 삶을 예측할 수 없으며, 감염을 통제할 수 없

는 점이 두렵고, 일정과 계획에 차질이 생기는 등 코로나19

의 제약으로 인하여 어려움을 겪었다고 하였다[2-3].

많은 연구들이 코로나19로 인하여 사람들이 불안, 우울, 

두려움, 분노, 외로움 등 다양한 심리적 문제를 경험했다

는 것을 밝혀 왔다[2-3]. 즉 코로나19로 인한 비일상적인 

경험과 어려움, 그로 인한 두려움의 경험 여부가 우울, 불

안과 같은 정신건강에 영향을 미칠 수 있다는 점이 시사된

다. 보건복지부에 따르면, 2021년 사람들의 우울 수준은 

2018년에 비하여 2배 이상 증가하였다고 보고하였다[4]. 

우울증은 ‘심리적 감기’로 불릴 만큼 사람들에게 흔하게 

나타나지만, 현저한 심리적 고통과 적응기능 손상을 불러

일으키거나 심할 경우 자살에 이르게 할 수 있어 심각한 

문제로 인식하고 있다[5]. ‘코로나 우울증’ 혹은 ‘코로나 블

루’라는 신조어는 코로나19로 사회적 거리두기 등 사람을 

대면하지 못하고, 충분한 여가를 즐기지 못하며, 감염에 

대한 두려움으로 인해 지속적인 스트레스가 사람들을 우

울하게 만들고 있다는 의미이다[6].

스트레스란 개인이 인지하는 자신의 능력과 외부 환경 

간의 갈등이며, 외부 환경으로부터의 자극과 이를 직면하

는 개인의 상호작용이다[7]. 그리고 스트레스는 심리적 신

체적 긴장 상태로, 이러한 스트레스 상황은 적개심 또는 

우울, 불안 등을 가져올 수 있다[8]. 스트레스는 개인이 스

트레스에 어떻게 대처하는가에 따라 스트레스로 인한 심

리적 문제 여부는 달라질 수 있다[9-10]. 한 연구는 스트

레스를 겪는 사람들이 스트레스에 어떻게 대처하느냐에 

따라 개인의 심리적 안정 및 신체적 안정, 사회적 안정이 

결정된다고 하였다[11]. 

코로나19 상황에서 과연 어떤 대처방식이 스트레스 관

리에 효과적인가? 선행연구들은 코로나19 상황에서 사람

들의 광범위한 대처 반응을 보고하였다[12-13]. 코로나19

와 관련한 스트레스는 코로나19 발생 이전의 스트레스와

는 다른 특징을 보일 것으로 예상된다. 코로나19 상황은 

개인이 통제할 수 없는 것이고, 국가나 사회가 중심적으로 

대처했기 때문이다. 사람들은 사회적 거리두기와 마스크 

착용 등을 의무적으로 지켜야 했고, 이에 최소한의 사회 

활동만이 가능했으며, 비대면 방식의 만남이 일반화되는 

등 큰 변화를 겪게 되었다. 이처럼 코로나19 상황은 사람

들에게 복잡하고 혼란스러운 스트레스를 야기하였다. 

상황의 특성에 따라 적절한 대처방식을 사용하는 것이 

적응에 중요할 수 있으며[14-16], 코로나19 상황에서도 같

을 것이라 예상된다. 대처방식의 이러한 유연한 사용은 

‘대처유연성(coping flexibility)’이라 하고, 한국판 

COFLEX에는 대처유연성의 측정에서 핵심적 요소(지각된 

대처자원과 대처행동 유연성)를 모두 포함하고 있다[17]. 

대처유연성이 높으면 코로나19 상황에 적합한 대처를 행

하는 능력과 상황의 요구에 적응할 수 있을 것이다. 코로

나19 상황은 사람들이 자신의 의지로 통제할 수 없고 불확

실하다는 특징을 가지며, 높은 대처유연성은 불확실함으로 

인하여 야기되는 코로나19에 대한 두려움을 감소시키고, 

사람들로 하여금 그에 적절히 대처하도록 촉진할 것이다. 

