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Abstract

Purpose: This study aimed to verify the effectiveness of suicide prevention education using the “Life Charger”  program for older 
adults.

Methods: This study conducted the “Life Charger”suicide prevention education with 95 older adults in the experimental group. 
Participants were recruited from a senior welfare center and a senior citizen center in D metropolitan city, and their attitudes toward 
suicide and sense of competence in providing help before and after the education were investigated. While no measures were taken 
for the control group, their attitudes toward suicide and help-giving competence were surveyed during the same period. Statistics 
were analyzed using SPSS 23.0, demographic variables of the experimental and control groups were calculated as percentiles, and 
Chi-square analysis and paired-sample t-test were performed to verify the homogeneity of the experimental and control groups.

Results: To verify the effectiveness of the “Life Charger”suicide prevention education, the effectiveness of attitude toward suicide 
before and after the education was verified. The experimental group showed a significantly higher level (t=-6.34, p<.000). Their 
competence in providing help was also at a significantly higher level (t=-10.20, p<.000). Upon verifying the effectiveness of the 
program, the experimental group’s attitude toward suicide was found to be significantly higher; however, the control group showed 
no change in attitude toward suicide and competence in providing help.

Conclusion: This study verified that the “Life Charger”suicide prevention education for older adults was effective in increasing 
attitudes toward suicide and sense of competence in providing help. To increase the effectiveness of suicide prevention education 
for older adults, follow-up research should determine whether there are any actual changes after the training, and attitudes toward 
suicide and help-providing competence should be increase d through universal and repetitive education to prevent suicide among 
older adults.   14)
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Ⅰ. 서 론

1. 연구의 배경 및 필요성

우리나라의 자살자 수는 2022년 1만 2,906명으로 전년

대비 446명 감소하였고, 자살률은 인구 10만명당 25.2명
으로 전년대비 0.8명 감소하였다(Statistics Korea, 2022). 
2021년 80세 이상 자살률은 남자 119.4명, 여자 31.9명으

로 남녀 모두 전 연령대 가운데 가장 높았고, 특히 노인 

남성의 자살률이 매우 높았다. 노년기 자살에 대한 정확

한 요인에 대해 알려진 것은 거의 없다(Szücs 등, 2018). 
우리나라의 노인자살률은 2011년부터 감소하는 추세로 

2020년에 41.7명까지 감소하였고, 전년대비 4.0명이 감소

하였다(Ministry of Health and Welfare, 2023). 우리나라 

노인자살률은 지역과 성별에 따라 차이가 심각하다. 지
역적으로 보면 서울과 경기 지역이 전체 자해·자살 시도

의 45.5 %를 차지하여 높게 나타났다. 그 이유는 인구가 

밀집되어 있기 때문으로 추정할 수 있다. 성비 부분에서 

보면 노인남자의 자살률은 인구 10만 명당 67.4명으로 

여자노인 22.1명에 비해 3.1배 높았다. 이는 남성이 더 

치명적인 자살방법을 사용하기 때문이다(Mergl 등, 
2015). 2020년 미국도 노인 자살률은 다른 연령대보다 

높았다(Curtin 등, 2021). 
노인은 노화과정에서 질병, 사회적 관계 변화, 경제능

력과 인간관계의 상실, 만성질환으로 인한 의료비 부담 

등 다양한 문제에 직면하게 된다. 이러한 문제는 노인에

게 우울감과 정신적 고통을 주고 극단적 선택으로 이어

지게 하고 있다(Lee & Heo, 2021). National police agency 
statistics on deaths by accident(2020)를 살펴보면 61세 이

