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국 문 초 록

대학 시기에 나타나는 혼술은 이후 알코올 사용장애의 위험 요인이

될 수 있으며, 선행 연구는 혼술 집단과 사회 음주 집단이 음주 동기, 대

인관계 특성 및 평소 경험하는 심리적 부적응의 정도가 다르다고 가정한

다. 그렇지만, 음주 유형을 구분하여 두 집단의 심리적 특성을 비교한 국

내 연구는 부족한 실정이며, 선행 연구에서 음주 유형을 구분한 기준에

도 한계가 있어 이에 관한 추가 연구가 필요하다. 본 연구에서는 혼술

집단과 사회 음주 집단이 초기 부적응 도식, 대처 양식 및 심리적 부적

응에서 어떠한 차이를 보이는지 확인하고, 초기 부적응 도식의 활성화가

정서 변화 및 음주 갈망에 미치는 영향을 검증하고자 하였다.

연구 1에서는 대학생 315명의 자기보고 자료를 바탕으로 음주 유형을

네 집단(혼술 집단, 사회 음주 집단, 병행 음주 집단, 비위험 음주 집단)

으로 구분하여 집단 간 심리적 특성을 비교하였다. 혼술 집단은 사회 음

주 집단에 비해 모든 초기 부적응 도식 영역에서 높은 점수를 보였다.

또한, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 억제형 대처와 반동형 대처,

대처 동기가 더 높았으며, 평소 경험하는 우울과 사회불안의 정도도 더

높은 것으로 나타났다.

연구 2에서는 자기 부호화 검사(self-referent encoding task) 및 우연

회상 과제를 통해 혼술 집단 및 사회 음주 집단의 초기 부적응 도식 관

련 정보처리 과정을 확인하고, 실험 과제로 활성화된 초기 부적응 도식

이 정서 변화와 음주 갈망을 유발하는지 확인하였다. 이를 위해 총 268

명을 대상으로 스크리닝 사전 설문을 실시하여 실험 참여자를 선별하였

고, 66명(혼술 집단 18명, 사회 음주 집단 48명)의 자료를 대상으로 분석

을 진행하였다. 분석 결과, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 단절과

거절 및 손상된 한계 도식 영역 형용사에 대한 인정 반응 속도가 빨랐

고, 사회 음주 집단은 단절과 거절 도식 영역 형용사에서 더 많은 인정

반응을 보였다. 또한, 혼술 집단은 실험 후 음주 갈망이 감소했으며, 사



- ii -

회 음주 집단은 부정 정서가 감소하였다.

본 연구는 혼술 집단과 사회 음주 집단이 문제 음주의 취약성 요인으

로 알려진 초기 부적응 도식과 대처 양식에서 차이를 보이며, 음주 동기

및 평소 경험하는 심리적 부적응에서도 상이하다는 점을 확인하였다. 특

히 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 단절과 거절 및 손상된 한계 도

식과 관련한 정보처리 과정에서 편향이 나타난다는 점을 확인할 수 있었

다. 본 연구는 음주 유형에 따른 치료적 개입 및 장기적 위험 요인에 대

한 심리교육의 토대를 마련하는데 기여할 수 있을 것이다. 마지막으로,

본 연구의 제한점과 후속 연구에 대한 제언을 논의하였다.

주요어 : 혼술, 사회 음주, 초기 부적응 도식, 대처 양식, 우울,

사회불안

학 번 : 2020-220741)

이 논문은 2021년도 서울대학교 사회과학대학의 재원으로 미래기초 사회과학연

구인력 육성사업의 지원을 받아 수행된 연구임.
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서 론

중독자들의 삶을 연구한 임상의 Gabor Maté(1944～)는 알코올, 약물,

특정 행위의 중독을 “위안 혹은 충족이라는 채울 수 없는 욕구를 조절하

기 위한 우리 밖의 무언가를 찾는 행동”으로 정의한다(Jamison, 2021).

중독은 정서적 고통으로부터 도망칠 수 있도록 하며, 한순간의 회피는

잠깐의 안도감과 즐거움을 줄 수 있을지 몰라도 궁극적으로는 개인의 신

체 기능을 훼손하고 다시 고통을 야기한다. 따라서 개인이 도망치고자

하는 고통의 근원을 이해하고 다루지 않고서는 안도감을 향한 갈망은 계

속될 것이며, 자기 파괴적인 중독 행위는 반복될 것이다(Jamison, 2021).

사람들이 술을 마시는 동기는 다양하다. 하루 동안 받은 스트레스를

해소하기 위해, 혹은 하루를 알차게 보낸 자신에게 주는 보상으로 음주

를 하기도 한다. 특히 대학생들은 주로 사회적 동기에 의해 음주를 하며,

사회 음주(social drinking)는 대학생들의 주요한 음주 유형이라고 할 수

있다(Gonzalez et al., 2009). 사회적으로 대학생 음주는 허용적으로 받아

들여지며, 대학 시기는 입시 스트레스로부터 해방되고 위험 감수

(risk-taking) 경향이 높아짐에 따라 음주량과 음주 빈도가 급격히 증가

하는 시기이다(질병관리본부, 2017; 한소영 등, 2005). 문제는, 대학 시기

에 부적응적으로 형성된 음주 습관은 이후 심각한 문제 음주로 발전할

수 있다는 점이다(Wechsler et al., 2000). 여기서 문제 음주(problematic

drinking)란 과도한 음주량과 음주 빈도 및 음주로 인한 부정적인 결과

의 조합으로 정의된다(박아름 등, 2018).

최근의 연구들은 대학생 집단에서 증가하는 혼술(solitary drinking),

즉 ‘혼자서 마시는 술’과 문제 음주의 관계에 주목하고 있다(Skrzynski

& Creswell, 2020). 사회 음주가 주류를 이루는 대학생의 음주 문화에서

혼자 술을 마시는 행위는 일탈적인 현상이며, 대학 시기에 관찰된 높은

혼술 빈도는 이후 알코올 사용장애(alcohol use disorder)를 강력하게 예

측하는 위험 요인으로 보고된다(Degenhardt et al., 2015). 또한, 사회 음

주만 하는 집단과 비교할 때 혼술 집단에서 더 높은 알코올 소비량과 더
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많은 음주 관련 문제가 나타났다(Creswell et al., 2014; Gonzalez et al.,

2009).

문제 음주 집단을 혼술 집단과 사회 음주 집단으로 구분한 선행 연구

들은 두 집단이 음주의 형태 및 빈도뿐만 아니라 심리적 특성에서도 서

로 다르다고 가정한다. 혼술 집단의 음주는 음주 동기 중 대처 동기와

연관되어 있으며, 사회 음주 집단의 음주는 사교 동기, 동조 동기와 관련

이 있었다(Gonzalez & Skewes, 2013). 또한, 사회 음주만 하는 사람들에

비해 혼술 집단은 평소 더 많은 부정 정서를 경험하며 사회적 상황에 대

한 불편감을 더 많이 경험하는 것으로 나타났다(Gonzalez & Skewes,

2013).

이러한 선행 연구 결과에도 불구하고, 두 음주 유형과 관련된 연구가

많지 않고, 각 집단의 음주 동기에 영향을 미치는 심리적 취약성 요인에

대한 탐색도 부족한 실정이다. 문제 음주와 관련된 변인 중 음주 동기는

근접 변인(proximal factor)으로 가정된다(Skrzynski & Creswell, 2020).

그렇다면, 어떠한 심리적 취약성이 두 집단의 음주 동기에 영향을 미치

는지에 대한 탐색이 필요하다. 특히 국내 문헌 중 음주 유형을 구분한

연구는 약 6편에 그치고, 대학생 집단의 혼술이 이후 알코올 사용장애를

예측하는 위험 요인임에도 불구하고(Degenhardt et al., 2015), 대학생들

을 대상으로 음주 유형을 구분하여 심리적 특성을 살펴본 연구는 찾아보

기 어려운 실정이다. 또한, 문제 음주 여부를 엄격하게 구분하지 못한 한

계도 있어, 명확한 기준을 바탕으로 두 음주 유형과 관련된 심리적 취약

성 요인 및 심리적 특성을 탐색할 필요가 있다.

본 연구에서는 문제 음주의 취약성 요인으로 초기 부적응 도식과 대

처 양식, 관련 심리적 변인으로 음주 동기와 우울 및 사회불안을 설정해

각 변인들에 대한 혼술 집단 및 사회 음주 집단의 차이를 검증하고자 하

였다.
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혼술 및 사회 음주의 정의와 구분

혼술(solitary drinking)이란 ‘혼자서 마시는 술’의 준말로 집, 식당 혹

은 외부 장소에서 혼자 술을 마시는 행위에서부터 비음주자

(non-drinking others)와 동석하여 술을 마시는 행위까지 비교적 넓은

정의를 가진다(이혜규, 2017; Skrzynski & Creswell, 2020). 사회 음주

(social drinking)란 친구, 지인들과의 사교 모임, 일과 관련된 회식과 같

이 다른 사람들과 술을 마시는 행위로 정의할 수 있다(이혜규, 2017).

음주 유형을 구분한 선행 연구들은 혼술 집단에 대한 정의가 불분명

할 뿐만 아니라, 음주 유형을 구분한 기준 또한 연구마다 달랐다. 예를

들어, Williams 등(2015)의 연구에서는 혼술 경험이 한 번이라도 있는 집

단과 사회 음주만 하는 집단으로 음주 유형을 구분한 반면, Skrzynski

등(2018)의 연구는 전체 음주 빈도 중 혼술 빈도와 사회 음주 빈도를 비

교하여 더 많은 빈도를 보이는 음주 유형으로 집단을 구분하였다.

만약 혼술 경험의 유무로 음주 유형 집단을 구분할 경우, 혼술 집단에

음주 빈도 및 음주 형태가 이질적인 음주자들이 포함된다는 한계가 있

다. 혼술을 경험해본 것 자체가 문제 음주와 연관된 것은 아니며, 빈번한

혼술로 인해 알코올에 중독되는 양상이 음주 관련 문제를 예측하는 것으

로 나타났다(Bourgault & Demers, 1997). 따라서 단순히 혼술 경험 유무

에 따라서만 혼술 집단을 구성하면 문제 음주 양상을 보이지 않는 사람

들도 집단에 포함될 가능성이 있다. 또한, 혼술을 즐기는 사람들이 사회

음주만 하는 사람과 비슷한 정도로 사회 음주를 병행한다는 기존의 연구

결과에 근거할 때(이혜규, 2017; Gonzalez et al., 2009), 혼술 집단에 혼

술과 사회 음주를 병행하는 사람들도 포함되면서 집단의 문제 음주 심각

성이 과장되거나 축소되어 나타날 수 있다. 즉, 혼자 술을 마시는 사람들

의 심리적 특성을 정확히 파악하는데 한계가 있다. 따라서 비위험 음주

자 혹은 병행 음주자가 포함되지 않은 순수한 혼술 집단을 구분해 사회

음주 집단 및 비위험 음주 집단과 비교할 필요가 있다.
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음주 유형과 초기 부적응 도식 및 대처 양식

Young 등(2003)은 초기 부적응 도식을 알코올 사용장애를 포함한 물

질사용장애(substance use disorder)에 영향을 미치는 심리적 취약성 요

인으로 가정한다. 초기 부적응 도식이란 아동기의 5가지 핵심적 욕구들

(타인과의 안정 애착, 자율성, 자유로운 정서와 욕구의 표현, 자발성과

놀이, 현실적인 한계와 자기 통제)이 충족되지 않았을 때 발달하는 부적

응적 신념이다(D’Zurilla et al., 2010). 초기 부적응 도식은 유해한 아동·

청소년기 경험을 통해 발달하게 되며(최진미, 김남재, 2009), 자기, 타인,

세상을 이해하는 인지적인 틀로 자리 잡게 된다(Young et al., 2003).

초기 부적응 도식은 단절과 거절, 손상된 자율성과 수행, 과잉 경계와

억제, 타인 지향성 및 손상된 한계의 5가지 인지 도식 영역과 각 영역의

하위 차원인 18가지 도식으로 구분된다(Young, 1994). 단절과 거절 도식

영역은 아동기 외상 경험으로부터 기인하며, 이 도식이 발달한 개인은

자신을 가치 없는 사람으로 여기고 타인을 불신하는 경향이 있다(Rezaei

& Ghazanfari, 2016; Young, 1994). 특히, 단절과 거절 도식을 가진 개인

은 평소 사회적 관계로부터 소외감을 경험하는 등 대인관계에서 어려움

을 경험한다(Stiles, 2004; van Wijk-Herbrink et al., 2018). 손상된 자율

성과 수행 도식을 가진 개인은 타인과의 분리에서 어려움을 보이고, 독

립적인 과업 수행이 불가능하다고 생각하는 자신에 대한 부정적 신념을

가진다(Young, 1994). 과잉 경계와 억제 도식 영역은 자기표현 및 자발

적인 충동과 느낌을 억제하는 경향과 관련되며, 이 도식이 발달한 개인

은 타인과 친밀한 관계를 추구하지 않는 경향을 보였다(Mojallal et al.,

2021; Young et al., 2003). 타인 지향성 도식 영역을 가진 이들은 자신

보다 타인의 욕구를 중요시하고 내면에 대한 성찰과 자기표현이 부족한

특성을 보인다(유성진, 권석만, 2008). 마지막으로 손상된 한계 도식 영역

은 내적 한계에 대한 책임감 부족, 정서나 충동 억제의 어려움과 관련된

신념으로, 이 도식을 가진 개인은 타인과 정서적으로 친밀한 관계 형성

에 실패하는 경향을 보인다(김영혜, 2009; Young et al., 2003).
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이러한 초기 부적응 도식에는 과거 아동기 경험의 기억, 감정, 신체

감각과 인지가 포함되어 있다. 초기 부적응 도식은 아동기 사건과 비슷

한 생활 사건에 처할 때 활성화되며, 도식이 반영하는 아동기의 기억, 감

정, 신체 감각, 인지 등의 표상을 재현하게 된다(Young et al., 2003). 예

를 들어, 아동기에 양육자로부터 반복적으로 수용과 애정 욕구를 충족

받지 못해 ‘결함/수치심’ 도식이 발달한 개인은 성인이 되어서도 비판,

거절과 관련한 사회적 신호에 민감하게 반응하고 수치심 등의 부정적 정

서를 경험한다. McGinn 등(1995)에 따르면, 도식은 분노, 수치심과 같은

강한 부정적 정서와 외로움, 그리고 파괴적 관계 및 불면증과 같은 신체

화 증상 등의 심리적 고통을 유발할 수 있다.