한 연구에서 대처유연성이 외상 후 스트레스 장애 및 우울 

증상에 대한 보호요인이 될 수 있는 가능성이 나타나기도 

하였다[18]. 즉 대처유연성은 코로나19에 대한 부정적인 

심리적 반응들을 완화할 수 있을 것이라 예상된다. 복잡한 

심리적 문제를 야기하는 코로나19 상황에서 대처유연성이 

정신건강에 미치는 영향을 확인할 필요가 있다. 

이에 본 연구는 코로나19로 인한 고충이 정신건강(지각

된 스트레스 및 우울)에 영향을 미치는지 확인하고, 대처

유연성이 코로나19로 인한 고충과 지각된 스트레스 및 우

울의 관계에서 조절작용을 하는지 검증하고자 한다.

II. Methods

1. Subjects

본 연구는 G시의 20세 이상 시민을 대상으로 실시하였

다. 연구대상자에게 연구의 목적 및 참여의 자율성과 수집

된 자료는 연구 목적 외에는 사용하지 않음을 명확히 설명

하고 이에 동의하고 서면동의서에 서명한 성인들에게 자

기기입식 조사를 실시하였다. 연구 대상자 수는 

G*power3.1 을 이용하여 회귀분석의 중간크기효과 0.15, 

통계적 검정력 0.95, 유의수준 0.05, 예측 및 통제변수를 
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적용하여 산출하였을 때 184명이었다. 이를 근거로 중도

탈락률과 불성실한 응답등을 고려하여 총 210부의 자료를 

수집하였으며, 이 중 206명이 최종 분석대상자였다. 자료 

수집은 2022년 8월 2일부터 8월 17일까지 실시하였다.

2. Study Methods

2.1 일반적 특성

총 6문항으로 구성하였으며, 성별, 연령, 교육수준, 종

교(기독교, 불교, 천주교, 기타), 월평균소득(100만원 미만, 

100만원에서 200만원 미만, 200만원에서 300만원 미만, 

300만원에서 400만원 미만, 400만원 이상), 주관적 건강

상태(나쁨, 보통, 좋음) 항목으로 구성하였다. 

2.2 코로나19로 인한 고충

코로나19로 인한 고충은 코로나19 상황에서 사람들이 

경험하는 ‘염려’와 ‘어려움’으로, ‘염려’의 경우 코로나19 

로 인하여 야기될 수 있는 부정적 결과에 대하여 두려워하

거나 걱정하는 것을 의미한다. ‘어려움’은 코로나19로 인

하여 삶이 제약받고 그로 인하여 개인이 느끼는 어려움 정

도를 나타낸다. 이동훈 등이 코로나19 상황에서 두려움과 

비일상성으로 인한 어려움을 측정하는 데 사용한 문항을 

사용하였다[2]. 모든 문항들은 5점 리커트 척도로 평가하

였고, 점수가 클수록 고충이 큰 것을 의미한다. 본 연구에

서 사용한 코로나19로 인한 고충은 21문항으로 내적일관

성(Cronbach's α)은 .82이었다. 

2.3 지각된 스트레스

지각된 스트레스는 Cohen[19]이 개발한 지각된 스트레

스 척도(Perceived Stress Scale)의 한국어판 지각된 스

트레스 척도(Korean Perceived Stress Scale, 

KPSS-10)[20]를 코로나19 상황에 적용하여 측정하였다. 

이 도구는 연구대상자가 지각한 스트레스에 대해 5점 

Likert 척도로 평가하는 10문항으로 구성되어 있다. 부정 

문항은 역채점하였다. 점수가 높을수록 지각된 스트레스 

정도가 높음을 의미한다. 본 연구에서의 내적 일관성 

Cronbach’s α는 .76이었다.

2.4 우울

Radloff[21]가 개발한 우울 척도(Center for 

Epidemiologic Studies Depression Scale: CES-D)를 

전겸구[22]이 표준화한 통합적 한국판 CES-D를 사용하였

다. 통합적 한국판 CES-D는 총 20문항으로 4점 리커트 

척도로, 점수가 높을수록 우울 증상이 큰 것을 의미한다. 

긍정질문 4문항은 역채점하였고, 전체 문항의 내적일관성

(Cronbach's α)은 .90이었다. 