상의 자살은 육체적 질병문제가 39.6 %로 가장 높았고, 
다음으로 경제적 문제와 정신과적 문제가 높게 나타났

다. 노년기 자살시도 현황은 2017년에 1.7 %로 가장 높

게 나타났으나 이후 감소하여 0.4 %를 유지하고 있다

(Ministry of Health and Welfare, 2023).
자살생각이나 자살행위는 자살에 대한 태도와 관련이 

있으며, 자살생각이 있는 사람이 그렇지 않은 사람들에 

비해 더 허용적인 태도를 보이고, 자살위험성이 증가하

는데 영향을 미칠 수 있다(Kim 등, 2015). 노인의 자살행

동은 나이가 들면서 다양한 변화에 상호작용하는 것으

로 이러한 행동을 감지하고 효과적인 예방을 위해서는 

자살행동과 관련된 위험요소와 보호요소에 대해 잘 이

해해야만 한다. 위험요인으로는 자해와 자살생각은 자살

시도 및 자살행동의 위험으로 나타나고, 우울장애, 양극

성장애, 조현병 등의 정신장애는 자살위험을 증가시킬 

수 있다(Bergfeld 등, 2018). 그 외에 사회적 고립, 경제적 

어려움, 실직과 같은 개인의 환경 변화도 자살위험을 증

가시킬 수 있다. 노인들은 대부분 자신의 문제에 대해 

경고 신호를 보내는 경향이 있으나 지역사회 내 소속감

이 없고 고립된 노인의 경우 도움을 청하기 어렵고 더 

강한 자살생각을 한다(Eades, 2016).  
노인들은 경로당이나 노인복지관, 의료기관 등의 노인

시설을 다니는 경우가 많으며, 노후생활을 노년층 친구

들과 보내는 경우가 많다. 이들은 주변 노인들의 생각이

나 행동을 관찰할 가능성이 많으며, 위험요인이 있을 때 

외부 사람들에게 도움을 요청할 수 있는 중요한 자원이 

될 수 있다. 주변의 취약한 노인에게 다가가 노인의 자

살생각을 조기에 발견하고, 도움을 요청하여 보호요인을 

확대하는 것이라 할 수 있다. 노인 대상 자살예방교육을 

통하여 노년기의 특성과 생명존중에 대한 올바른 태도

와 지식을 습득하여 자신과 주변 친구들이 위기상황을 

극복할 수 있도록 전문적인 도움을 요청할 수 있는 자발

성을 키우는 것은 노인 자살예방의 1차적 활동으로 중요

하다고 할 수 있다. 노인의 도움제공 접근성을 높이고 

위험요인에 대해 외부에 알릴 수 있도록 교육하는 것이 

요구된다. 이러한 대중적 일반교육이 노인의 우울과 사

회적 고립을 해결하고 자살행위 예방에 효과성이 있는 

것으로 나타났다(Kopp-Bigault & Walter, 2019). 
우리나라 보건복지부에서 제1차 자살 예방 종합대책

(2004년~2008년)과 제2차 자살 예방 종합대책(2009
년~2013년)을 수립하면서 중요한 정책의 하나로 생명지

킴이 교육을 추진한 바 있다. 또한, 2023년 보건복지부에

서 발표된 제5차 자살 예방 기본계획(2023년~2027년)에 

따르면 대상자 맞춤형 자살 예방 추진과제로 자살예방

교육 강화가 발표됨에 따라 앞으로도 우리나라의 상황

에 맞는 표준화된 프로그램이 필요하고, 자살 예방을 위

한 여러 정책 중 게이트키퍼 양성을 통한 지역사회 자살

의 조기 발견과 개입은 대부분의 나라에서 핵심적인 자

살 예방 정책의 하나이다(Paik 등, 2014). 이와 관련 D광
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역시에서는 2018년부터 2023년까지 자살 예방 게이트키