스트레스와 문제 음주에 관한 선행 연구에서 스트레스 사건은 알코올

사용을 유의하게 예측하는 것으로 나타났다(Simons et al., 2010). 대표적

으로 긴장 감소 이론(tension-reduction model)은 알코올 사용을 스트레

스에 대한 반응으로 나타난 부적응적인 대처 양식으로 가정한다(Conger,

1956; Lin et al., 2020). 반면, 일부 연구에서는 스트레스가 알코올 사용

과 관련 없는 것으로 나타나는 등(Dvorak et al., 2014), 긴장 감소 이론

에 관한 혼재된 연구 결과가 나타났다. 이에, Heppner 등(2004)은 스트

레스 사건 및 부정적 경험 자체가 심리적 문제로 이어진다기보다는 특정

한 인지적 취약성을 가진 사람이 부정적 생활 사건을 경험할 때 더욱 심

각한 부적응을 일으킬 수 있다고 가정한다. Young(1994)이 제시한 초기

부적응 도식은 이러한 인지적 취약성에 해당하며, 특정 스트레스 사건이

도식을 활성화시키면 개인은 도식 관련 기억과 부정적 정서를 회피하기

위해 술에 의존하게 된다(Ball & Young, 2000; Pauwels et al., 2013;

Riso et al., 2007; Roper et al., 2010). 음주는 도식 활성화로 인한 부정

적 감정을 일시적으로 줄일 수 있을지라도 궁극적으로 자기 패배적이며

기본적 욕구의 충족을 방해한다(Young, 1994; Young et al., 2003).

경험적 연구 결과, 알코올 의존 집단은 비중독집단에 비해 초기 부적

응 도식 점수의 총합이 더 높은 것으로 나타났으며(Decouvelaere et al.,

2002; Riso et al., 2007에서 재인용), 국내 연구에서도 물질 사용장애 환
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자들의 초기 부적응 도식 점수가 정상 대조 집단에 비해 유의하게 높은

것으로 나타났다(유정순, 정현희, 2012). 알코올 사용장애 환자들은 어린

시절 학대, 방임 등의 역경 경험을 더 많이 보고하며, 초기 부적응 도식

도 이러한 아동기 경험으로 인해 발달한다는 것을 토대로 할 때, 초기

부적응 도식은 알코올 사용장애 양상을 보이는 이들에게 더욱 두드러질

것으로 예상된다(Shorey et al., 2013). 이중초점도식치료 모델(Dual

Focus Schema Therapy: DFST; Ball & Young, 2000)은 손상된 한계

도식 영역이 활성화되면 이에 대한 직접적인 행동 표현으로 물질 사용이

나타날 수 있다고 가정한다. 이와 더불어 Riso 등(2007)은 타인 지향성

도식이 물질의 남용을 촉발할 수 있고, 역기능적 대인관계 맥락에서 해

당 도식이 촉발될 때 물질 남용이 일어날 수 있다고 보고한다. 또한, 단

절과 거절, 손상된 자율성과 수행 도식 영역의 활성화와 이로 인한 대인

관계 갈등 및 부정 정서를 회피하기 위한 물질 의존은 물질 중독 치료

이후에도 재발의 위험 요인이 될 수 있다(Riso et al., 2007). Roper 등

(2010)에 따르면 물질 남용은 초기 부적응 도식으로부터 파생되는 부정

정서를 회피하는 방법이며, 사회적 철수, 심리적 철수, 자극 추구, 중독적

자기 위로를 포함한 여러 도식 회피 방법들은 심각한 물질 중독 양상을

보이는 이들에게 흔한 것으로 나타났다(Young, 1994; Young et al.,

2003; Riso et al., 2007).

문제 음주와 초기 부적응 도식에 관한 선행 연구들은 문제 음주에 기

여하는 초기 부적응 도식이 무엇인지 규명하고 이들이 도식의 활성화에

어떻게 대처하고 있는지를 탐색하는 것에 초점을 맞춰왔다(Ball &

Young, 2000; Brotchie et al., 2004; Riso et al., 2007). 하지만 문제 음주

에 영향을 미치는 초기 부적응 도식에 관한 연구 결과는 혼재되어 나타

났다. 예컨대, Decouvelaere 등(2002; Riso et al., 2007에서 재인용)과

Pauwels 등(2013)의 연구에서는 자기 희생(self-sacrifice) 도식이 알코올

문제를 예측하는 도식으로 나타났지만, Roper 등(2010)과 Shorey 등

(2013)의 연구에서는 자기 희생 도식과 알코올 문제의 유의미한 상관이

나타나지 않았다.
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선행 연구들의 일관되지 않은 결과는 음주 집단 내의 음주 유형을 구

분할 때 부분적으로 설명될 수 있을 것이다. 즉, 혼술 집단과 사회 음주

집단이 음주 동기 및 평소 경험하는 부정 정서에서 차이를 보이며, 특히

대인관계 특성에서 서로 다르다는 점을 토대로 할 때 두 집단의 문제 음

주와 연관된 초기 부적응 도식도 다르게 나타날 것으로 예상할 수 있다.

구체적으로, 선행 연구들에서 나타난 혼술 집단의 특징은 사회적 불편감

(social discomfort)과 타인으로부터 철수하는 경향성이다(Goldstein et

al., 2019; Skryznski et al., 2018). Goldstein 등(2019)은 타인에게 자신의

욕구, 감정 등을 잘 표현하지 않고 타인의 관여나 지지가 부족한 특징을

보이는 회피 애착 유형의 사람들이 혼술 문제 음주 양상을 보일 수 있다

고 가정한다. 혼술 집단은 평소 자신의 정서를 억제하고 타인에게 드러

내지 않는 경향이 있으며, 이들의 음주는 사회적 지지 추구와는 부적 상

관을, 사회적 철수(social withdrawal)와는 정적 상관을 보였다(Goldstein

et al., 2019). 또한, 혼술은 행동 억제의 부족 및 충동성과 연관된 음주

양상으로, 충동성과 혼술의 관계는 부정 정서를 통제하고서도 유의한 것

으로 나타났다(Garofalo & Wright, 2017). 요컨대, 선행 연구들에서 혼술

집단의 문제 음주는 정서적 억제, 대인관계 불안 및 철수, 그리고 충동성

과 연관되어 있었다.

사회 음주 집단은 주로 사교 동기와 동조 동기로 음주를 하며, 특히

동조 동기는 문제 음주의 재발에 기여하는 것으로 나타났다(Perkins,

1997). 동조 동기로 인해 사회 음주를 하는 이들은 음주를 자신에게 부

과된 사회적 기대로 인식하며, 또래의 음주 규범에 따르고 사회 집단으

로부터 배제되지 않기 위해 술을 마신다(Borsari & Carey, 2001;

Perkins, 1997). Neighbors 등(2004)은 사회적 기대를 지나치게 의식하고

걱정하는 이들은 아동기에 통제적이고 조건적인 양육 환경에 지속적으로

노출되었을 가능성이 있으며, 타인의 인정과 승인을 통해 자기 가치

(self-worth)를 유지하는 경향이 있다고 가정한다. 또한, 이러한 경향성

은 대학생 음주의 사교 및 동조 동기, 그리고 사회 음주 행위와 연관된

것으로 나타났다(Neighbors et al., 2004).
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요컨대, 초기 부적응 도식은 문제 음주를 설명하는 근원 변인(distal

factor)으로 볼 수 있지만(Shorey et al., 2015), 선행 연구에서 문제 음주

를 일관되게 예측하는 도식 영역에 대한 설명은 미흡했다. 또한, 혼술 집

단과 사회 음주 집단의 문제 음주를 예측하는 음주 동기가 상이하게 나

타난 점과 두 집단과 관련된 정서 및 대인관계 특성이 다르다는 점을 토

대로 할 때, 두 집단과 연관된 초기 부적응 도식 또한 다를 것으로 예상

할 수 있다. 그러나 음주 유형을 구분하여 초기 부적응 도식의 차이를

확인한 연구는 찾아보기 어려운 실정이다.

한편, 같은 도식을 가졌더라도 도식의 활성화를 초래하는 스트레스

사건에 대처하는 방식에 따라 개인이 경험하는 심리적 부적응은 다르다

(Young et al., 2003). 대처(coping)란 ‘개인의 내적 요구와 외부 환경이

개인이 가진 자원을 넘어설 때 이를 조절하기 위한 전략’으로 정의할 수

있다(Lazarus & Folkman, 1984).

김영혜(2009)는 초기 부적응 도식이 활성화되는 상황을 대처가 필요

한 스트레스 상황으로 가정한다. 개인은 초기 부적응 도식이 유발하는

강렬하고 압도적인 정서를 경험하지 않기 위해 행동적, 인지적, 혹은 정

서적 대처 방략을 발달시키게 된다(김주미 등, 2011; Young et al.,

2003). 부적응적 대처는 도식으로 인한 고통스러운 정서를 회피하도록

돕지만, 도식의 자각을 어렵게 만들고 도식을 영속화하며 약물을 남용하

는 등의 부적응으로 이어질 수 있다(Young et al., 2003). 선행 연구들은

초기 부적응 도식에 대응하기 위한 부적응적 대처 양식의 사용이 우울과

불안, 물질 남용과 같은 정신장애와 대인관계 어려움, 성격장애의 발달을

초래할 수 있다고 가정한다(김주미 등, 2011; Schmidt et al., 1995;

Young et al., 2003).

대처 양식(coping styles)이란 스트레스를 유발하는 문제 상황에서 벗

어나거나 적응하기 위한 인지적, 행동적 노력이다(김주미 등, 2011). 연구

자들마다 대처 양식을 정의하고 구분하는 방식은 상이하다. Heppner 등

(1995)은 개인이 스트레스 상황에서 문제 해결을 위해 인지적, 행동적,

정서적으로 통합된 전략을 사용한다는 점을 토대로 대처 양식을 사려형
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대처 양식(reflective coping style), 억제형 대처 양식(suppressive coping

style), 반동형 대처 양식(reactive coping style)으로 구분하였다. 사려형

대처 양식은 사건의 인과 관계를 파악하여 계획적이고 체계적으로 문제

상황에 대처하는 방식을 의미한다(이동귀, 박현주, 2009). 억제형 대처 양

식은 자신의 문제에 대해 생각하는 것조차 회피하는 등 문제 상황을 부

정하고 회피하려는 대처 경향성을 의미하며(유정순, 정현희, 2012; 이동

귀, 박현주, 2009; Heppner et al., 1995), 반동형 대처 양식은 강렬한 감

정 반응을 보이거나 충동적으로 대응하는 문제 해결 경향성을 의미한다

(김영혜, 2009; 이동귀, 박현주, 2009). 평소 반동형 대처를 통해 문제 상

황을 해결하는 이들은 부정 정서를 적절하지 않게 표출하거나 지나치게

걱정하는 모습을 보이고, 다른 사람의 의도를 넘겨짚는 등의 성급함을

보인다(유정순, 정현희, 2012; Heppner et al., 1995). Heppner 등(1995)의

연구에서 사려형 대처 양식은 적응적 문제 해결과 정적인 상관이 나타났

지만, 억제형과 반동형 대처 양식은 적응적 문제 해결과 부적인 상관을

보였다.

선행 연구에서 억제형 대처 양식은 문제 음주의 증가를 예측하는 대

처 양식으로 나타났다(Carver & Scheier, 1994; Evans & Dunn, 1995;

Karwacki & Bradley, 1996; Laurent et al., 1997). 문제 음주 양상을 보

이는 이들은 문제 상황을 부정하고 회피함으로써 부정적 정서 상태를 조

절하고자 하며(French, 2007), 문제 해결을 위한 적응적 대안들을 체계적

으로 고려하지 못한다(Hasking et al., 2011). 특히, 억제형 대처 양식을

보이는 음주자들은 알코올 사용이 긴장을 낮추고 자신감을 증가시킬 것

이라고 기대하고 있으며, 이는 결국 음주를 증가시키는 것으로 나타났다

(Hasking et al., 2011). 반면, 적극적 문제 중심 대처 양식의 점수가 높

을수록 알코올을 포함한 물질 남용의 문제가 적었다(Ebata & Moos,

1991).

이처럼 억제형 대처 양식은 문제 음주를 설명하는 주요한 변인으로

다루어져 왔지만, 혼술 집단과 사회 음주 집단 간 억제형 대처 양식의

정도가 다르게 나타난다는 연구 결과가 보고되고 있다. Luoma 등(2020)
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의 연구에서 스트레스 사건으로 인한 부정 정서를 회피하는 경향성이 혼

술 집단의 음주 빈도를 유의하게 예측한 반면, 사회 음주 빈도는 예측하

지 못했다. 또한, 억제형 대처 양식은 혼술 집단의 주요 음주 동기인 대

처 동기와 관련이 있었지만, 사회 음주 집단의 주요 음주 동기인 사교

동기와는 관련이 없었다(Hasking et al., 2011). 선행 연구들에서 두 집단

이 억제형 대처 양식의 정도에서 차이를 보인다는 점이 보고되고 있지

만, 국내에서 문제 음주 유형을 구분하여 대처 양식의 차이를 살펴본 연

구는 찾아보기 어려운 실정이다.

한편, 다른 대처 양식 분류를 사용한 선행 연구들에서는 회피적 대처

(avoidant-coping) 뿐만 아니라 정서 중심 대처(emotion-focused coping)

또한 음주와 관련된 변인으로 가정한다(Cooper et al., 1988; Feil &

Hasking, 2008; Fromme & Rivet, 1994; Windle & Windle, 1996). 정서

중심 대처란 문제 자체에 초점을 맞춰 해결하기보다 정서적 반응을 조절

하는 것과 연관된 대처 방식을 뜻하며(이동귀, 박현주, 2009), 여기에는

분노, 공격성 등의 부적절한 정서 표출, 문제와 거리 두기, 사회적 지지

추구 및 스트레스 상황을 회피하려는 대처 양상 등이 포함된다(Cooper

et al., 1988; French, 2007). 이처럼 정서 중심 대처는 이질적인 대처 방

식을 포괄하는 개념이며, 정서 중심 대처와 음주와의 관계도 혼재된 연

구 결과가 나타났다. Hasking 등(2011)에서 사회 음주자들을 대상으로

연구한 결과, 정서 중심 대처는 음주를 유의하게 예측하지 못하는 것으

로 나타났다.