2.5 대처유연성(coping flexibility)

Vriezekolk 등[23]이 개발하고, 송지은 등[17]이 번역 

및 타당화한 대처유연성 설문지(Coping Flexibility 

Questionnaire; COFLEX)를 사용하여 대처유연성을 측정

하였다. 한국판 COFLEX는 총 12문항이며, 리커트 4점 척

도로, 점수가 높을수록 대처유연성이 높은 것을 의미한다. 

전체 문항의 내적일관성(Cronbach's α)은 .86이었다.

3. Analysis

자료는 IBM SPSS 25.0(IBM Co., Armonk, NY, USA)

을 이용하여 분석하였다. 일반적 특성에 해당하는 변수는 

빈도분석을 이용하여 빈도와 백분율로 분석하였고, 코로나

19로 인한 고충, 지각된 스트레스, 우울, 대처유연성은 평

균과 표준편차를 산출하였다. 그리고 주요 척도들(코로나

19로 인한 고충, 지각된 스트레스, 우울, 대처유연성) 간의 

상관분석을 실시하였다. 또한 위계적 회귀분석을 실시하여 

코로나19로 인한 고충과 지각된 스트레스의 관계, 코로나

19로 인한 고충과 우울의 관계에서 대처유연성의 조절효

과를 검증하였다.

III. Results

1. Demographic Characteristics

연구대상자 206명의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 성

별은 여자 150명(72.8%), 남자 56명(27.2%)였다. 나이는 

60세 이상이 72명(35.0%)로 가장 많았으며, 50-59세 64

명(31.1%), 40-49세 39명(18.9%), 30-39세가 23명

(11.2%) 순으로 나타났다. 교육수준은 고등학교 졸업이 73

명(35.4%)으로 가장 많았으며, 그 다음은 대학졸업자 59

명(28.6%)였다. 종교는 기독교 79명(38.3%), 불교 44명

(21.4%)였다. 주관적 건강상태는 보통 99명(48.1%), 좋음 

72명(35.0%), 나쁨 35명 (17.0%)이었다. 월급은 100만원

-200만원 미만이 62명(30.1%)로 가장 많았고, 200만원

-300만원 미만 52명(25.2%), 100만원 미만 49명(23.8%), 

300만원대와 400만원 이상이 22명(10.7%), 21명(10.2%) 

순으로 나타났다. 
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Variables Sub-Items N(%) 

Gender
Male 56(27.2)

Female 150(72.8)

Age (years)

<30 8(3.9)

30-39 23(11.2)

40-49 39(18.9)

50-59 64(31.1)

60>= 72(35.0)

Education

<High School 24(11.7)

High school 73(35.4)

College 42(20.4)

University 59(28.6)

Graduates 8(3.9)

Relesion

Christianity 79(38.3)

Buddhism 44(21.4)

Catholic 12(5.8)

Others 71(34.5)

Self-rated 

Health

Bad 35(17.0)

Average 99(48.1)

Good 72(35.0)

Salary

(won/month)

<1,000,000 49(23.8)

1,000,000≤ ~

<2,000,000
62(30.1)

2,000,000≤ ~

<3,000,000
52(25.2)

3,000,000≤ ~

<4,000,000
22(10.7)

4,000,000≤ 21(10.2)

Table 1. Demographic Variables             (N=206)

2. Differences In COVID-19 distress, perceived 

stress, depression by general characteristics 

연구대상자의 코로나19로 인한 고충은 여자인 경우가 

유의하게 높았고, 주관적 건강상태가 좋은 경우가 보통이

거나 낮은 경우보다 유의하게 낮았다(p<0.05). 연령대, 교

육수준, 종교, 월소득은 유의한 차이가 없었다. 연구대상

자의 지각된 스트레스는 30세 미만의 경우에서 유의미하

게 낮았고, 성별, 교육수준, 종교, 월소득은 유의한 차이가 

없었다. 연구대상자의 우울은 여성에서 유의미하게 높았으

며(p<0.05), 주관적 건강상태가 나쁜 경우에 유의하게 높

았다(p<0.01). 연령대, 교육수준, 종교, 월소득은 유의한 

차이가 없었다(Table 2).