퍼를 270,744명 양성하였으며, 그 중 ‘생명충전기 자살예

방교육’을 활용한 게이트키퍼는 19,228명이 양성되었다.
노인자살예방 프로그램을 살펴보면 위험예측 변수, 특

히 우울증을 다루었고, 취약한 노인을 위한 상담, 교육, 
게이트키퍼 훈련, 우울증 선별, 그룹 활동 및 치료 등 지

역사회 기반 프로그램이었다(Bachmann, 2018). 미국의 

MA(Massachusetts) 주 정부의 자살예방프로그램은 미국

에서 가장 효과적인 프로그램 중 하나로 공공과 민간 부

분으로 구성된 지역사회 협력 프로그램으로 자살예방교

육 및 훈련을 지원하고 있다(Baek 등, 2015). 노인 대상 

자살예방교육은 긍정적인 노화와 가족 및 지역사회 게

이트키퍼에 참여시키고, 사회 차원에서 정신질환에 대한 

사회적 편견을 줄이고, 주변 사람들의 자살위험 인식과 

적절한 도움을 제공할 수 있도록 하는 교육이다(Lee 등, 
2022). 우리나라는 노인대상으로 보건복지부 생명지킴이

교육 프로그램으로 인정받은 ‘이심전심’, ‘이어줌人’, ‘생
명이어달리기’ 등 프로그램이 다양하게 개발이 되었으

나, 교육에 대한 효과성 검증은 부재하다. 그러므로 지역

사회 내 정신건강복지센터에서 대중적으로 활용하고 있

는 ‘생명충전기’ 노인 자살예방교육이 효과가 있는지를 

알아보는 것은 교육활용에 대한 근거를 제시할 수 있는 

바탕이 될 수 있다. 본 연구에서는 전문가의 의견과 자

문을 거쳐 노인의 특수성을 고려한 자살예방교육 ‘생명

충전기’를 개발하였으며, 개발된 ‘생명충전기’ 교육 전·

후 노인의 자살태도와 도움제공유능감의 효과성을 검증

하고자 한다. 

2. 연구의 목적

본 연구의 목적은 ‘생명충전기’을 활용한 자살예방교

육이 노인의 자살태도와 도움제공유능감에 미치는 효과

를 검증하기 위한 것이다. 연구의 가설은 다음과 같다. 
가설 1. ‘생명충전기’ 자살예방교육에 참여한 실험군

의 자살태도 수준은 통제군과 차이가 있을 것이다. 
가설 2. ‘생명충전기’ 자살예방교육에 참여한 실험군

의 도움제공유능감 수준은 통제군과 차이가 있을 것이

다.  

Ⅱ. 연구방법

1. 연구 설계 

본 연구는 노인 ‘생명충전기’를 활용한 자살예방교육

이 자살에 대한 태도와 도움제공유능감에 미치는 효과

를 확인하기 위한 동등성 통제군 사전·사후 연구이다. 
대상자는 통제군과 실험군으로 무작위 배정되었고, 난수

표를 이용해 자살예방교육 ‘생명충전기’ 교육을 받은 그

룹과 교육을 받지 않은 그룹으로 나누어 진행하였다. 연
구의 설계는 다음과 같다(Fig 1). 

Research design to verify the effectiveness of respect for life education

Group classification total Pre test Experimental treatment Post test

Experimental treatment O1 X1 O2

Control group O3 O4

O1, O3; Pre test (experimental treatment, control group)/attitude toward suicide, competence in providing help
O2; Post test (experimental treatment)/attitude toward suicide, competence in providing help
O4; Post test (control group)/attitude toward suicide, competence in providing help
X1; Experimental treatment/life respect education for the elderly (1 session x 50 minutes) 

Fig 1. Research design model 
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2. 연구대상자 

본 연구의 대상자 선정은 의식이 명료하고, 인지능력

에 이상이 없으며, 설문지 내용을 이해하고 응답이 가능

한 자로서 연구의 목적을 이해하고 연구 참여에 자발적

으로 동의한 자이다. 또한 최근 6개월 이내 항정신성 약

물 복용을 하고 있는 자는 제외하였다. 연구의 대상자는 

D시에 거주하는 노인으로 ‘생명충전기’ 자살예방교육에 

참여 동의서를 작성하였다. 표본 수 산출은 G-Power 
3.1.9.7 프로그램을 이용하여 양측 검증 시 t-test을 적용

하여 효과크기 0.5, 유의수준 .05, 검정력 0.95로 측정 시 

필요한 대상자 수는 실험군 87명, 통제군 87명으로 총 

174명이 산출되었다. 본 연구에서는 ‘생명충전기’ 자살

예방교육에 참여한 220명 중 설문조사에 불확실하게 응

답한 노인 30명을 제외한 실험군 95명, 통제군 95명 총 

190명의 자료를 최종 분석하였다. 