Heppner 등(1995)은 정서 중심 대처를 문제 상황에 대한 회피(억제형

대처)와 정서적 반응(반동형 대처)으로 명확하게 구분지었기 때문에(이

동귀, 박현주, 2009), 정서 중심 대처와 음주에 관한 혼재된 연구 결과를

Heppner 등(1995)의 대처 분류를 통해 재검증할 필요가 있다. 특히 혼술

집단과 사회 음주 집단이 강렬한 감정 반응 및 인지적 왜곡과 혼란을 특

징으로 하는 반동형 대처 양식에서도 차이를 보이는지 탐색해 볼 필요가

있다. Townshend와 Duka(2003)의 연구에서 사회 음주자들은 통제 집단

에 비해 화, 혐오, 두려움 등의 얼굴 표정을 더 강한 정도의 정서 표현으
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로 지각하는 등 다른 사람의 정서 강도를 과대 추정하는 왜곡을 보인 점

과 혼술 집단은 정서적 억제를 특징으로 한다는 점(Goldstein et al.,

2019)을 토대로 할 때, 두 음주 유형 집단은 반동형 대처 양식에서 차이

를 보일 가능성이 있다.

음주 유형에 따른 음주 동기 및 심리적 부적응의 차이

선행 연구들은 혼술 집단과 사회 음주 집단이 음주 동기(drinking

motives)에서 차이를 보인다는 점을 강조한다(Gonzalez et al., 2009;

Skrzynski & Creswell, 2020). 고양 동기(enhancement motive), 사교 동

기(social motive), 대처 동기(coping motive), 동조 동기(conformity

motive)로 구분되는 음주 동기 중 사회 음주만 하는 집단은 사회적 참여

를 위한 사교 동기와 또래 및 동료의 사회적 규범을 따르기 위한 동조

동기로 술을 마시는 것으로 나타났다(Borsari et al., 2001; Halim et al.,

2012). 문제 음주 양상을 보이는 사회 음주자들은 술을 사회적 윤활유로

인식하는 경향이 있으며, 사회적 배제를 피하고 타인의 승인을 추구하기

위해 폭음을 하는 것으로 나타났다(Borsari & Carey, 2001). 특히 대학

생들은 음주를 일종의 사회적 규범으로 인식하는 경향이 있고(최정화,

노기영, 2016), 동료의 부정적 평가를 피하고 승인을 얻기 위해 폭음을

하는 것으로 나타났다(Borsari et al., 2001).

반면, 혼술 집단의 음주량과 음주 빈도는 사교 동기 및 고양 동기와

부적인 상관을 보이거나 관련이 없는 것으로 나타났다(Gonzalez et al.,

2009). 혼술 집단의 음주량을 예측하는 음주 동기는 대처 동기로(이혜규,

2017), 경험 표집법을 통해 혼술에 선행하는 개인 내적, 외적 요인을 탐

색한 Creswell 등(2015)의 연구에서 대인관계 갈등은 혼술 소비의 증가

를 예측하였으며, 혼술 집단은 우울, 무망감 등의 부정 정서에 대처하기

위해 혼술을 하는 것으로 나타났다(Creswell et al., 2015; Gonzalez et

al., 2009; Gonzalez & Skewes, 2013). 혼술 집단은 스트레스 상황에서

사회적 지지를 얻기보다 사회적 관계로부터 철수하는 경향을 보이고 부
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정 정서에 대처하기 위해 혼자 술을 마시는 것을 택한다(Gonzalez &

Skewes, 2013). 부정 정서에 대처하기 위해 다른 대안적 방법을 택하기

보다 술을 마시는 사람들은 알코올 의존(alcohol dependence)에 더욱 취

약한 경향이 있으며, 혼술은 문제 음주에 더 취약한 음주 유형으로 보고

되고 있다(Gonzalez & Skewes, 2013).

이처럼 음주 유형을 구분한 선행 연구들은 두 집단이 음주 동기에서

차이를 보인다는 점을 강조하면서 각 집단의 음주 동기에 영향을 미치는

요인들을 탐색해왔다. 하지만 음주 유형을 구분하여 음주 동기를 탐색한

국내 연구는 부족한 실정이다.

한편, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 평소 부정 정서를 더 많이

경험하는 것으로 나타났다(Creswell et al., 2015; Gonzalez & Skewes,

2013). 긴장 감소 이론에 따르면 우울, 불안 등의 부정 정서는 음주에 영

향을 미치며, 사람들은 부정 정서를 낮추기 위해 음주를 한다(권태연,

2011; Khantzian, 1997). 특히 우울은 문제 음주의 선행 요인으로 보고되

며, 선행 연구들은 음주를 우울 증상을 조절하기 위한 자기 처방

(self-medication)으로 가정한다(권태연, 2011; Keough et al., 2015).

Aneshensel과 Huba(1983)에 따르면 음주는 우울 수준을 단기적으로 감

소시킬 수 있지만, 장기적인 음주 행위는 오히려 우울 수준을 증가시키

는 것으로 나타났다. 즉, 지속적인 알코올 사용은 알코올의 독성으로 인

한 신체와 정신 건강의 장애를 초래하게 되며 이 과정에서 우울 증상이

나타날 수 있다(Kessler & Price, 1993). 또한, 알코올 섭취 효과가 사라

진 후 다시 우울 증상이 나타날 때 부정 정서를 조절하기 위한 수단으로

더 많은 양의 음주를 하는 악순환을 반복한다(권태연, 2011).

문제 음주 유형을 구분한 연구들(e.g., Christiansen et al., 2002;

Gonzalez & Skewes, 2013)은 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 더 높

은 우울 수준을 보일 것이라고 가정한다. Keough 등(2015)은 우울이 혼

술 집단의 문제 음주는 정적으로 예측한 반면, 사회 음주 집단의 문제

음주는 오히려 부적인 방향으로 예측한다고 보고했다. Gonzalez와

Skewes(2013)의 연구에서도 우울 등의 부정 정서는 혼술과는 유의한 상
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관을 보인 반면, 사회 음주와는 유의한 상관이 나타나지 않았으며,

Christiansen 등(2002)의 연구에서도 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해

더 높은 우울 수준을 보고했다. 더 나아가, 초기 성인기에 혼자 술을 마

시는 상황에서 소비하는 알코올의 양은 자살 사고 및 자살 시도와 연관

된 것으로 보고되었다(Gonzalez, 2012; O’Hara et al., 2015). 이처럼 해외

문헌들은 혼술 집단과 사회 음주 집단이 경험하는 심리적 부적응의 정도

가 다르다는 연구 결과를 제시하고 있지만, 국내 문헌 중 대학생의 음주

유형을 구분하여 평소 경험하는 부정 정서의 정도를 직접 비교한 연구는

찾아보기 어렵다. 더구나, 선행 연구들(e.g., Christiansen et al., 2002)은

혼술 집단에 병행 음주자를 포함한 한계가 있어, 순수한 혼술 집단과 사

회 음주 집단이 우울에서 차이를 보이는지 알아볼 필요성이 제기된다.

이와 더불어, 본 연구는 두 집단이 평소 경험하는 사회불안의 정도에

서도 차이를 보이는지 탐색해보고자 한다. 사회불안장애(social anxiety

disorder)는 알코올 사용장애와 동반 이환하는 정도가 높은 장애로 알려

져 있다(Magee et al., 1996). Kushner 등(1990)에 따르면 사회불안은 문

제 음주의 선행 요인이며, 사회불안의 정도가 높은 사람들은 사회적 위

협 자극에 의한 불안이 증가할 때 증가한 각성 수준을 회피하기 위해 자

기 처방의 형태로 음주를 한다(Buckner et al., 2008). 사회불안으로 인한

각성 수준을 조절하기 위한 음주는 단기적으로는 효과적일 수 있으나 장

기적으로는 불안을 유발하는 상황을 계속 회피함으로써 실질적으로 불안

을 해결할 기회를 박탈하고, 이는 알코올 의존을 야기하는 것으로 나타

났다(Buckner et al., 2008).

문제 음주 유형을 구분한 연구들에서는 음주 유형에 따라 평소 사회불

안을 경험하는 정도가 상이하다는 결과가 보고되고 있다(Skrzynski &

Creswell, 2020). 청소년기와 초기 성인기에 나타나는 사회적 불편감

(social discomfort)은 혼술 빈도와 관련된 것으로 나타났으며(Skrzynski

& Creswell, 2020), 초기 성인기 혼술 빈도는 사회불안과 정적인 상관을

보인 반면(Buckner & Terlecki, 2016; Skrzynski et al., 2018), 지각된 사

회적 지지의 정도(Skrzynski et al., 2018) 및 사회적 유능감과는 부적인
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상관이 나타났다(Gonzalez & Skewes, 2013). 하지만 음주 유형에 따른

사회적 불편감의 차이에서도 선행 연구 간 혼재된 결과가 나타났다. 문

제 음주 양상을 보이는 대학생 혼술 집단과 사회 음주만 하는 집단은 사

회적 네트워크가 별반 다르지 않으며(Gonzalez & Skewes, 2013),

Tucker 등(2006)의 연구에서는 오히려 대학생 혼술 집단이 사회 음주만

하는 집단과 비교할 때 또래와 어울려 다니는 시간이 더 많다는 결과가

보고되었다. 이러한 결과는 음주 유형을 혼술 경험의 유무로 구분한 것

에서 기인한 한계로 볼 수 있다. 혼술 집단에 사회 음주를 병행하는 음

주자들이 포함되면서 두 집단의 사회적 참여 및 사회적 불편감의 정도가

비슷하게 나타난 것일 수 있다. 따라서 병행 음주 집단을 제외한 순수한

혼술 집단과 사회 음주 집단의 사회불안 차이를 비교할 필요가 있다.

초기 부적응 도식의 측정과 활성화를 위한

과제의 필요성

초기 부적응 도식을 소개한 Young(1994)의 도식 이론(schema

theory)은 Beck(1967), Segal(1988)등의 자기 도식 이론(self-schema

theory)을 확장한 것으로, 초기 부적응 도식은 개인에게 친숙하고 편안한

자기 개념(self-concept)의 중심을 이룬다(Schmidt & Joiner, 2004). 초기

부적응 도식은 자기와 관련한 인지 도식의 심층적 구조이며, 심층적 수

준의 인지 도식은 의식적으로 접근하기 어렵고 자동적으로 처리되는 경

향이 있다(권석만, 1996; Markus, 1977). 따라서 자기 보고 형식으로 도

식을 측정할 경우 개인의 의식 수준에서 의도적인 보고가 가능한 도식의

내용은 알 수 있지만, 개인의 의식 수준 밖에서 이루어지는 도식 관련

정보처리 과정을 평가하기는 어렵다(권석만, 1996; Schmidt & Joiner,

2004; Segal, 1988; Timbremont & Braet, 2004). 이에, 정보처리 과제

(information processing tasks)를 사용하여 도식 처리 과정을 탐색하는

것이 필요하다.
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자기 부호화 검사(Self-Referent Encoding Task: SRET)는 도식의 정

보처리 과정을 알아보기 위해 개발된 과제수행법으로, 자기 보고 형식으

로 도식을 측정하는 방식의 한계를 보완할 수 있다(Derry & Kuiper,

1981). SRET는 컴퓨터 기반 실험 과제로 참여자는 컴퓨터 화면에 ‘자기’

와 관련한 여러 개의 형용사를 제시받게 되며, 각 형용사가 ‘자신을 묘사

하는지’의 여부를 빠르게 판단하여 ‘그렇다(인정 반응)’ 혹은 ‘아니다(부

정 반응)’로 응답하게 된다. 자기 관련 판단 과제 이후 참여자는 예고에

없던 회상 과제(우연 회상 과제)를 시행하게 되는데, 이전 과제에서 제시

되었던 형용사 중 기억나는 단어를 모두 작성하게 된다. SRET는 자기

도식 내용뿐만 아니라 심층적 도식의 처리 과정에 대한 정보를 산출하며

(Taylor & Ingram, 1999), 자기와 관련된 판단을 하는 과정에서 자기 도

식을 활성화한다(Derry & Kuiper, 1981).

SRET 수행이 산출하는 도식 관련 정보는 크게 세 가지이다. 첫째,

자기 부호화 검사의 자기 관련 판단 결과를 통해 참여자의 자기 도식 내

용을 확인할 수 있다. 즉, 참여자가 인정 반응을 한 형용사는 자기 도식

내용을 반영하는 단어라고 볼 수 있다. 둘째, 자기 부호화 검사에서 자기

관련 판단에 소요되는 반응 시간(reaction time)을 통해 자기 도식 관련

정보처리 과정을 추측할 수 있다. 자기 도식은 자기와 관련된 판단을 촉

진하는 저장소(reservoir) 역할을 하며, 새로운 정보를 해석하고 부호화

하는데 영향을 미친다(Derry & Kuiper, 1981). 즉, 자기 도식은 외부에서

입력되는 정보 중 도식과 일치된 정보의 처리를 촉진하게 된다(Dobson,

2010). SRET를 통해 우울 집단과 비우울 집단의 ‘자기’ 관련 정보처리

과정을 탐색한 연구들에서 우울 집단은 자기 관련 부정 형용사에 더 빠

르게 반응한 반면, 비우울 집단은 자기 관련 긍정 형용사에 더 빠르게

반응하였다(Derry & Kuiper, 1981; Goldstein et al., 2015; Kuiper &

MacDonald, 1982). 자기 도식과 일치하는 정보들은 그렇지 않은 정보들

에 비해 더 접근이 쉽고 자동적으로 처리되기 때문에(Strube et al.,

1986), 참여자가 화면에 제시된 형용사에 빠른 반응 시간을 보인다는 것

은 해당 형용사가 참여자의 자기 도식과 일치하는 정보임을 시사하며,
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관련된 자기 도식이 더 강하게 조직화 되어있음을 의미한다(Dainer-Best

et al., 2018).