3. Correlation of COVID-19 distress, perceived 

stress, depression and coping flexibility 

코로나19로 인한 고충, 지각된 스트레스, 우울, 대처유

연성 간의 상관관계는 Table 3과 같았다. 코로나19로 인

한 고충은 지각된 스트레스와 유의한 양의 상관관계

(r=0.329, p<0.01), 우울과 양의 상관관계(r=0.439, 

p<0.01)를 보였다. 그러나 코로나19로 인한 고충은 대처

유연성과는 유의한 상관관계를 보이지 않았다. 지각된 스

트레스는 우울과 양의 상관관계(r=0.291, p<0.01)를 보였

고, 대처유연성과 음의 상관관계(r=-0.155, p<0.05)를 보

였다. 우울은 대처유연성과 상관관계를 보이지 않았다.

4. Moderation effect of Coping Flexibility on 

relationship between COVID-19 distress and 

perceived stress 

코로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스에 미치는 영

향을 대처유연성이 조절하는지 확인하기 위해 위계적 회

귀분석을 실시하였다. 해당 결과는 성별, 연령, 교육수준, 

종교, 월급, 주관적 건강상태를 통제한 값이다. 분석 결과, 

코로나19로 인한 고충은 지각된 스트레스에 정적인 영향

을 미치고 있었으며(b=0.329, p<0.001), 대처유연성은 코

로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스에 미치는 영향을 

조절하는 것으로 나타났다(b= -0.152, p<.05) (Table 4). 

지각된 스트레스에 대한 대처유연성의 조절효과를 해석

하기 위해 코로나19로 인한 고충과 대처유연성을 다중회

귀방정식에 대입하여 회귀식을 유도하였다. 그림 1과 같

이, 대처유연성이 높은 경우에 비해 대처유연성이 낮은 경

우의 회귀선 기울기가 가팔랐다. 즉, 대처유연성 고집단에 

비해 대처유연성 저집단에서 코로나19로 인한 고충과 지

각된 스트레스의 양의 관계가 더 강하게 나타났으며, 이는 

대처유연성이 코로나19로 인한 고충과 지각된 스트레스의 

관계에서 조절효과가 있음을 의미한다(Figure 1). 

5. Moderation effect of Coping Flexibility on 

relationship between COVID-19 distress and 

depression 

코로나19로 인한 고충이 우울에 미치는 영향을 대처유

연성이 조절하는지 확인하기 위해 위계적 회귀분석을 실

시하였다. 해당 결과는 성별, 연령, 교육수준, 종교, 월급, 

주관적 건강상태를 통제한 값이며, 코로나19로 인한 고충

은 우울에 정적인 영향을 미치고 있었으나(b=0.439, 

p<0.001), 대처유연성은 코로나19로 인한 고충과 우울의 

관계에서 유의한 조절효과를 나타내지 않았다(Table 5).



                                                 Moderation Effect of the Coping Flexibility in the relationship

between COVID-19 distress and Perceived Stress, and Depression   139

Variables
COVID-19 distress Perceived stress Depression

M±SD t or F(p) M±SD t or F(p) M±SD t or F(p)

Gender
Male 2.95±0.72

2.515*
1.97±0.44

0.224
0.65±0.43

0.014*
Female 3.22±0.66 2.06±0.52 0.82±0.47

Age

(years)

<30 2.67±0.90

1.940

1.61±0.49a

2.765*

(b>a)

0.53±0.27

0.985

30-39 2.98±0.74 2.25±0.59b 0.71±0.34

40-49 3.07±0.56 2.08±0.56c 0.81±0.42

50-59 3.18±0.82 2.01±0.53d 0.75±0.49

60>= 3.25±0.54 2.01±0.36e 0.82±0.51

Education

<High School 3.25±0.71

1.230

2.02±0.32

0.668

0.90±0.67

0.691

High school 3.22±0.67 2.01±0.51 0.78±0.48

College 3.18±0.66 1.97±0.44 0.75±0.38

University 2.99±0.70 2.10±0.53 0.73±0.34

Graduates 3.08±0.79 2.18±0.83 0.87±0.74

Religion

Christianity 3.14±0.68

0.300

1.98±0.46

0.891

0.80±0.44

2.197
Buddhism 3.22±0.68 2.08±0.45 0.74±0.43

Catholic 3.07±0.86 1.92±0.29 1.07±0.80

Others 3.10±0.68 2.09±0.59 0.72±0.46

Self-rated 

Health

Bad 3.44±0.67a

9.222**

(a>c, b>c)