3. 실험절차 및 방법 

본 연구에서 적용한 ‘생명충전기’ 자살예방교육 매뉴

얼은 2019년 개발 당시 자살예방교육의 질을 높이기 위

하여 정신건강의학과 전문의와 정신간호학 교수의 자문

을 3차에 걸친 전문가 회의를 거쳐 수정·보완하여 완성

되었고, 2019년에 보건복지부 승인을 받았다. 
본 연구에서 ‘생명충전기’ 자살예방교육을 실시하기 

전 2023년 2월 6일에서 2월 17일까지 D시 소재 복지관, 
경로당 회장과 총무의 협조를 받아 연구 참여자들을 섭

외하고, 연구의 목적과 절차에 대해 자세하게 설명하였

으며 사전에 연구동의서와 개인정보동의서를 받았다. 연
구과정에서는 언제라도 참여를 철회할 수 있음을 알려

주었고 연구 자료는 연구 목적으로만 사용할 것을 약속

하였다. 실험중재의 확산을 막기 위하여 실험군은 복지

관 2곳과 경로당 3곳을 선정하였고, 통제군은 실험군과 

거주 지역의 특성과 환경이 유사한 복지관 2곳과 경로당 

3곳을 선정하였다.
‘생명충전기’ 자살예방교육의 내적 일관성 유지를 위

하여 2023년 3월 2일에 지역 정신건강복지센터에 근무

하고 있는 정신건강전문요원으로 자살예방지킴이 양성 

강사로 활동하고 있는 직원 8명에게 교육 진행 과정, 소
요시간, 교육내용의 적합성을 검토하였다. 정신건강전문

요원들 간의 검토 과정에서 노인들이 잘 알아들을 수 있

도록 내용을 명료화하고, 쉽게 설명할 수 있도록 수정하

Education manual on respect for life for the elderly <Life Charger>

Education
target

Seniors over 65 years 
old

Handiwork PPT materials (including videos), workbook

Step Program operation details

Introduction
(5 minutes)

1. Instructor introduction
2. Introduction to the purpose and activities of the program
3. Warm-up (simple composition to increase attention, such as clapping, singing, etc.)
4. Sharing feelings

All dogs
(40 minutes)

1. Definition of life charger
2. Sharing ambivalence about the current status and characteristics of suicide among the elderly
3. Share ways to cope and ask for help
 - Life charger
 - Listen vividly
 - See clearly
 - Empathize sufficiently
 - Help completely
 - I promise to stay alive

Organize
(5 minutes)

1. Reaffirm the role of life charger
2. Final summary

Table 1. Education manual on respect for life for the elderly <Life Charger>  
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였다, 수정된 내용은 정신건강의학과 전문의 1인과 정신

간호학 교수 1인의 검증을 받았다. 
2023년 3월 13일부터 3월 24일까지 실험군과 통제군 

대상으로 자살태도와 도움제공유능감에 대한 사전조사 

하고, ‘생명충전기’ 자살예방교육을 하였다. 실험군에게

는 ‘생명충전기’ 자살예방교육 1주일이 경과 한 후 사후 

설문조사를 하고, 통제군은 교육을 하지 않고 실험군과 

같은 시기에 사후 설문조사를 하였다. 
실험군 대상 교육방법은 사례중심 교육, 동영상 시청, 

도움요청 실습 등으로 실시하였다. 교육 시작 전 5분 동

안 강사 소개, 프로그램의 목적과 활동 내용 소개, 워밍

업으로 박수치기 등으로 주의집중을 높였다. 교육 구성

은 40분 동안 생명충전기 정의, 사례중심 노인 자살과 

특징 양가감정 나누기, 동영상을 통하여 대처 방법과 도

움을 요청에 대해 정보를 제공하고 실제로 도움요청에 

대한 실습하기 등으로 진행하였다. 교육에 대한 마무리

로 5분 동안 ‘생명충전기’ 역할을 재확인하였다. 통제군

에게는 사후 설문조사가 끝나고 실험군과 동일하게 ‘생
명충전기’ 자살예방교육을 제공하였다. ‘생명충전기’의 

자살예방 교육 내용은 Table 1과 같다. 