마지막으로 자기 부호화 검사 이후 시행하는 우연 회상 과제는 자기

관련 기억 편향(self-relevant memory biases)을 측정한다(Dainer-Best

et al., 2018). 자기 관련 정보는 자기와 관련되지 않은 정보에 비해 접근

이 쉽고 효율적으로 처리되어 더 기억하기 쉬운 특성이 있다(Dobson &

Shaw, 1987; Klein et al., 1989). 자기 도식은 정보를 부호화하는 과정에

서 정보의 강한 기억 흔적을 남기게 되고 이후 자기 도식과 일치하는 기

억의 인출을 돕는다(윤여미, 1987; Mills, 1983). Derry와 Kuiper(1981)의

연구에서 우울 집단은 우울 혹은 비우울 관련 형용사에서 인정 혹은 부

정 반응의 유의미한 차이가 나타나지 않았지만, 우연 회상 과제에서 우

울 관련 단어를 더 많이 회상하는 등 회상 패턴에서의 편향이 나타났다.

즉, 개인이 가진 자기 도식과 외부의 정보가 일치할 때 회상의 정도가

더욱 높아지게 되며, 새로운 정보들의 정교화와 기억(retention)은 정보와

상응하는 자기 도식 유무에 달려있다(Derry & Kuiper, 1981). 이러한 점

을 토대로 할 때, 참여자들이 예고되지 않은 회상 과제에서 기억해 내는

형용사는 자기 관련 도식이 처리된 결과이며, 자기 도식과 일치하는 형

용사라고 볼 수 있다(Taylor & Ingram, 1999).

본 연구는 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제를 통해 초기 부적응

도식의 처리 과정을 알아보고자 하였다. 더 나아가, 초기 부적응 도식과

관련 없는 긍정적인 자기 관련 형용사 단어를 포함하여 참여자들이 긍정

적인 자기 도식에서도 차이를 보이는지 검증하였다. 설문지 방식을 통해

측정한 초기 부적응 도식을 재검증함으로써 문제 음주 유형별 초기 부적

응 도식의 차이를 확인할 수 있을 것이다. 마지막으로, 자기 관련 판단은

개인의 자기 도식을 활성화시킨다는 점을 바탕으로 도식의 활성화가 음

주 갈망에 미치는 영향을 확인하였다.
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문제 제기 및 연구 목적

대학 시기에 형성된 부적응적 음주 습관은 이후 심각한 문제 음주로

이어질 수 있다(Wechsler et al., 2000). 최근 대학생 사이에서 증가하는

혼술은 이후 알코올 사용장애를 더 강하게 예측하는 위험 요인으로 나타

났으며(Degenhardt et al., 2015), 혼술 집단은 스트레스나 부정적인 내적

경험에 대처하기 위해 음주를 하는 것으로 나타났다(Gonzalez &

Skewes, 2013). 반면, 대학생 사회 음주 집단은 또래의 음주 규범에 따

르고 사회적 배제를 피하기 위해 폭음을 하며, 이는 문제 음주로 이어질

수 있다(Borsari & Carey, 2001). 혼술 집단과 사회 음주 집단의 음주

동기와 평소 경험하는 심리적 부적응의 정도가 상이하다는 연구 결과들

이 보고되고 있지만, 아직까지 대학생 문제 음주 유형을 구분하여 두 집

단의 심리적 취약성 및 특성을 비교한 국내 연구는 부족한 실정이다.

한편, 선행 연구에서 음주 유형을 구분한 기준에도 한계가 있다. 선행

연구들은 혼술과 사회 음주 집단을 혼술 경험의 유무를 기준으로 ‘혼술

경험이 한 번이라도 있는 집단’과 ‘사회 음주만 하는 집단’으로 구분하였

으며, 혼술 집단에 사회 음주를 병행하는 음주자와 비위험 음주자가 포

함된 양상을 보였다. 따라서 집단 간 심리적 특성의 차이가 혼재되어 나

타날 가능성이 있다. 본 연구는 병행 음주 집단과 비위험 음주 집단을

별도의 음주 유형으로 구분하였고, 혼술 집단과 사회 음주 집단의 초기

부적응 도식, 대처 양식과 음주 동기, 우울, 사회불안의 정도를 비교하였

다.

선행 연구에서 초기 부적응 도식은 문제 음주의 취약성 요인으로 제

기되었다(Riso et al., 2007). 그러나 선행 연구들에서 문제 음주를 예측

한 초기 부적응 도식의 종류는 서로 상이하게 나타났으며(e.g., Pauwels

et al., 2013; Roper et al., 2010), 음주 유형을 구분하여 초기 부적응 도

식을 직접 비교한 연구는 찾아보기 어려운 실정이다. 따라서, 본 연구는

대학생 혼술 및 사회 음주 집단의 문제 음주와 관련된 초기 부적응 도식

을 비교하였다.
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또한, 음주 유형에 따라 대처 양식의 종류가 다르며, 특히 억제형 대

처 양식은 혼술 집단의 문제 음주만을 예측하는 것으로 나타났다(Luoma

et al., 2020). 사회 음주 집단은 다른 사람의 정서 반응을 왜곡하여 지각

한다는 점을 토대로 할 때(Townshend & Duka, 2003), 이들의 문제 음

주는 반동형 대처 양식과 연관될 것이다.

마지막으로, 문제 음주의 근접 변인인 음주 동기와 심리적 부적응에

서도 두 집단이 차이를 보이는지 탐색할 필요가 있다. 문제 음주의 관련

요인으로 보고된 우울과 사회불안의 정도가 음주 유형에 따라 다른 것으

로 나타났다(Gonzalez et al., 2009; Keough et al., 2015). 그렇지만, 이

연구들에서도 순수한 혼술 집단을 구분하지 않았으며, 더구나 국내 연구

중 각 문제 음주 유형과 심리적 부적응의 차이를 직접적으로 비교한 연

구는 이루어지지 않은 실정이다. 요컨대, 음주 유형에 따라 음주 동기,

우울, 사회불안이 문제 음주와 관련된 양상이 다른지 비교할 필요가 있

다.

한편, 초기 부적응 도식은 자기인지의 심층적 구조이며, 도식을 자기

보고형 측정 도구로 알아볼 경우 의식적 수준의 도식 내용은 확인할 수

있지만, 도식에 의한 정보처리 과정을 평가하기에는 한계가 있다(권석만,

1996; Schmidt & Joiner, 2004; Segal, 1988; Timbremont & Braet,

2005). 선행 연구들은 개인이 가진 초기 부적응 도식이 무엇인지를 알아

보는 것을 넘어서 도식에 의한 정보의 부호화, 기억, 인출의 과정을 알아

보기 위한 과제수행법을 제안하고 있다(Derry & Kuiper, 1981; Schmidt

& Joiner, 2004). 본 연구에서는 도식의 자기 보고형 측정 방식에 더해

자기 부호화 검사를 통해 두 집단의 정보처리 과정을 알아보았다.

요약하면, 본 연구에서는 음주 집단을 혼술 집단, 사회 음주 집단, 병

행 음주 집단 및 비위험 음주 집단으로 구분하고 특히 혼술 집단과 사회

음주 집단이 초기 부적응 도식과 대처 양식, 평소 경험하는 심리적 부적

응에서 어떤 차이를 나타내는지 알아보고자 하였다. 이를 통해, 음주 유

형에 대한 이해와 치료적 개입 및 장기적 위험 요인에 대한 심리교육적

토대를 제공하고자 하였다.
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연구 1. 문제음주자의 음주 유형별 심리적 특성

비교: 초기 부적응 도식, 대처 양식, 음주 동기

및 우울과 사회불안을 중심으로

연구 1에서는 혼술 집단과 사회 음주 집단의 문제 음주와 연관된 심

리적 취약성 및 심리적 특성을 종합적으로 탐색하고자 하였다. 음주 유

형을 구분한 선행 연구들에서 두 집단이 음주 동기에서 차이를 보이며

(Borsari et al., 2001; Gonzalez et al., 2009; Gonzalez & Skewes, 2013;

Halim et al., 2012), 음주 동기는 문제 음주의 근접 변인으로 보고되었다

(Skryznski & Creswell, 2020). 그러나 혼술 집단에 사회 음주 병행 집

단이 포함되었고, 각 음주 유형의 음주 동기에 영향을 미치는 심리적 취

약성 및 심리적 특징을 살펴본 연구는 제한된 실정이므로, 이러한 제한

점을 보완한 연구가 필요하다.

본 연구에서 초점을 둔 심리적 취약성 요인은 초기 부적응 도식과

대처 양식이다. 초기 부적응 도식은 문제 음주에 영향을 미치는 요인으

로 알려졌으며, 음주는 초기 부적응 도식의 활성화로 인한 부정 정서를

회피하기 위한 방법이라고 가정된다(Ball & Young, 2000; Pauwels et

al., 2013; Riso et al., 2007; Roper et al., 2010; Young et al., 2003). 하

지만 선행 연구들에서 문제 음주를 예측하는 도식의 종류는 혼재되어 나

타났다(Pauwels et al., 2013; Roper et al., 2010). 특히 음주 유형을 구분

하여 초기 부적응 도식을 비교한 연구는 찾아보기 어려운 실정이다. 혼

술 집단은 사회 음주 집단에 비해 사회적 불편감을 더 많이 경험하며 자

신의 욕구, 감정 등을 잘 표현하지 않고 정서를 억제하는 경향이 있다는

결과를 바탕으로 할 때(Goldsten et al., 2019; Skrzynski et al., 2018), 혼

술 집단의 문제 음주는 대인관계 불편감 및 정서적 억제와 관련한 단절

과 거절, 과잉 경계와 억제 도식 영역과 관련될 가능성이 있다. 또한, 충

동성이 혼술의 빈도를 예측한다는 연구 결과를 토대로 할 때(Garofalo

& Wright, 2017), 불충분한 자기 통제와 관련한 손상된 한계 도식 영역
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도 혼술 집단에서 더 높게 나타날 것으로 예측할 수 있다. 반면, 사회 음

주 집단은 주로 사교 동기와 동조 동기로 음주를 하며, 음주를 자신에게

부과된 사회적 기대로 인식하고 사회 집단으로부터 배제되지 않기 위해

음주를 하는 것으로 나타났다(Borsari & Carey, 2001). 또한, 사회 음주

집단은 타인의 기대와 압박에 과도하게 반응하는 경향성을 보인다는 점

에서(Neighbors et al., 2004), 사회 음주 집단의 문제 음주는 타인의 욕

구 및 반응에 과도하게 초점을 맞추는 타인 지향성 도식 영역과 자신을

돌보는 것의 무력함, 타인과의 과도한 정서적 관여와 친밀감을 반영하는

손상된 자율성과 수행 도식 영역과 관련되어 있을 것으로 예측된다. 요

컨대, 혼술 집단은 초기 부적응 도식 중 단절과 거절 영역, 손상된 한계

영역, 과잉 경계와 억제 영역이 사회 음주 집단에 비해 상대적으로 높고,

사회 음주 집단은 손상된 자율성과 수행 영역, 타인 지향성 영역이 혼술

집단에 비해 상대적으로 더 높을 것이다(가설 1).

이에 더하여, 각 음주 유형 집단의 문제 음주와 연관된 대처 양식의

정도와 종류도 다를 것으로 예상할 수 있다. 부적응적 대처 양식으로 알

려진 억제형 대처 양식이 문제 음주와 연관된 주요 변인으로 나타났지만

(김주미 등, 2011; Carver & Scheier, 1994; Evans & Dunn, 1995), 음주

유형을 구분한 선행 연구들에서는 억제형 대처 양식이 혼술 집단의 음주

빈도만을 유의하게 예측하였다(Hasking et al., 2011; Luoma et al.,

2020). 또한, 사회 음주자들이 다른 사람의 정서 표현을 왜곡해서 지각하

는 경향이 있고(Townshend & Duka, 2003), 혼술 집단은 사회 음주 집

단에 비해 정서 표출을 억제한다는 심리적 특성을 고려할 때(Goldstein

et al., 2019), 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 억제형 대처를 더 많

이 사용하고, 사회 음주 집단은 혼술 집단에 비해 반동형 대처를 더 많

이 사용할 것이다(가설 2).

또한, 각 음주 유형 집단이 음주 동기, 우울, 사회불안에서 어떠한

차이를 보이는지 비교하였다. 음주 유형을 구분하여 각 집단의 음주 동

기를 비교한 연구는 비교적 활발히 진행되었지만(Christiansen et al.,

2002; Gonzalez et al., 2009; Gonzalez & Skewes, 2013), 역시 혼술 집단
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에 병행 음주 집단이 포함되었고, 더구나 국내 문헌 중 대학생을 대상으

로 음주 유형을 구분하여 각 집단의 음주 동기를 비교한 연구는 부족한

실정이다. 이와 더불어, 문제 음주 유형에 따라 평소 경험하는 우울 및

사회적 불편감의 정도가 다르다는 연구 결과를 바탕으로(Buckner &

Terlecki, 2016; Christiansen et al., 2002; Gonzalez et al., 2009;

Gonzalez & Skewes, 2013; Skrzynski & Creswell, 2020; Skrzynski et

al., 2018), 문제 음주 유형에 따라 각 집단의 문제 음주와 연관된 심리적

부적응의 차이를 살펴보았다. 요컨대, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비

해 대처 동기가 높고, 사회 음주 집단은 사교 및 동조 동기가 혼술 집단

보다 높을 것이며(가설 3), 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 우울과

사회불안의 정도가 높을 것이다(가설 4).

특히, 본 연구에서는 참여자들을 문제음주자와 비위험 음주 집단으

로 구분한 후, 문제음주자 집단을 혼술과 사회 음주의 평균 빈도(평균

월 2～3회 이상인 음주 유형)를 기준으로 혼술 집단, 사회 음주 집단 및

병행 음주 집단으로 구분하였다. 이후, 각 집단이 초기 부적응 도식, 대

처 양식, 음주 동기, 우울 및 사회불안에서 어떠한 차이를 보이는지 알아

보았다.
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연구 1의 가설을 정리하면 다음과 같다.

가설 1: 혼술 집단은 초기 부적응 도식 중 단절과 거절 영역, 손상된

한계 영역, 과잉 경계와 억제 영역이 사회 음주 집단에 비해 상대적으로

높고, 사회 음주 집단은 손상된 자율성과 수행 영역, 타인 지향성 영역이

혼술 집단에 비해 상대적으로 높을 것이다.