2.15±0.53

2.566

1.00±0.61a

8.179**

(a>c)
Average 3.21±0.63b 2.07±0.47 0.80±0.43b

Good 2.90±0.70c 1.94±0.52 0.63±0.38c

Salary

(won/month)

<1,000,000 3.17±0.66

1.295

1.98±0.43

0.701

0.84±0.57

0.650

1,000,000-

1,999,000
3.29±0.69 2.07±0.46 0.80±0.40

2,000,000-

2,999,000
3.01±0.64 2.10±0.61 0.70±0.43

3,000,000-

3,999,000
3.09±0.77 2.02±0.47 0.77±0.37

4,000,000>= 3.05±0.73 1.92±0.49 0.74±0.55

**(p<0.01), *(p<0.05)

Table 2. Differences in COVID-19 Distress, Perceived Stress, Depression by General Characteristics 

Variables COVID-19 distress Perceived stress Depression Coping Flexibility 

COVID-19 distress 1

Perceived stress 0.329** 1

Depression 0.439** 0.291** 1

Coping Flexibility -0.016 -0.155* 0.034 1

**(p<0.01), *(p<0.05) 

Table 3. Correlations of COVID-19 Distress, Perceived Stress, Depression and Coping Flexibility 

Models b SE β t ΔR2

1 COVID-19 distress 0.329 0.066 0.329 4.975** 0.108

2 Coping Flexibility -0.125 0.065 -0.150 -2.290* 0.022

3 COVID-19 distress × Coping Flexibility -0.152 0.061 -0.163 -2.479* 0.026

**(p<0.01), *(p<0.05)

Table 4. Moderation Effect of Coping Flexibility on Relationship between COVID-19 Distress and Perceived Stress 
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Fig. 1. Regressions of Perceived Stress on COVID-19 Distress for High and Low Coping Flexibility

Models b SE β t ΔR2

1 COVID-19 distress 0.439 0.063 0.439 6.985** 0.193

2 Coping Flexibility 0.041 0.063 0.041 0.657 0.002

3 COVID-19 distress × Coping Flexibility -0.075 0.060 -0.080 -1.252 0.006

**(p<0.01), *(p<0.05)

Table 5. Moderation Effect of Coping Flexibility on Relationship between COVID-19 Distress and Depression  

IV. Discussion

본 연구는 코로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스 및 

우울에 미치는 영향을 확인하고, 대처유연성이 이들의 관

계를 조절하는지 검증하였다. 코로나19로 인한 지각된 스

트레스 및 우울을 감소시키기 위한 해결책으로 대처유연

성을 향상시키는 중재프로그램의 필요성을 제시하고자 하

였다. 세부적으로 코로나19로 인한 고충과 스트레스의 관

계에서 대처유연성의 조절효과를 검증하였다. 검증결과, 

코로나19로 인한 고충은 정신건강의 지표인 지각된 스트

레스와 우울을 유의하게 증가시키는 것으로 나타났고, 이

는 코로나19 상황이 정신건강에 부정적인 영향을 미치고 

있음을 보여주었다. 그리고 대처유연성은 코로나19로 인

한 고충이 지각된 스트레스에 미치는 영향을 유의하게 조

절하였다. 

연구대상자의 성별에 따른 코로나19로 인한 고충과 우

울은 유의한 차이를 보였으며, 여자가 남자보다 높았다. 

선행연구들에서 여성이 남성보다 코로나19 상황에서 더 

큰 두려움이나 우울 및 불안[2-3, 24]을 경험한다고 보고

한 결과와 같다. 이 결과는 여성이 남성보다 코로나19에 

대한 걱정과 두려움이 크고, 그로 인하여 정신건강에 더 

큰 부정적 영향을 받을 수 있다는 의미로 해석될 수 있을 

것이다[25]. 주관적 건강상태에 따른 코로나19로 인한 고

충은 주관적 건강상태가 좋은 사람들에 비해 나쁘거나 보

통으로 평가한 사람들에게 더 높게 나타났다. 선행연구에

서 신종감염병에 대한 두려움과 스트레스 영향요인 중 지

각된 건강수준이 포함됨을 밝혔던 것처럼, 본인의 건강상

태가 더욱 나빠질 것이라는 염려가 작용했을 것으로 보인

다[25-26]. 지각된 스트레스는 나이에서만 유의한 차이를 

보였으며, 30세미만인 경우 30대보다 유의미하게 낮았다. 