4. 연구도구 

1) 자살에 대한 태도 

노인의 생명에 대한 소중함과 자살에 대한 태도를 측

정하는 검사지는 Domino 등(1982)이 개발한 자살태도 

척도의 요약 버전인 프록시 척도로 Lee 등(2017)이 10문
항을 요인분석을 통하여 유의하게 적재된 8개 문항으로 

효과성이 검증된 도구이다. Likert 4점 척도로 ‘매우 동의

함’ 4점 ‘매우 동의하지 않음’ 1점으로 점수화(3, 4, 5번
은 역문항)되어 있으며, 점수가 높을수록 자살을 하면 

안 되는 행동으로 받아들이는 것으로 해석이 된다. Lee 
등(2017)의 연구에서는 Cronbach’s alpha는 0.82이었으며, 
본 연구에서 신뢰도는 0.65이었다.

2) 도움제공유능감 척도 

본 연구에서 도움제공유능감을 측정하기 위해 Baber
와 Bean(2009)이 개발한 자살문제에 대한 ‘도움제공 준

비도 척도(preparedness to help scale)’를 Kim(2013)이 한

국어로 번안한 버전을 그대로 사용하였다. 도움제공유능

감 척도는 총 4개 문항으로 구성되어 있고, 원척도의 응

답 범주는 Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’의 1점에

서 ‘매우 그렇다’의 5점까지로 점수화된다. 점수가 높을

수록 도움제공유능감 수준이 높은 것을 의미한다. 원척

도의 내적 일관성 지수인 Kim(2013)의 연구에서 

Cronbach’s alpha는 0.79이었다. 본 연구에서 Cronbach’s 
alpha는 0.88이었다. 

5. 자료처리 및 통계분석 

본 연구의 수집된 자료는 SPSS 23.0을 이용하여 분석

하였고, 실험군과 통제군의 인구통계학적 변인에 대해서

는 빈도분석으로 산출하였다. 연구도구의 신뢰도는 

Cronbach’s ⍺를 구하였다. 실험군과 통제군의 일반적 특

성 및 종속변수에 대한 동질성 검증은 χ² test, ANOVA 
분석 및 독립표본 t-검증을 실시하였다. 자살예방교육의 

효과성 검증은 자살에 대한 태도와 도움제공유능감에 

대한 실험군과 통제군의 사전·사후 점수를 대응표본 t-
검증으로 분석하였다. 모든 통계치의 유의도는 p<.05수
준에서 검증되었다. 

Ⅲ. 결 과

1. 실험군과 통제군의 일반적 특성에 대한 동질성 검증

전체성별을 살펴보면 여자가 164명(86.30 %)으로 남자 

26명(13.70 %)보다 많았고, 실험군과 통제군 모두 여성

이 많았다. 나이는 전체적으로 실험군과 통제군 모두 76
세에서 85세 사이가 90명(47.37 %)로 많았다. 자살예방 

교육경험에 대한 질문에 대해 실험군은 53명(55.80 %)이 

없다고 응답하였고, 통제군은 63명(66.30 %)가 없다고 

응답하여 통제군이 교육경험이 없다는 응답이 높았다. 
동거하는 가족 수는 2명이라고 응답한 수가 실험군 45명
(47.40 %), 통제군 36명(37.90 %)으로 실험군에서 2명으

로 응답한 비율이 높았다. 종교는 전체적으로 ‘있다’는 

109명(57.40 %)으로 응답률이 높았다. 경제 상태는 전체

적으로 ‘보통이다’라고 응답한 비율이 높았다. 
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자살예방 교육의 효과를 분석하기 위하여 실험군과 

통제군의 일반적 특성에 대해 동질적인 집단인지를 확

인하기 위해 χ2 검정 또는 t-test 검증을 실시하였다. 그 

결과, 모든 항목에서 유의미한 차이가 없는 것으로 나타

났다(p>.05). 자세한 내용은 Table 2와 같다. 대상자의 성

별, 나이, 자살예방 교육경험, 함께 거주하는 가족 수, 종
교, 경제 상태 등 모든 특성에서 두 그룹 간 유의한 차이

가 나타나지 않았다. 