가설 2: 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 억제형 대처를 더 많이

사용하고, 사회 음주 집단은 혼술 집단에 비해 반동형 대처를 더 많이

사용할 것이다.

가설 3: 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 대처 동기가 높고, 사회

음주 집단은 사교 및 동조 동기가 혼술 집단보다 높을 것이다.

가설 4: 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 우울과 사회불안의 정

도가 높을 것이다.
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방 법

참여자

서울대학교 심리학 관련 교양 과목을 수강하는 학생들과 온라인 커

뮤니티에서 모집한 대학생 330명이 연구에 참여하였다. 분석 전 불성실

한 응답, 졸업생 등 대학생이 아닌 참여자 및 전혀 술을 마시지 않는다

고 답한 참여자 총 15명의 자료를 제거하였다. 최종적으로 분석에 사용

된 표본은 315명으로, 이 중 남성은 109명(34.6%), 여성은 206명(65.3%)

이었다. 평균 연령은 20.76세(SD = 2.23, 범위 18～29세)이었으며, 남성은

21.22세(SD = 2.51, 범위 18～29세), 여성은 20.42세(SD = 1.98, 범위 1

8～27세)였다. 본 연구는 서울대학교 생명윤리위원회의 사전 승인을 받

아 진행되었다(IRB No. 2104/004-001).

음주 유형의 구분은 우선 한국형 알코올 장애 간이 선별 검사

(AUDIT-K)에서 문제 음주의 절단점 8점을 기준으로 문제음주자와 비

위험 음주 집단을 구분한 후, 음주 유형 구분 척도에서 혼술과 사회 음

주의 연평균 빈도를 비교하여 혼술 집단, 사회 음주 집단, 병행 음주 집

단으로 구분하였다. 음주 유형을 구분한 이혜규(2017)의 연구에서는 연

평균 월 1회 이상을 기준으로 음주 유형을 구분했지만, 이 경우 병행 음

주 집단이 지나치게 많아지는 한계가 따른다. 따라서, 본 연구에서는 월

2～3회를 기준으로 음주 유형을 구분하였다. 예를 들면, 사회 음주 평균

빈도는 월 1회 이하로 나타나는 반면, 혼술 평균 빈도는 월 2～3회 이상

으로 나타날 경우 혼술 집단으로, 반대로 사회 음주 평균 빈도는 월 2～

3회 이상으로 나타나지만 혼술 평균 빈도는 월 1회 이하로 나타나는 경

우 사회 음주 집단으로 구분하였다. 혼술과 사회 음주 평균 빈도 모두

월 2～3회 이상으로 보고한 경우 병행 음주 집단에 해당하는 방식으로

집단을 선별하였다. 단, 코로나19로 의도치 않게 혼자 술을 마신 경험이

월 2～3회 이상이라고 응답한 경우 혼술 집단으로 분류하지 않고 사회

음주 집단 혹은 비위험 음주 집단으로 분류하였다. 집단 선별 결과 혼술
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집단은 총 24명, 사회 음주 집단은 140명, 병행 음주 집단 30명, 비위험

음주 집단 121명으로 나타났다.

측정도구

한국형 알코올 장애 간이 선별 검사(The Korean Version of

Alcohol Use Disorders Identification Test: AUDIT-K). 문제 음주

의 정도를 측정하기 위해 세계보건기구(WHO)에서 개발한 알코올 사용

장애 진단 선별 검사(AUDIT)를 한국 실정에 맞게 번안 및 타당화한 것

이다. 본 연구에서는 서경현(2003)이 수정한 것을 사용하였다. 총 10문항

으로 3점 리커트 척도상에 응답하게 되며, 위험 음주(hazardous

drinking)에 관한 3문항, 의존 음주(dependent drinking)에 관한 3문항 및

알코올로 야기된 문제를 반영한 유해 음주(harmful drinking)에 관한 4

문항으로 구성되어 있다. 세계보건기구의 문제음주자 분류 기준에 따라

AUDIT의 총점이 8점 이상에 해당하는 참여자를 문제음주자로 구분하였

다. AUDIT-K의 총점의 Cronbach’s 는 .86으로, 위험 음주가 .84, 의존

음주가 .71, 유해 음주가 .73이었다(서경현, 2003). 본 연구에서는 총점의

Cronbach’s 는 .82로, 위험 음주가 .79, 의존 음주가 .69, 유해 음주가

.67로 나타났다.

음주 유형 구분 척도. AUDIT-K로 선별한 문제음주자 집단을 혼술

집단, 사회 음주 집단 및 병행 음주 집단으로 구분하기 위해 제작한 척

도이다. 총 4문항으로 구성되었으며, 평소 자신의 음주 습관을 묻는 단일

문항과 특정 음주 상황에 따른 평균 음주 빈도를 묻는 2문항, 그리고 ‘코

로나19(COVID-19)’로 인해 지난 1년간 의도치 않게 혼자 술을 마신 참

여자가 혼술 집단으로 분류되는 것을 방지하기 위해 지난 1년간의 코로

나19로 인한 혼술 경험을 묻는 단일 문항을 포함하였다. 평소 음주 습관

을 묻는 첫 번째 문항은 4가지 항목(주로 혼자 술을 마시는 편이다, 주

로 다른 사람들과 어울려 술을 마시는 편이다, 혼자서도 술을 마시고 다
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른 사람들과 어울려서도 술을 마신다, 술을 거의 마시지 않는다) 중 한

가지를 선택하도록 하였으며, 음주 유형별 음주 빈도 및 코로나19 상황

으로 인한 음주 경험에 관한 문항은 ‘한 번도 마신 적 없음(1점)’에서 ‘주

4회 이상(6점)’의 6점 척도에 응답하도록 하였다.

음주 동기 척도(Drinking Motives Questionnaire: DMQ). Cox와

Klinger(1988)의 음주 동기 모형에 Cooper(1995)의 동조 동기 문항을 추

가하여 신행우(1998)가 제작한 척도를 사용하였다. DMQ는 4개 요인의

총 16문항으로 구성되었으며, 연구 참여자는 각 음주 동기와 관련한 상

황에서 얼마나 자주 술을 마셨는지를 ‘전혀 마시지 않는다(1점)’에서 ‘거

의 항상 마신다(5점)’의 5점 리커트 척도에 응답하게 된다. 본 척도는 고

양, 대처, 동조, 사교의 음주 동기 요인으로 구성되어 있으며, 각 음주 동

기 영역별로 점수가 높을수록 해당 이유로 술을 마실 가능성이 높음을

의미한다. 한국판 DMQ의 Cronbach’s 는 고양 동기가 .76, 대처 동기가

.89, 동조 동기가 .80, 사교 동기가 .85였으며(신행우, 1998), 본 연구에서

는 고양 동기가 .80, 대처 동기가 .91, 동조 동기가 .79, 사교 동기가 .89

로 나타났다.

도식 질문지 단축형(Young Schema Questionnaire-Short form:

YSQ-S). 5개의 초기 부적응 도식 영역과 각 영역의 하위 도식 15개를

측정하기 위한 척도로, Young(1994)이 개발하고 이미열(2006)이 번안한

척도를 사용하였다. 15개 요인의 총 75문항으로 6점 리커트 척도로 평정

하며, 점수가 높을수록 해당 영역의 도식 수준이 높다는 것을 의미한다.

이미열(2006)의 연구에서 요인들의 Cronbach’s 는 .63～.91로 나타났으

며, 본 연구에서 도식 전체의 Cronbach’s 는 .97로 나타났다. 본 연구는

15개의 도식의 상위 영역인 5가지 도식 영역을 기준으로 분석을 실시하

였으며, Cronbach’s 는 단절과 거절 영역 .96, 손상된 자율성과 수행 영

역 .93, 타인 지향성 영역 .87, 과잉 경계와 억제 영역 .87, 손상된 한계
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영역 .85로 나타났다.

문제중심 대처 양식 척도(Problem-Focused Style of Coping:

PF-SOC). 문제 해결을 위해 개인이 평소 사용하는 대처 양식을 측정하

는 척도로, Heppner 등(1995)이 개발하고 이동귀와 박현주(2009)가 번안

및 타당화한 척도를 사용하였다. 총 18문항으로 5점 리커트 척도로 평정

한다. 척도는 ‘사려형 대처’, ‘억제형 대처’, ‘반동형 대처’의 3개 요인으로

구성되어 있다. 한국판 PF-SOC의 Cronbach’s 는 사려형 대처 .77, 억

제형 대처 .76, 반동형 대처 .73이었으며(이동귀, 박현주, 2009), 본 연구

에서는 사려형 대처 .75, 억제형 대처 .84, 반동형 대처 .73로 나타났다.

한국판 역학연구센터 우울척도(Center for Epidemiologic

Studies Depression Scale: CES-D). 우울 수준을 측정하기 위해

Radloff(1977)가 개발하고 전겸구 등(2001)이 번안 및 타당화한 척도를

사용하였다. 우울 증상과 관련한 인지, 정서, 신체적 증상을 묻는 총 20

문항으로 구성되어 있으며 4점 리커트 척도로 평정한다. 점수가 높을수

록 우울 수준이 높은 것을 의미한다. 한국판 CES-D의 Cronbach’s 는
.91이었으며(전겸구 등, 2001), 본 연구에서는 .93으로 나타났다.

한국판 사회적 상호작용 불안척도(Korean Social Interaction

Anxiety Scale: K-SIAS). 사회불안의 대표적인 증상인 일반적인 사회

적 상호작용에서 경험하는 두려움을 측정하는 척도이다. Mattick과

Clarke(1998)가 개발한 것을 김향숙(2001)이 번안 및 타당화한 척도를 사

용하였다. 총 19문항으로 구성되어 있으며 5점 리커트 척도로 평정한다.

한국판 K-SIAS의 Cronbach’s 는 .92이었으며(김향숙, 2001), 본 연구에

서는 .94로 나타났다.
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통계분석

본 연구는 SPSS 26.0을 사용하여 분석을 실시하였다. 집단 간 동질

성을 검증하기 위해 카이제곱검정과 일원배치 분산분석을 수행하였다.

또한, 각 변인 간 관계를 확인하기 위해 상관 분석을 실시하였다.

집단에 따라 각 변인의 차이가 유의한지 검정하기 위해 연령을 통제

한 공분산분석(ANCOVA)을 실시하였다. 집단 차 분석에 앞서 선별된

혼술 집단이 30명 이하라는 점을 고려하여 통계 분석에 필요한 정규성

가정이 충족되는지 확인하였으며, 평균 차이 검증을 위해 필요한 등분산

성 가정이 충족되는지 Levene의 통계량을 확인하였다. 등분산성이 가정

되지 않는 경우 비모수 통계기법인 ranked ANCOVA를 실시하였다. 집

단 간 차이에 대한 사후 검정은 Scheffé와 대비검정(contrast test) 결과

를 확인하였다.
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결 과

집단 간 동질성 분석

각 음주 유형 집단이 인구통계학적 정보에서 서로 동질적인지 알아보

기 위해 카이제곱검정 및 일원배치 분산분석을 실시하였다(표 1, 2). 분

석 결과, 집단에 따른 성비 차이는 유의미하지 않았으나, 연령에서 통계

적으로 유의미한 차이가 나타났다. 연령의 경우, 혼술 집단이 사회 음주

집단에 비해 유의하게 높았다, F(3, 311) = 6.11, p < .001. 이에, 각 변

인에 대한 집단 차 분석에서 연령을 통제하여 분석을 실시하였다.

표 1. 음주 유형 집단 간 성비 비교(N = 315)

혼술

(n = 24)

사회음주

(n = 140)

병행 음주

(n = 30)

비위험

(n = 121)
 

성별
남 37.5% 40.7% 30.0% 28.1%

4.94**
여 62.5% 59.3% 70.0% 71.9%

표 2. 음주 유형 집단 간 연령 비교(N = 315)

측정치 혼술 사회음주 병행 음주 비위험 F Scheffé

연령 22.08(2.20) 20.22(2.09) 20.93(2.43) 20.92(2.14) 6.11*** a > b

***p < .001.
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주요 변인 간 상관

각 변인 간 관계를 확인하기 위해 상관 분석을 시행하였고 그 결과를

표 3에 제시하였다. 문제 음주는 네 가지 음주 동기 모두와 유의미한 정

적 상관을 보였다, 고양 동기 r(315) = .38, p < .001; 대처 동기 r(315)

= .40, p < .001; 동조 동기 r(315) = .15, p = .008; 사교 동기 r(315) =

.43, p < .001. 또한, 초기 부적응 도식과 대처 양식의 관계에서 억제형

대처는 모든 도식과 유의미한 정적 상관을 보였다, 단절과 거절 r(315)

= .70, p < .001; 손상된 자율성과 수행 r(315) = .73, p < .001; 타인 지

향성 r(315) = .63, p < .001; 과잉 경계와 억제 r(315) = .51, p < .001;

손상된 한계 r(315) = .63, p < .001. 또한, 반동형 대처도 모든 도식과

유의미한 정적 상관을 보였다, 단절과 거절 r(315) = .64, p < .001; 손상

된 자율성과 수행 r(315) = .61, p < .001; 타인 지향성 r(315) = .58,

p < .001; 과잉 경계와 억제 r(315) = .63, p < .001; 손상된 한계 r(315)

= .60, p < .001. 마지막으로 우울과 사회불안은 문제 음주와 유의미한

상관을 보이지 않았다, 우울 r(315) = .06, p = .71; 사회불안 r(315) =

-.05, p = .37.