대처유연성은 지각된 스트레스와 유의한 음의 상관관계

를 나타냈다. 이는 대처유연성이 높은 경우, 낮은 경우에 

비해 스트레스 상황에서 이를 스트레스로 여기는 정도가 

적기 때문에 심리적 고충을 덜 느끼고, 부적응 발생이 적

다는 연구들과 일치하는 결과이다[27-28]. 또한 Lam의 연

구에서도 대처유연성과 심리적 고충 사이에 유의미한 음

의 상관성을 보여[28], 본 연구 결과를 뒷받침하였다. 

본 연구는 코로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스 및 

우울에 미치는 영향을 파악하기 위하여 다중회귀분석을 

실시하였다. 연구결과, 코로나19로 인한 고충은 지각된 스

트레스와 우울을 유의하게 증가시켰다. 이 결과는 코로나

19로 인한 고충이 스트레스와 우울감을 조성하여 심리적 

문제를 경험하게 했다고 해석할 수 있다. 이는 코로나19 

상황에서 일반인들이 불안, 우울, 두려움, 분노, 외로움 등 

다양한 심리적 문제를 겪었다는 선행연구들과 같은 결과

이다[2-3, 29]. 

또한 대처유연성의 조절효과를 파악하기 위하여 위계적 

회귀분석을 실시하였다. 본 연구결과, 코로나19로 인한 고

충과 지각된 스트레스와의 관계에서 대처유연성의 조절효

과를 증명하였다. 대처유연성의 조절작용을 통하여 코로나

19로 인한 고충이 지각된 스트레스에 미치는 영향을 줄인

다는 것은, 대처유연성이 정신건강에 대한 보호요인임을 
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지지해 왔던 선행연구와 일치하였다. 또한 선행 연구들은 

대처방식의 효과가 처한 상황에 따라 다르게 나타날 수 있

다는 것을 증명하였다[30-31]. 특히, 일상생활 스트레스를 

대처유연성이 조절하여 심리적 고충을 확실하게 줄인다고 

보고한 Lam의 결과와 같다[28]. 그러나 대처유연성의 조

절작용이 코로나19로 인한 고충과 우울의 관계에서는 유

의하지 않았다. 이처럼 대처유연성의 유의하지 않은 결과

는 자료수집 시기와 연관이 되어 있을 것으로 보인다. 

2022년 8월은 코로나19에 대한 방역단계가 최고단계가 아

니었고, 사회적 거리두기에 많이 익숙해진 상황이었다. 코

로나19로 인한 고충이 우울을 키웠지만, 이 시기에 우울은 

코로나19 초기(2020년)보다 코로나19로 인한 고충의 영향

은 약해지고, 다른 요인들의 영향을 받았을 것이라 추측되

어진다. 이런 결과는, Lam의 연구결과 중 대인관계기능에

서 대처유연성의 조절효과가 없었다는 결과와 같았다. 또

한 코로나19가 우울에 영향은 주고 있지만, 대처유연성의 

조절작용이 유의미하진 않았다는 정소라 등의 연구결과와

도 같다[32]. 이처럼 대처유연성의 스트레스 조절효과는 

일관되었지만, 대처유연성의 우울 조절효과는 연구마다 다

르게 나타났다. 이렇게 상이한 결과가 나타나는 이유에 대

해 추가적인 연구가 필요하다. 

다른 연구는 스트레스와 심리적 적응 간의 관계에서 대

처유연성이 조절변인 역할을 한다는 것을 검증하였다. 박

모란 등은 외상 경험과 자살시도의 관계에서 대처유연성

이 조절효과를 가짐을 보고하였고[33], 강화 등은 다문화

가정 청소년을 대상으로 진행한 연구에서 대처유연성이 

높은 경우 대처유연성이 낮은 경우에 비해 낮은 심리적 부

적응을 나타냈다고 보고하였다[34]. 