Item
Total

(n= 190)
Experimental group

(n= 95)
Control group

(n= 95) t or χ2 p
F (%) F (%) F (%)

Gender

Male 26 (13.70) 18 (18.90) 8 (8.40)
-2.08 .051

Female 164 (86.30) 77 (81.10) 87 (91.60)

Age

65-75 39 (20.53) 14 (14.70) 25 (26.32)

-1.84 .06976-85 90 (47.37) 45 (47.40) 45 (47.36)

85-96 61 (32.10) 36 (37.90) 25 (26.32)

Educational experience

Yes 74 (38.90) 42 (44.20) 32 (33.70)
-5.49 .490

No 116 (61.10) 53 (55.80) 63 (66.30)

Living together family 

1 52 (27.40) 25 (26.30) 27 (28.40)

-1.93 .056
2 81 (42.60) 45 (47.40) 36 (37.90)

3 39 (20.50) 17 (17.90) 22 (23.20)

4 more than 18 (9.50) 8 (8.50) 10 (10.50)

Religion

Yes 109 (57.40) 55 (57.90) 54 (56.80)
-28 .779

No 8 (42.60) 40 (42.10) 41 (43.20)

Economic state

High 6 (3.16) 4 (4.20) 1 (1.10)

-7.99 .426Medium 151 (78.95) 75 (78.90) 76 (80.00)

low 34 (17.89) 16 (16.80) 18 (18.90)

Table 2. General characteristics of participants by study groups (n= 190) 

2. 실험군과 통제군의 주요변수에 대한 사전 동질성 검증 

실험군과 통제군의 주요변수에 대한 사전 동질성 검

증결과 자살태도 점수는 실험군 22.73점, 통제군 21.98점
이었고(t=1.87, p>.065), 도움제공유능감 점수는 실험군 

12.67점, 통제군 11.73점으로 모두 통계적으로 유의한 차

이가 없었다(t=2.07, p>.051). 두 집단은 동질 한 것으로 

나타났다(Table 3).
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Categories
Experimental group

(n= 95)
Control group

(n= 95) t p
M±SD M±SD

Suicidal attitudes 22.73±3.06 21.98±3.12 1.87 .065

Ability to provide help 12.67±3.01 11.73±3.94 2.07 .051

values are presented as mean±standard deviation

Table 3. Homogeneity test of variables between experimental and control group   (n= 190)

3. ‘생명충전기’ 자살예방교육 전⁃후 자살태도차이  

가설 1: ‘생명충전기’ 자살예방교육의 효과성 검증을 

위해 교육 전․후 자살태도에 대한 효과성을 검증한 결과 

실험군은 유의미하게 높았으며(t=-6.34, p<.000), 통제군

의 자살태도는 유의미한 결과를 나타내지 않았다(t=-.86, 
p<.390)(Table 4).

Categories
Pre-Inspection Post-Inspection

t p
M SD M SD

Suicidal 
attitudes

EG (n= 95) 22.08 2.86 25.37 3.73 -6.34 .000

CG (n= 95) 22.10 2.85 22.49 2.72 -.86 .390

values are presented as mean±standard deviation, EG; Experimental group, CG; Control group

Table 4. Suicidal attitude before and after respect for life education (n= 190)

4. ‘생명충전기’ 자살예방교육 전⁃후 도움제공유능감에 차이 

가설 2: ‘생명충전기’ 자살예방교육 효과성 검증을 위

해 교육 전․후 도움제공유능감에 대한 효과성을 검증한 

결과 실험군은 유의미하게 높았으며(t=-10.20, p<.000), 
통제군의 도움제공유능감은 유의미한 결과를 나타내지 

않았다(t=2.07, p<.051)(Table 5).