집단 간 문제 음주의 차이

음주 유형 집단 간 문제 음주의 차이를 비교하여 표 4에 제시하였

다. 분산분석을 위한 정규성 가정은 만족하였으나 Levene의 등분산 검정

에서 등분산성을 만족하지 않았다, F(3, 311) = 26.482, p < .001. 따라서

ranked ANCOVA의 방법으로 집단 간 차이를 확인한 결과, 집단 차가

유의한 것으로 나타났다, F(3, 311) = 238.64, p < .001. 즉, 혼술 집단,

사회 음주 집단, 병행 음주 집단은 비위험 음주 집단에 비해 문제 음주

의 정도가 높게 나타났지만, 문제 음주 집단 간 유의미한 차이는 나타나

지 않았다.
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표 3. 문제 음주, 초기 부적응 도식, 대처 양식, 음주 동기, 우울 및 사회불안 간의 상관(N = 315)

문제음주
단절과

거절

손상된

자율성

타인

지향성

과잉경계

억제

손상된

한계
사려형 억제형 반동형 고양동기 대처동기 동조동기 사교동기 우울 사회불안

문제음주 -

단절과

거절
.04 -

손상된

자율성
.03 .77 -

타인

지향성
.07 .66 .74 -

과잉경계

억제
.09 .65 .54 .62 -

손상된

한계
.13 .64 .60 .50 .57 -

사려형 .11 -.08 -.17 .03 .20 -.08 -

억제형 .03 .70 .73 .63 .51 .63 -.18 -

반동형 .11 .64 .61 .58 .63 .60 .03 .70 -

고양동기 .38 .19 .10 .14 .17 .15 .22 .13 .08 -

대처동기 .40 .25 .19 .22 .18 .20 .13 .19 .19 .56 -

동조동기 .15 .27 .22 .32 .23 .26 .13 .17 .19 .15 .08 -

사교동기 .43 .03 -.04 .10 .10 .09 .25 -.01 .08 .38 .19 .47 -

우울 .06 .70 .66 .54 .52 .49 -.21 .66 .59 .14 .28 .08 -.03 -

사회불안 -.05 .62 .64 .57 .52 .48 -.14 .60 .55 -.02 .06 .17 -.07 .56 -

주. pearson r 절댓값이 .15 이상인 경우 p < .01 수준에서 유의함.



- 31 -

표 4. 집단 간 문제 음주 수준의 차이(N = 315)

***p < .001.

집단 간 초기 부적응 도식의 차이

분석 전, 혼술 집단의 표본수가 30 이하임을 고려하여 정규성 가정 충

족 여부를 확인하였다. 등분산 가정에 대한 Levene의 검정에서 단절과

거절, 손상된 자율성과 수행에 대한 등분산 가정이 충족되지 않았다, 단

절과 거절 F(3, 311) = 4.88, p = .002; 손상된 자율성과 수행 F(3, 311)

= 3.36, p = .019. 따라서, 두 도식 영역에 대한 집단 간 차이 검증은 비

모수 검정인 ranked ANCOVA 검정을 사용하였다.

연령을 통제한 후 공분산분석 및 ranked ANCOVA 검정을 실시한 결

과(표 5), 본 연구의 가설인 단절과 거절, 과잉 경계와 억제 및 손상된

한계 영역에서 혼술 집단의 점수는 사회 음주 집단과 비위험 집단에 비

해 상대적으로 높게 나타났다, 단절과 거절 F(3, 311) = 9.39, p < .001;

과잉 경계와 억제 F(3, 311) = 4.23, p = .006; 손상된 한계 F(3, 311) =

5.32, p = .001. 사회 음주 집단과 관련이 있을 것으로 가정한 손상된 자

율성과 수행 및 타인 지향성 영역에서도 혼술 집단의 점수가 더 높게 나

타났다, 손상된 자율성과 수행 F(3, 311) = 8.35, p < .001; 타인 지향성

F(3, 311) = 3.45, p = .017. 따라서, 가설 1은 부분적으로 지지되었다.

혼술

(n = 24)

사회음주

(n = 140)

병행

(n = 30)

비위험

(n = 121)
F 사후 검정 

문제 음주 13.42(3.74) 13.44(5.14) 13.80(5.52) 4.64(1.74) 249.48*** a,b,c > d .70



- 32 -

표 5. 집단 간 초기 부적응 도식의 차이(N = 315)

**p < .01. ***p < .001.

집단 간 대처 양식의 차이

연령을 통제한 공분산 분석 결과(표 6), 사려형 대처 양식에서의 집단

간 차이는 나타나지 않았다, F(3, 311) = 0.86, p = .46. 억제형 대처 양

식의 경우, 혼술 집단은 사회 음주 집단과 비위험 음주 집단보다 더 높

은 점수가 나타났으며, 병행 음주 집단이 사회 음주 집단에 비해 더 높

았다, F(3, 311) = 7.88, p < .001. 사회 음주 집단의 주요한 대처 양식으

로 가정한 반동형 대처 양식에서도 혼술 집단과 병행 음주 집단이 사회

음주 집단과 비위험 음주 집단에 비해 더 높은 점수가 나타났다, F(3,

311) = 9.73, p < .001. 따라서 가설 2도 부분적으로 지지되었다.

혼술

(n = 24)
사회음주

(n = 140)
병행

(n = 30)
비위험

(n = 121)
F

사후

검정 
단절과 거절 75.50(23.47) 48.47(18.41) 62.00(27.45) 51.75(21.09) 9.39*** a > b,d .08

손상된 자율성 수행 56.17(16.84) 38.23(14.39) 48.47(19.27) 40.43(15.26) 8.35*** a > b,d .08

타인 지향성 28.00(8.40) 21.84(8.13) 24.43(8.78) 22.24(8.46) 3.45*** a > b,d .03

과잉 경계와 억제 33.50(8.76) 26.61(9.05) 30.33(9.73) 26.72(9.28) 4.23*** a > b,d .04

손상된 한계 28.54(7.38) 23.35(7.64) 28.77(10.44) 23.83(7.97) 5.32***
a,c > b

c > d
.05
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표 6. 집단 간 대처 양식의 차이(N = 315)

***p < .001.

집단 간 음주 동기의 차이

집단 간 음주 동기에 대해 연령 차이를 통제한 후 공분산분석을 실시

한 결과를 표 7에 제시하였다. 혼술 집단, 사회 음주 집단, 병행 음주 집

단은 비위험 음주 집단에 비해 고양 동기가 더 높게 나타났다, F(3, 311)

= 10.96, p < .001. 혼술 집단과 병행 음주 집단은 사회 음주 집단과 비

위험 음주 집단에 비해 더 높은 대처 동기를 보였고, 사회 음주 집단도

비위험 음주 집단보다 높았다, F(3, 311) = 24.98 p < .001. 사교 동기의

경우 사회 음주 집단과 병행 음주 집단이 비위험 음주 집단에 비해 높았

다, F(3, 311) = 19.07, p < .001. 동조 동기에서 집단 간 차이는 유의하

지 않았다, F(3, 311) = 1.21, p = .31. 따라서 가설 3도 부분적으로 지지

되었다.

혼술

(n = 24)

사회음주

(n = 140)

병행

(n = 30)

비위험

(n = 121)
F

사후

검정 
사려형 23.50(4.81) 24.71(4.22) 23.67(3.59) 24.19(5.14) 0.86*** .01

억제형 17.67(4.57) 12.99(4.59) 16.47(5.75) 13.86(5.03) 7.88***
a > b,d

c > b
.07

반동형 14.92(3.99) 12.11(3.73) 15.53(4.59) 12.29(3.46) 9.73*** a,c > b,d .09
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표 7. 집단 간 음주 동기의 차이(N = 315)

***p < .001.

집단 간 우울 및 사회불안의 차이

사회불안 점수의 등분산성 검정에서 유의확률이 .05 미만으로 나타나

사회불안의 집단 차이 검증은 ranked ANCOVA를 통해 실시하였다,

F(3, 311) = 3.38, p = .02.

우울과 사회불안의 집단 간 차이는 유의하였다(표 8). 혼술 집단의 우

울 점수는 사회 음주 집단과 비위험 음주 집단에 비해 높았다, F(3, 311)

= 6.71, p < .001. 사회불안 점수는 혼술 집단이 사회 음주 집단, 병행

음주 집단 및 비위험 음주 집단에 비해 높았다, F(3, 311) = 5.53, p =

.001. 이러한 결과는 가설 4를 지지한다.

표 8. 집단 간 우울과 사회불안의 차이(N = 315)

**p < .01. ***p < .001.

혼술

(n = 24)
사회음주

(n = 140)
병행

(n = 30)
비위험

(n = 121)
F 사후 검정 

고양 동기 11.79(3.71) 10.04(3.69) 11.53(3.25) 08.38(3.72) 10.96*** a,b,c > d .10

동조 동기 11.25(3.63) 11.14(3.78) 11.13(3.29) 10.39(3.38) 1.21*** .01

대처 동기 14.08(4.02) 09.94(4.22) 12.43(3.67) 07.61(3.82) 24.98*** a,c > b > d .19

사교 동기 14.42(3.02) 15.82(2.85) 15.83(3.40) 13.16(3.30) 19.07*** b,c > d .16

혼술

(n = 24)
사회음주

(n = 140)
병행

(n = 30)
비위험

(n = 121)
F

사후

검정 
우울 28.08(13.06) 16.45(10.60) 20.97(13.70) 17.97(11.30) 6.71*** a > b,d .06

사회불안 46.67(12.75) 27.64(13.28) 33.13(17.01) 32.56(16.35) 5.53*** a > b,c,d .10
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논 의

연구 1에서는 참여자들을 문제음주자와 비위험 음주 집단으로 구분한

후, 문제음주자를 음주 유형에 따라 혼술 집단, 사회 음주 집단 및 병행

음주 집단으로 구분하여 이들 간 초기 부적응 도식, 대처 양식, 음주 동

기, 우울 및 사회불안의 차이를 알아보았다.

우선, 집단 간 동질성 검정에서 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해

연령이 더 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과는 초기 성인기에 해당하

는 혼술 집단이 사회 음주만 하는 집단에 비해 연령이 더 높다는 선행

연구 결과와 일치한다(Skrzynski & Creswell, 2020). 또한, 선행 연구 결

과들과 다르게(e.g., Gonzalez et al., 2009), 혼술 집단과 사회 음주 집단

사이의 문제 음주 정도에서 유의한 차이가 나타나지 않았다. 이는 선행

연구들에서 음주 유형을 구분한 기준의 한계로부터 기인했을 가능성이

있다. Christiansen 등(2002)에서 대학생 혼술 집단과 사회 음주 집단은

음주 삽화마다 마시는 음주량은 비슷하지만, 혼술 집단의 음주 빈도가

더 높게 나타났으며, 이는 혼술 집단에 병행 음주 집단이 포함되었기 때

문이다. 이와 달리, 본 연구는 병행 음주 집단을 별도로 구분하여 혼술

집단을 더욱 엄격하게 구분하였고, 음주량, 음주 빈도 및 음주로 인한 문

제들을 포괄한 개념인 문제 음주의 정도에서 집단 간 차이는 나타나지

않았다.

초기 부적응 도식에 대한 집단 차 분석에서 혼술 집단은 사회 음주 집

단에 비해 모든 초기 부적응 도식 영역에서 높은 점수를 보였다. 단절과

거절, 과잉 경계와 억제 및 손상된 한계 도식 영역에서 혼술 집단이 사

회 음주 집단에 비해 높은 점수를 보였고, 이는 가설과 일치한다. 즉, 혼

술 집단은 사회 음주 집단에 비해 중요한 대인관계에서 심각한 곤란과

갈등, 소외를 경험할 가능성이 있고(유성진, 권석만, 2008), 자신의 정서,

욕구, 선택을 지나치게 억제하는 경향이 있음을 확인했다. 그리고 이는

Goldstein 등(2019)에서 혼술 집단이 타인과의 정서적 교류를 멀리하며

혼자 술을 마시는 것으로 자신의 정서에 대처하는 특성이 있다는 연구
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결과와도 일치한다. 또한, 손상된 한계 도식 영역에서도 혼술 집단이 사

회 음주 집단에 비해 더 높게 나타나, 혼술 집단은 다른 사람들과의 협

동을 어려워하고 충동을 적절하게 조절하지 못하는 경향이 있음을 확인

했다. 그리고 이는 충동성이 혼술과 연관된다는 Garofalo와

Wright(2017)의 연구와도 맥락을 같이한다.

하지만 가설과 달리, 손상된 자율성과 수행 및 타인 지향성 도식에서

도 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 더 높았다. 이러한 결과는 사회

음주 집단에서 동조 동기가 높게 나타나지 않은 점과 관련된 것으로 보

인다. 타인 지향성 및 손상된 자율성과 수행 도식 영역은 사회 음주 집

단의 동조 동기와 관련된 변인이다(Neighbors et al., 2004). 하지만 본

연구에서 사회 음주 집단의 동조 동기는 다른 집단과 차이가 없었으며,

사교 동기에서 사회 음주 집단이 혼술 집단 및 비위험 음주 집단보다 높

았다. 다른 음주 동기와 비교해 사교 동기로 술을 마시는 이들은 음주

양상 및 심리적 특성에서 비교적 적응적인 모습을 보인다(Kuntsche et

al., 2005). 따라서 본 연구에서도 사회 음주 집단은 심리적 특성에서 전

반적으로 적응적인 양상을 보였을 가능성이 있다.

대처 양식 중 억제형 대처 양식은 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해

더 높았으며, 이는 가설과 일치한다. 즉, 혼술 집단은 평소 자신의 부정

적 내적 경험 및 스트레스 사건을 회피하고 부정하는 식으로 문제에 대

처하는 경향이 있다. 하지만 반동형 대처 양식에서도 혼술 집단이 사회

음주 집단보다 높게 나타나 가설과 일치하지 않은 결과가 나타났다. 도

식은 대처 양식에 영향을 주며(Pierce & Lydon, 1998), 부적응적 도식은

더 자기 패배적인 대처를 유발한다(김은정, 김진숙, 2010). 따라서 혼술

집단이 사회 음주 집단에 비해 부적응적 대처 양식들에서 모두 높은 점

수가 나타난 것은 초기 부적응 도식에 관한 결과와 연관되었을 가능성이

있으며, 초기 부적응 도식은 부적응적 대처에 더욱 취약하도록 기여했을

가능성이 있다.

또한, 이러한 결과는 혼술을 하는 이들이 스스로 부정 정서에 적응적

으로 대처할 것이라는 기대가 낮다는 선행 연구 결과와 맥락을 같이한다
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(Gonzalez & Skewes, 2013). 대처 양식이란 문제 상황에서 스스로 어떻

게 반응할 것인지에 대한 개인의 지각을 반영한다(Wei et al., 2003). 자

신의 대처 양식이 부적응적이라고 지각할 경우 우울, 불안 등의 심리적

고통을 더 많이 보고하는 것으로 나타났으며, 대인관계로부터 물러나는

경향을 보였다(Wei et al., 2003). 선행 연구에서 혼술 집단이 사회 음주

집단에 비해 자신의 정서 경험을 잘 조절하지 못할 것이라고 기대하는

경향이 나타난 점을 종합하여볼 때(Gonzalez & Skewes, 2013), 혼술 집

단에서 반동형 대처 양식이 높게 나타난 것은 혼술 집단의 정서 조절 결

함과 이에 대한 지각을 반영한 것으로 보인다. 특히 본 연구에서 사회

음주 집단은 동조 동기가 아닌 사교 동기가 높았다. 사교 동기는 긍정

정서 경험과 연관된 변인이며(Creswell, 2021; Hamilton et al., 2020),

Hasking 등(2011)에 따르면 사교 동기는 부적응적 정서 중심 대처와는

관련이 없다. 즉, 부정 정서 경험에 대처하기 위한 부적응적 대처 양식은

사회 음주 집단의 음주 양상과 연관된 변인이 아니며, 이들이 평소 스트

레스에 대처하는 양식이 예상만큼 부적응적이지 않다는 점을 시사한다.