대처유연성은 문제의 성격에 따라 최적의 대처전략을 사

용하는 능력으로, 스트레스 상황을 해결하기 위해 외부적 

조건과 함께 내부적 조건도 사용한다[15-16, 30]. 내부적 

조건이란 스트레스 상황에서의 정서에 대한 통제가 포함되

며, 대처유연성은 정서 변화에 긍정적인 영향을 미친다. 그

러므로 대처유연성이 높은 사람은 문제 상황에서 발생한 

스트레스를 줄이는 것으로 나타났다[16, 28, 30]. 본 연구

에서도 대처유연성의 높낮이에 따라 코로나19로 인한 고충

이 지각된 스트레스에 미치는 영향정도가 다르게 나타나, 

대처유연성이 지각된 스트레스를 조절함을 증명하였다.

한 선행연구는 코로나19 상황처럼 외부에서 발생하는 

스트레스 완화에 대처행동이 중요하며, 장기적으로는 심리

적 웰빙 수준을 높여주기도 한다고 하였다. 특히, 질병 관

련 불확실성으로 인하여 유발된 스트레스는 부정적인 감

정상태로 이어지는 경우가 많으며, 이때 적절한 대처행동

의 선택 즉 대처유연성이 감정적인 웰빙상태에 중요한 영

향을 미친다고 하였다[35].

이처럼 대처유연성은 현 상황의 부적응을 줄이고 미래 

적응을 유도하는데 있어서 중요한 개념으로 평가된다[17, 

35]. 근래 몇 연구들은 단순히 대처유연성을 평가하는데 머

물지 않고, 대처유연성을 증진시키는 중재에 대해 논의하

고 있다[36-37]. 그러나 대처유연성에 대한 관심과 긍정적 

평가에 비하여, 대처유연성을 높이기 위한 교육을 적용하

거나 중재전략을 개발하는 사례는 찾아보기가 어렵다. 그

러므로 대처유연성을 효과적으로 높이기 위해서, 스트레스 

상황을 다른 관점에서 조망하고, 이를 바탕으로 최적의 대

처전략 모색을 포함하여, 대처유연성을 어떻게 증진시킬지

에 대한 깊은 고민과 체계적인 중재관리가 필요해 보인다. 

본 연구는 코로나19로 인한 고충이 지각된 스트레스와 

우울에 미치는 영향정도를 확인하였고, 코로나19로 인한 

고충과 지각된 스트레스의 관계에서 대처유연성의 조절효

과를 증명하였다. 이 연구는 코로나19로 어려운 시기에 스

트레스와 우울을 줄이기 위한 기초 연구 자료를 제공하였

다는 데 그 의의가 있다.

V. Conclusions

본 연구는 코로나19에 의한 고충과 지각된 스트레스와

의 관계에서 대처유연성의 조절효과를 확인하기 위하여 

2022년 8월 2일부터 8월 17일까지 조사하였으며 최종적

으로 206명의 자료를 분석하였다. 

연구결과, 코로나19로 인한 고충은 지각된 스트레스와 

우울에 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 대처유연성은 

코로나19로 인한 고충과 지각된 스트레스의 관계에서 조

절효과가 있는 것으로 나타났다. 이처럼 대처유연성은 현 

상황의 부적응을 줄이고 미래 적응을 유도하는데 있어서 

중요하므로, 다음과 같이 제언한다. 대처유연성을 증진시

키기 위한 전략 개발과 적용이 이루어져야 한다. 

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 본 연구의 자료수집이 

2022년 8월에 단면적으로 이루어져, 지각된 스트레스나 

우울이 코로나19 전후로 얼마나 다른지 비교할 수가 없었

다. 둘째, 코로나19로 인한 현상을 확인하는 검사도구가 

제한적이어서 외국의 선행연구를 참고하여 수정한 문항을 

사용하였다. 국내의 연구자가 사용한 설문지의 문항으로 

자료수집을 했으나, 정확히 측정하는데 한계가 있을 수 있

다. 셋째, 본 연구는 한 도시의 시민을 대상으로 하여 이루

어졌으므로, 연구결과를 일반화하기 어렵다. 
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