Pre-Inspection Post-Inspection
t p

M SD M SD

Ability to provide 
help 

EG (n= 95) 11.37 3.87 16.18 3.73 -10.20 .000

CG (n= 95) 11.73 3.02 12.67 3.04 2.07 .051

values are presented as mean±standard deviation, EG; Experimental group, CG; Control group

Table 5. Before and after respect for life education competence in providing help (n= 190)

Ⅳ. 고 찰

본 연구는 동등성 통제군 사전·사후 설계를 통해 D시 

광역자살예방센터에서 진행한 노인대상 ‘생명충전기’ 

자살예방교육의 효과성을 검증하는데 목적이 있다. 실험

군과 통제군을 선정하여 교육전에 자살태도와 도움제공

유능감을 측정하였다. 실험군에게 50분간 ‘생명충전기’ 
자살예방교육을 실시하고 통제군에게는 아무런 처치를 
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하지 않고 자살태도와 도움제공유능감을 검증하였다. 본 

연구의 ‘생명충전기’ 자살예방교육은 노인이 이해하기 

쉽도록 우리 주변에서 일어나는 노인자살의 사례를 바

탕으로 현실적인 자살 위험신호와 환경요인을 파악하고, 
위험요인 발견 시 지역사회에서 도움을 줄 수 있는 기관

과 연계하는 방안이 포함되어 있다. 본 연구 결과를 바

탕으로 논의하면 다음과 같다. 
첫째, 노인 대상 ‘생명충전기’ 자살예방교육 후 자살

태도에 대한 효과성을 검증한 결과 자살에 대한 태도는 

교육전 22.08점에서 교육 이후 25.37점으로 나타나 자살

에 대한 노인의 태도 변화에 효과성이 있는 것으로 나타

났다. 2020년 Wolitzky-Taylor 등(2020)이 체계적인 검토

에서 밝힌 자살예방교육 이후 자살생각과 행동이 감소

했고 자살예방에 대한 지식, 기술이 증가했다는 결과와 

유사했다. 자살에 대한 태도는 자살행동에 대한 개인이 

지니고 있는 일관된 견해로서 자살태도가 자살위험을 

증가시키는 정도가 우울증보다 높다(Kopp-Bigault & 
Walter, 2019). Kim 등(2008)의 연구에서는 자살에 대한 

허용적인 태도가 높을수록 자살생각, 자살경험 및 자살

의 가족력을 보이는 것으로 나타났다(Bergfeld 등, 2018). 
노인 자살시도자의 자살태도 연구를 살펴보면 자살생각

은 있지만 행동으로 옮기지 않는 집단과 실제 자살을 시

도한 집단 사이에는 자살태도의 차이가 있음을 제시하

였다(Bachmann, 2018). 그러므로 노인자살에 대해 허용

적인 태도가 자살위험을 증가시킨다면 자살태도를 변화

시킬 수 있는 방안이 필요하다. 노인 대상 자살예방교육

은 노인에게 적합한 인지, 정서, 행동치료 모델이 되도록 

지역사회 정신건강복지센터 자살예방사업으로 자리매김

할 필요성이 있다. ‘생명충전기’ 자살예방교육은 대중적 

교육으로 자살에 대한 올바른 정보를 제공하고, 자살에 

대한 인식을 개선함으로 자살예방사업의 기본이 될 수 

있다. 노인의 경우 인지능력이 떨어져 자살에 대한 태도

에 부정적이라는 선행연구(Lee 등, 2018)를 고려하여 노

인 대상 교육 시 노인의 인지능력을 염두에 둘 필요성이 

있다. 또한 노인자살태도 관련 선행연구에서 독거 또는 

경제 상태가 낮은 경우 자살태도 점수가 낮은 것으로 나

타났다(Lee 등, 2022). 그리고 정신과적인 과거력이 있거

나 치료를 받고 있는 집단은 자살에 대한 태도가 허용적

이라는 연구결과가 있다(Lee 등, 2018). 본 연구에서는 