음주 동기의 집단 차 분석에서 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 대

처 동기가 더 높게 나타났으며, 이는 가설과 일치한다. 주로 대처 동기로

술을 마시는 이들은 음주가 자신의 부정 정서를 회피하도록 돕거나 줄여

줄 것이라고 기대하는 경향이 있다(Cooper et al., 1995). 주로 혼술을 하

는 이들은 사회 음주 집단에 비해 음주가 자신의 부정 정서를 해소해 줄

것으로 믿는 경향이 있으며(Gonzalez & Skewes, 2013), 자신의 부정 정

서를 조절하기 위해 혼자 술을 마시는 방법을 택하는 것으로 보인다. 더

나아가, 초기 성인기 집단에서 대처 동기로 혼술을 택하는 음주 형태는

이후 알코올 사용 장애의 위험 요인이 될 가능성이 있다(Skrzynski &

Creswell, 2020).

가설과 달리, 혼술 집단에 비해 사회 음주 집단에서 더 높게 나타날

것으로 기대한 동조 동기에서는 집단 차가 유의하지 않았다. 이러한 결

과는 해외 문헌의 대학생 표본과 국내 대학생 표본의 음주 동기 차이로

해석할 수 있다. 정지형과 장수미(2019)의 연구에서 대처 동기 및 사교
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동기는 대학생 문제 음주와 연관된 변인으로 나타났지만, 동조 동기는

다른 음주 동기에 비해 평균이 가장 낮았을 뿐만 아니라 대학생의 문제

음주를 예측하지 못했다. 이혜규(2017)의 연구에서도 혼술 집단이 사회

음주 집단에 비해 동조 동기가 더 높은 것으로 나타나 국내 대학생의 음

주 동기는 해외 선행 연구 결과와 차이가 있었다(e.g. Borsari & Carey,

2001). 즉, 본 연구에서 집단 간 동조 동기의 차이가 유의하게 나타나지

않은 점도 동조 동기가 국내 대학생들의 음주와 연관된 변인이 아니었기

때문이라고 추측해볼 수 있다. 반면, 사교 동기에서는 사회 음주 집단이

비위험 음주 집단과 비교해 더 높은 점수를 보여 가설과 일치하는 결과

가 나타났으며, 이는 이혜규(2017)의 연구 결과와도 일치한다. 요컨대, 사

회 음주 집단의 동조 동기는 다른 음주 유형 집단과 차이가 없으며, 이

들은 주로 대인관계를 촉진하고 감정적 공유를 위한 사교 동기로 음주를

하는 것으로 보인다.

한편, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 평소 경험하는 우울 수준이

더 높은 것으로 나타나 가설과 일치했다. 이러한 결과는 혼술 집단이 사

회 음주만 하는 집단에 비해 평소 경험하는 부정 정서 및 우울의 정도가

더 높고 우울에 대한 자기 처방으로 혼술을 택한다는 선행 연구 결과와

일치한다(Keough et al., 2015; Skrzynski & Creswell, 2020). 또한 대학

시기에 우울에 대처하기 위한 혼술은 이후 알코올 사용 장애의 위험 요

인이 될 수 있다(Keough et al., 2015). 이와 더불어 혼술 집단이 사회

음주 집단보다 사회불안에서도 더 높은 점수가 나타났으며, 이는 가설과

일치했다. 이러한 결과는 혼술 집단이 대인 상황에서 사회적 불편감을

더 많이 경험하며, 스스로 대인관계로부터 철수하는 경향이 있다는 선행

연구 결과와 일치한다(Creswell, 2021). 더 나아가, 이러한 결과는 혼술

집단이 스스로 사회적 유능성을 부정적으로 지각할 가능성이 있음을 시

사한다. 선행 연구에 따르면, 혼술 집단은 사회적 기술 자체에 결함이 있

다기보다 자신의 사회적 유능성을 의심하고 상호작용에서 불편함을 느낄

것으로 예상함으로써 스스로 혼술을 택하는 경향이 있다(이혜규, 2017;

Gonzalez & Skewes, 2013). 이와 달리, 사회 음주 집단의 음주는 사회성
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정도와 정적 상관을 보이며, 사회 음주자들은 음주가 자신의 긍정 정서

를 강화할 것이라고 기대하는 것으로 나타났다(Creswell, 2021). 요컨대,

혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 평소 심리적 부적응을 더 많이 경험

하며, 우울과 사회불안에 대한 대처의 일종으로 혼자 술을 마시는 것을

택할 가능성이 있다.

연구 1의 의의는 혼술 집단과 사회 음주 집단을 엄격하게 구분하여 집

단 간 문제 음주 취약성 요인 및 심리적 특성의 차이를 탐색했다는 점이

다. 본 연구의 결과는 대학생 음주자 집단 내에도 이질적 심리적 특성을

보이는 하위 유형이 존재한다는 점을 시사하며, 혼술 집단이 사회 음주

집단에 비해 초기 부적응 도식, 대처 양식, 우울 및 사회불안에서 더 부

적응적인 양상을 보인다는 점을 확인할 수 있었다.

그렇지만, 연구 1에는 몇 가지 제한점이 있다. 첫째, 본 연구는 대학생

을 대상으로 한 연구로, 이를 임상적 알코올 사용장애 집단에 일반화하

긴 어렵고, 혼술 집단의 표본 크기가 상당히 작다는 한계가 있다. 둘째,

본 연구는 선행 연구에 비해 혼술 및 사회 음주 집단을 더욱 엄격하게

구분했지만, 각 음주 유형 집단 내에 다른 음주 유형 빈도를 월 1회 이

하로 경험한 참여자들도 포함한 한계가 있다. 혼술 집단 내에도 사회 음

주를 월 1회 이하로 경험한 참여자, 혹은 사회 음주를 전혀 경험하지 않

은 참여자 등 사회 음주 빈도에 따라서 하위 유형이 존재할 가능성이 있

지만, 혼술 집단의 수가 매우 적은 실정으로 추가적인 분석은 어려웠다.

후속 연구는 혼술 집단으로 충분한 표본을 모집할 필요가 있으며, 사회

음주를 전혀 경험하지 않은 혼술 집단과 사회 음주를 한 번이라도 경험

한 혼술 집단 간 차이를 보이는지 확인할 필요가 있다. 셋째, 본 연구에

서는 초기 부적응 도식, 대처 양식 및 음주 동기에서 가설과 다른 결과

가 도출되었고, 이를 재검증하는 추가 연구가 필요하다. 마지막으로, 본

연구는 코로나19로 의도치 않게 혼술을 하는 사회 음주자가 혼술 집단으

로 분류되는 것을 방지하기 위해 관련 질문을 포함했지만, 코로나19의

상황적 특수성을 완전히 배제하지 못했을 가능성이 있다. 따라서 후속

연구에서는 혼술 및 사회 음주 경험과 관련한 음주 의향, 음주 기대 등
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의 변인을 추가적으로 고려하여 집단을 더 엄격하게 구분할 필요성이 있

다.

이러한 제한점에도 불구하고 연구 1은 대학생 문제 음주 집단 내에

서로 다른 심리적 특성을 보이는 음주 유형이 존재한다는 점을 확인했다

는 의의가 있다. 더 나아가, 본 연구는 알코올 사용장애의 진행과 재발에

기여하는 음주 유형으로 알려진 혼술과 관련한 위험 요인을 탐색함으로

써 문제 음주 양상을 보이는 대학생 집단을 위한 개입의 초점을 마련하

는데 도움을 줄 수 있을 것이다.
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연구 2. 혼술 집단과 사회 음주 집단의

도식 정보 처리와 음주 갈망의 변화:

자기 부호화 검사를 중심으로

연구 2에서는 혼술 집단과 사회 음주 집단의 초기 부적응 도식을 자기

부호화 검사(Self-Referent Encoding Task: SRET) 및 우연 회상 과제

를 통해 탐색함으로써 문제 음주와 연관된 인지 도식을 확인하고 도식의

활성화가 정서 및 음주 갈망에 미치는 영향을 알아보았다. 연구 1에서

각 음주 유형 집단과 연관된 초기 부적응 도식을 자기 보고형 측정 방법

을 통해 알아본 결과, 혼술 집단이 다른 집단에 비해 모든 도식에서 높

은 점수를 보였으며 사회 음주 집단의 문제 음주와 연관된 도식은 확인

되지 않았다. 초기 부적응 도식은 아동기 역경 경험을 통해 형성되는 자

기인지의 심층적인 구조이며 자기 보고형 측정 도구로 심층적 수준의 도

식 처리 과정을 평가하는 것은 한계가 있다(권석만, 1996; Schmidt &

Joiner, 2004; Segal, 1988; Timbremont & Braet, 2004). 이러한 선행 연

구 결과를 바탕으로 할 때, 연구 1에서는 초기 부적응 도식의 측정 방법

의 한계에 의해 사회 음주 집단의 문제 음주와 연관된 도식이 확인되지

않았을 가능성이 있다.

자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제는 자기 보고형 측정 방식의 한계

를 보완하기 위한 과제 수행법으로(권석만, 1996), 심층적 도식의 내용뿐

아니라 도식의 정보처리 과정을 확인할 수 있는 과제이다. 참여자가 자

기 부호화 검사에서 인정하는 자기 관련 형용사가 무엇인지 확인함으로

써 자기 도식(self-schema)의 내용을 확인할 수 있으며, 자기 관련 판단

에 걸리는 반응 시간을 통해 자기 관련 정보처리를 효율적으로 만드는

자기 도식의 종류와 조직화 정도를 알아볼 수 있다(Derry & Kuiper,

1981; Strube et al., 1986). 또한, 자기 부호화 검사와 단기 기억 효과를

제거하기 위한 단순 순열 과제 수행 후 우연 회상 과제를 시행하여 자기

도식이 처리된 결과로써 기억에 저장된 도식의 내용을 확인할 수 있다
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(Dainer-Best et al., 2018). 본 연구에서는 SRET를 사용하여 혼술 집단

이 단절과 거절, 손상된 한계 및 과잉 경계와 억제 영역 관련 형용사에

대한 자기 관련성 판단에서 처리 편향을 보이고, 사회 음주 집단은 손상

된 자율성과 수행, 타인 지향성 영역 관련 형용사에서 처리 편향을 보이

는지 검증하고자 하였다(가설 1).

추가적으로, 혼술 집단과 사회 음주 집단은 초기 부적응 도식과 관련

한 자기 형용사뿐만 아니라 긍정적 자기와 관련한 형용사에서도 서로 다

른 반응 경향성이 나타날 수 있다. 동일한 과제를 사용하여 우울 집단과

비우울 집단의 자기 관련 정보처리 과정을 탐색한 Taylor와

Ingram(1999)의 연구에서 우울 집단과 비우울 집단은 부정적 자기 형용

사에 대한 인정 반응 빈도는 비슷했지만, 긍정적 자기 형용사를 인정하

는 경향성은 비우울 집단이 우울 집단에 비해 높게 나타났다. 연구 1에

서 혼술 집단과 사회 음주 집단이 평소 경험하는 우울의 정도에서도 차

이를 보이며, 혼술 집단이 모든 도식에서 사회 음주 집단에 비해 더 높

은 점수를 보였다는 점을 고려할 때 두 집단이 긍정적 자기 정보를 처리

하는 과정에서도 차이를 보이는지 알아보고자 하였다.

자기 부호화 검사는 자기 도식을 활성화하는 역할을 하며(Derry &

Kuiper, 1981), 실험 과제를 통해 활성화된 초기 부적응 도식은 정서 변

화와 음주 갈망을 유발할 것으로 예상하였다. 도식 치료 이론에 따르면

초기 부적응 도식의 활성화는 부정 정서와 자기 패배적 행동, 부적응적

인 대처 기술을 유발하며(Janson et al., 2019), Riso 등(2007)은 물질사용

장애가 도식 활성화의 직접적인 결과임을 가정한다. 따라서, 본 연구에서

도 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제를 통해 활성화된 초기 부적응

도식이 실험 과제 전후의 정서 변화와 음주 갈망의 차이에 영향을 미치

는지 알아보고자 하였다. 구체적으로, 혼술 집단과 사회 음주 집단은 각

각 관련 도식 형용사에서 처리 편향의 정도가 클수록 과제 후 부정 정서

와 음주 갈망이 상승할 것인지 검증하고자 하였다(가설 2).



- 43 -

연구 2의 가설을 정리하면 다음과 같다.

가설 1. 혼술 집단은 단절과 거절, 손상된 한계, 과잉 경계와 억제 영

역 관련 형용사에 대한 자기 관련성 판단에서 처리 편향을 보일 것이며,

사회 음주 집단은 손상된 자율성과 수행, 타인 지향성 영역 관련 형용사

에서 처리 편향을 보일 것이다.

가설 2. 혼술 집단과 사회 음주 집단은 각각 관련 도식 형용사에서 처

리 편향의 정도가 클수록 과제 후 부정 정서와 음주 갈망이 상승할 것이

다.
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방 법

참여자

서울대학교 심리학 관련 교양 과목을 수강하는 학생들과 온라인 커

뮤니티에서 모집한 대학생 총 268명을 대상으로 스크리닝 사전 설문을

실시하였다. 스크리닝에서 문제음주자에 해당하며 혼술 집단 혹은 사회

음주 집단으로 구분되는 참여자에게만 실험 참여를 안내하였다. 총 67명

이 실험에 참여하였으며, 이들 중 19명은 혼술 집단, 48명은 사회 음주

집단에 해당하였다. 이중 남성은 24명, 여성은 43명이었다. 표본의 평균

연령은 22.87세(SD = 2.94, 범위 18～31세)였으며, 남성은 23.67세(SD =

3.21, 범위 18～30세) , 여성은 22.42세(SD = 2.71, 범위 19～31세)였다.