개인적 특성을 고려하여 교육을 진행하지 않았지만 추

후 이러한 개인적 특성을 고려한 맞춤형 교육 진행도 필

요할 것으로 사료된다. 본 연구에서의 ‘생명충전기’ 자살

예방교육은 짧은 시간에 노인들을 대상으로 하는 대중

적 교육으로 개별적 맞춤형 교육이 아니기 때문에 개인

적 특성은 배제되어 있다. 추후 개인적 특성을 고려하여 

교육시간과 교육내용을 조정한 맞춤형 교육 개발도 필

요할 것으로 사료된다. 
둘째, 노인 대상 ‘생명충전기’ 자살예방교육 후 도움

제공유능감은 실험군 사전 11.37에서 사후 16.18점으로 

올라가 효과성이 검증되었다. ‘생명충전기’ 자살예방교

육을 통하여 자살 위험신호를 알아차리고, 자살예방관련 

기관으로 안내할 수 있는 행동을 할 수 있다는 의미이

다. 이는 자살예방교육이 단순한 인식 개선뿐만 아니라 

실천적인 안내를 포함하고 있음을 알 수 있다. 선행연구

를 살펴보면 청소년 대상 자살예방 게이트키퍼 교육 이

후 도움제공유능감이 유의하게 증가되었다(Park 등, 
2020). 본 연구에서는 대상이 노인이었지만 자살예방교

육 이후 도움제공유능감이 유의하게 높아졌다. ‘생명충

전기’ 자살예방교육은 보편적 예방교육으로 도움을 받

을 수 있는 기관이나 정보를 알려줌으로써 스스로를 챙

기고 주변에 자살에 취약한 고위험군 대상자들에게 도

움을 줄 수 있는 역량을 증가시키는 것이다. 미국의 

MA(Massachusetts)자살예방 프로그램의 경우 훈련 받은 

노인이 자원봉사자 친목 콜서비스를 제공하고, 은퇴 이

후 무가치함에서 벗어나도록 지원하고 있다(Baek 등, 
2015). 그러므로 훈련받은 노인이 적극적으로 활동할 수 

있도록 지원하는 것이 무엇보다 중요하다. ‘생명충전기’ 
자살예방교육은 이후 도움제공유능감 향상을 위한 반복

적인 훈련이며, 노인의 도움제공 행동에 자신감과 자발

성을 키워 주는 것에 도움이 된다. 그러므로 ‘생명충전

기’ 자살예방교육이 일회성의 교육에서 벗어나 지속적

인 교육으로 이어질 필요성이 있고, 교육을 받은 노인들

이 활동할 수 있게 지원을 할 필요성이 있다. 
자살예방교육은 자살에 대한 접근 제한뿐 아니라 다

양한 개입에 대한 효과 검증이 필요하므로 자살예방교

육의 구성요소가 자살률과 자살사고를 줄이는 데 효과

적인지를 확인하는 것은 필수적이다(Mann 등, 2005). 본 

연구는 지역사회 정신건강복지센터에서 실시하고 있는 
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노인대상 ‘생명충전기’ 자살예방교육의 효과 검증을 통

해 대중적 자살예방교육의 필요성을 밝혀주는 데 의의

가 있다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 ‘생명충전기’ 자살예방교육의 효과성을 검

증하고자 실험군과 통제군의 자살태도, 도움제공유능감

에 대한 중재 전과 중재 이후를 비교하여 차이를 알아보

고자 하였다. 실험군과 통제군의 중재 전과 후의 조사를 

비교한 결과 실험군은 자살태도, 도움제공유능감에서 유

의한 차이가 있음을 확인하였다. ‘생명충전기’ 자살예방

교육이 노인 자살예방을 위한 대중적인 교육으로 활용

되기 위해서는 노인이 쉽게 이해할 수 있도록 교육내용

을 구성할 필요가 있다. 대중적 자살예방교육을 통해 생

명존중에 대한 인식변화와 더불어 실제적인 도움을 줄 

수 있도록 교육 이후 교육생에 대한 지역사회 활동 지원

이 필요하다. 본 연구의 제한점은 일회성 교육에 대한 

교육의 효과성에 대한 측정으로 반복측정이 이루어지지 

않아 일반화의 어려움이 있다. 
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