자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제에서 프로그램 오류로 한 명의 참여

자 데이터가 누락되어, 총 66명의 참여자에 대한 실험 측정치를 분석하

였다(남성 24명, 여성 42명). 본 연구는 서울대학교 생명윤리위원회의 사

전 승인을 받아 진행되었다(IRB No. 2107/004-023).

측정도구

한국형 알코올 장애 간이 선별 검사(The Korean Version of

Alcohol Use Disorders Identification Test: AUDIT-K). 연구 1과

동일한 척도를 사용하였다.

음주 유형 구분 척도. 연구 1과 동일한 척도를 사용하였다.

한국판 역학연구센터 우울척도(Center for Epidemiologic

Studies Depression Scale: CES-D). 연구 1과 동일한 척도를 사용하

였다.
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한국판 긍정 정서 및 부정 정서 척도(Positive and Negative

Affect Schedule: PANAS). 긍정 정서 및 부정 정서의 측정을 위해

Watson 등(1988)에 의해 개발되었으며, 이현희 등(2003)이 번안 및 타당

화한 척도를 사용하였다. 참여자들은 긍정 정서와 부정 정서에 해당하는

총 20개의 형용사에 대해 5점 리커트 척도 상에 응답한다. 본 연구에서

는 현재 경험하는 상태적 정서 수준을 측정하기 위해 ‘지금 이 순간’ 경

험하는 정서 수준에 대해 응답하도록 지시문을 변형하였다. 이현희 등

(2003)의 연구에서 Cronbach’s 는 긍정 정서 .84, 부정 정서 .87로 나타

났으며, 본 연구에서 사전 측정치의 Cronbach’s 는 긍정 정서 .87, 부정

정서 .91, 사후 측정치의 Cronbach’s 는 긍정 정서 .87, 부정 정서 .91로

나타났다.

음주 갈망 척도. 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제 전후의 음주

갈망을 측정하기 위해 본 연구자가 제작한 척도이다. 총 2문항으로 ‘지금

이 순간 얼마나 술을 마시고 싶은지’를 묻는 문항과 ‘오늘 술을 마시게

된다면 어떤 상황에서 술을 마시고 싶은지’에 대한 문항을 포함한다. 음

주 갈망의 정도를 측정하는 문항은 7점 리커트 척도상에 평정하도록 하

며, 술을 마시고 싶은 상황을 묻는 문항은 혼술 혹은 사회 음주 상황 중

한 가지를 고르도록 안내하였다.

절차

연구 2는 스크리닝 사전 설문과 본 실험으로 구성되었다. 스크리닝

사전 설문에는 문제 음주의 정도를 측정하는 척도와 음주 유형 구분을

위한 척도가 포함되었다. 스크리닝을 통한 실험 참여자 모집을 위해 서

울대학교 심리학과 연구참여 시스템(R-point) 및 온라인 커뮤니티 사이

트에 연구명과 연구 내용을 공지하였고, 이를 확인하고 자발적으로 참여

하도록 하였다. 연구자가 스크리닝 설문 결과를 확인하여 혼술 집단 혹
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은 사회 음주 집단에 해당하는 참여자들에 한해 실험 참여를 메일로 안

내하였다. 연구 1에서 후속 연구 안내에 동의한 참여자들에게는 별도의

스크리닝 설문 조사를 실시하지 않았으며, 후속 연구 참여에 관한 안내

메일을 발송하여 참여를 안내하였다.

참여자들은 심리학과 연구참여시스템 혹은 Doodle

(http://doodle.com/)을 통해 실험 약속을 잡았다. 실험에 참가할 것이 최

종적으로 확정된 참여자들은 자발적으로 지정된 장소에 방문하여 오프라

인 연구에 참여하거나, 코로나19 상황을 고려하여 온라인 화상회의 프로

그램인 Zoom(http://zoom.us.)을 통해서도 실험에 참여할 수 있도록 안

내하였다. 오프라인 연구에는 2명이 참여했으며, 결과값에서 온라인 연구

참여자들과 유의한 차이가 발견되지 않아 분석에 포함시켰다.

예정된 시간에 실험실을 방문하거나 Zoom 회의 링크에 접속하면 참

여자들에게 실험 안내문을 보여주면서 연구에 대한 안내를 한 뒤 동의서

를 획득하였다. 이후 우울, 긍정 및 부정 정서 상태, 음주 갈망을 측정하

는 사전 설문에 응답하도록 하였다. 사전 설문 작성 후 참여자는 ‘자기

부호화 검사’, ‘단순 순열 과제’, ‘우연 회상 검사’로 이어지는 온라인 실

험 과제를 수행하게 되며, 이는 약 17분 정도 소요되었다. 온라인 실험

과제 후 긍정 및 부정 정서 상태와 음주 갈망을 측정하는 사후 설문에

응답하였으며, 이는 약 3분 정도 소요되었다.

그림 1. 연구 2의 실험 과제 절차
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자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제의 구성

자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제는 ‘Psychopy 3.0’을 기반으로

본 연구자가 제작한 컴퓨터 과제로, 본 시행에 앞서 과제에 대한 설명과

연습 시행을 포함한다. 오프라인 연구 참여자의 경우 실험 과제에 대한

설명과 연습 시행, 본 시행 모두 실험실 내 컴퓨터 화면을 통해 이루어

졌으며, 온라인 연구 참여자는 각자 독립된 공간에서 키보드 사용이 가

능한 데스크탑 혹은 노트북을 사용하여 실험에 참여하도록 하였다. 온라

인 연구 참여자의 경우 조용하고 독립된 공간에서 실험에 참여할 것과

인터넷 접속 환경을 원활하게 유지할 것을 당부하였다. 이후, Zoom 상의

채팅창에 실험 과제를 수행할 수 있는 링크를 보낸 뒤 연구자가 안내한

URL에 접속하여 실험에 참여하였다.

자기 부호화 검사에서 참여자는 초기 부적응 도식과 관련한 형용사

25개와 긍정적인 자기 도식을 반영하는 긍정 형용사 25개를 연속해서 무

선적으로 제시받게 된다. 참여자들은 각 형용사가 ‘자신을 묘사하는지’의

여부를 ‘그렇다(키보드 ＇d＇ 입력)’ 혹은 ‘그렇지 않다(키보드 ＇k＇ 입

력)’로 빠르게 판단하여 답하게 된다. 본 시행 전 연습 시행을 통해 참여

자들이 방법을 정확하게 이해했는지를 확인하였다.

본 실험에는 연습 시행 단어(4개), 초두 효과 제거를 위한 단어(4개),

본 시행 단어(50개)를 포함하여 총 58개의 형용사 단어가 제시되었다.

과제에서 사용되는 초기 부적응 도식 관련 형용사는 연구 1에서 사용한

YSQ-S(이미열, 2006) 척도와 Young 등(2003)의 초기 부적응 도식에 관

한 설명 중 자기(self)를 기술한다고 여겨지는 형용사를 선정하여 형용사

단어풀을 만들었다. ‘긍정 형용사’는 동일한 절차를 사용한 권석만(1996)

의 연구와 윤여미(1987)의 연구를 참고하였다. 단어풀에 포함된 형용사

중 ‘현대 국어 사용 빈도 조사(국립국어원, 2005)’에서 사용 빈도가 매우

많거나 적은 형용사를 제외하여 평정지를 제작하였고, 임상심리전문가 2

명의 평정을 통해 최종적으로 과제에 포함할 단어를 선별하였다. 그 결

과, 도식 영역별 5개씩, 총 25개의 단어를 선정하였다. 연습 시행 단어

및 초두 효과 제거를 위한 단어는 긍정 형용사와 도식 관련 형용사에서
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각 2개씩 선정하였으며 평정에서 낮은 점수를 얻은 단어를 사용하였다.

과제에 포함된 단어는 부록 10에 제시하였다.

자기 부호화 검사에서 참여자들은 무작위로 제시되는 모든 형용사에

대한 의사 결정을 마친 후, 단기 기억의 효과를 제거하기 위해 간단한

순열 과제 4문항에 답하게 된다(예, 1 5 9 13 17 __, 빈칸에 들어갈 숫자

는?). 순열 과제 후 예고에 없던 회상 과제를 실시하여 참여자는 5분간

자기 부호화 검사에서 보았던 형용사를 회상하여 최대한 많이 작성하도

록 하였다.

통계분석

SPSS 26.0를 사용하여 분석을 실시하였다. 전반적인 자료의 특성을 알

아보기 위해 기술 통계 분석을 실시하였다. 또한, 선발된 두 집단이 각

형용사에 대한 인정 및 부정 반응 수, 반응 시간 및 회상량에서 차이를

보이는지 확인하기 위해 독립표본 t-검정과 정규성 가정이 위배되는 경

우 Mann-Whitney 검정을 실시하였다. 두 집단의 실험 전후 긍정 및 부

정 정서의 변화, 음주 갈망의 변화를 확인하기 위해 대응 표본 t-검정

및 Wilcoxon 부호순위 검정을 실시하였다. 마지막으로, 두 집단의 처리

편향의 정도에 따라 부정 정서 및 음주 갈망 변화량의 차이가 있는지 확

인하기 위해 상관분석을 실시하였다.
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결 과

집단 간 동질성 분석

혼술 집단과 사회 음주 집단의 동질성 분석을 위하여 인구통계학적 정

보에 대한 카이제곱검정 및 독립표본 t-검정을 실시하였다(표 9, 10). 분

석 결과 집단에 따른 성별과 연령 차이는 통계적으로 유의미하지 않았

다. 또한, 두 집단의 사전 우울 점수에서도 유의한 차이가 나타나지 않았

다.

집단 간 인정 반응과 부정 반응의 차이

혼술 집단과 사회 음주 집단의 긍정 형용사와 도식 관련 형용사에 대

한 인정 반응(‘그렇다’)과 부정 반응(‘그렇지 않다’) 수의 차이를 검증하였

다. Shapiro-Wilk 검정에서 혼술 집단의 타인 지향성, 손상된 한계 도식

영역 형용사 및 긍정 형용사에 대한 정규성 가정을 만족하지 않았다. 따

라서 Mann-Whitney 비모수 검정으로 두 집단의 차이를 확인하였으며,

그 결과를 표 11에 제시하였다.

표 9. 음주 유형 집단 간 성비 비교(N = 67)

혼술(n = 19) 사회음주(n = 48)  
성별

남 36.8% 35.4%
0.01

여 63.2% 64.6%

표 10. 음주 유형 집단 간 연령 및 우울 수준 비교(N = 67)

측정치 혼술(n = 19) 사회음주(n = 48) t
연령 24.05(3.31) 22.40(2.67) 1.95

우울 20.42(12.02) 18.38(8.96) 0.76
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단절과 거절 도식 영역을 제외한 다른 도식 형용사에서 두 집단의 인

정 반응과 부정 반응 수의 유의한 차이는 나타나지 않았다. 단절과 거절

도식 영역 형용사에서 사회 음주 집단이 혼술 집단에 비해 ‘그렇다’라고

응답한 빈도가 더 높은 것으로 나타났다, t(64) = 2.42, p = .02, Cohen’s

d = 0.63. 또한 단절과 거절 도식 영역 형용사에 대한 부정 반응에서도

혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 더 많은 부정 반응을 보였으며, 이

는 통계적으로 유의했다, t(64) = 2.42, p = .04, Cohen’s d = 0.63.

표 11. 집단 간 인정 반응과 부정 반응에 대한 독립표본 t-검정 및 Mann-Whitney 검정

결과(N = 66)

측정치 반응 혼술(n = 18) 사회음주(n = 48) t

단절과 거절
인정 2.33(1.57) 3.21(1.20) 2.42*

부정 2.67(1.57) 1.79(1.20) -2.42*

손상된 자율성과

수행

인정 2.11(1.57) 1.92(1.50) 0.65*

부정 2.89(1.56) 3.08(1.50) 0.47*

과잉 경계와 억제
인정 1.83(1.25) 2.22(1.32) -0.33*

부정 3.17(1.24) 2.81(1.31) -0.99*

*p < .05.

-Mann-Whitney 검정 결과

측정치 집단 평균 순위 순위합 Z

타인 지향성

인정
혼술(n = 18) 33.22 598.00

-0.08
사회음주(n = 48) 33.60 1613.00

부정
혼술(n = 18) 33.78 608.00

-0.07
사회음주(n = 48) 33.40 1603.00

손상된 한계

인정
혼술(n = 18) 30.29 545.00

-0.86
사회음주(n = 48) 34.71 1666.00

부정
혼술(n = 18) 36.72 676.00

-0.85
사회음주(n = 48) 32.29 1550.00

긍정 형용사

인정
혼술(n = 18) 32.33 582.00

-0.31
사회음주(n = 48) 33.94 1629.00

부정
혼술(n = 18) 34.67 624.00

-0.31
사회음주(n = 48) 33.06 1587.00
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집단 간 반응 속도 차이

혼술 집단과 사회 음주 집단이 각 형용사에 대한 반응 속도 차이를 보

이는지 검증하고자 독립표본 t-검정과 Mann-Whitney 비모수 검정을 실

시하였다. 전체 반응 속도와 인정 반응 속도의 집단차 분석 전 극단치를

확인하여 3명의 자료를 분석에서 제외하였다. 분석 결과, 인정 반응과 부

정 반응을 합산한 전체 반응 속도의 집단 차이는 유의하지 않았다(표

12). 이후 인정 반응과 부정 반응을 구분하여 두 집단 간 반응 속도의

차이를 분석하였다. 인정 반응의 경우(표 13), 단절과 거절 및 손상된 한

계 도식 영역 형용사에서 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 인정 반응

속도가 더 빠른 것으로 나타났다, 단절과 거절 t(61) = 2.10, p = .04,

Cohen’s d = 0.60; 손상된 한계 Z = -2.02, p = .04. 부정 반응에 대한

반응 속도 차이는 유의하지 않았다.

표 12. 집단 간 반응 속도에 대한 독립표본 t-검정 및 Mann-Whitney 검정 결과(N = 63)

측정치 혼술(n = 17) 사회음주(n = 46) t

단절과 거절 6360.35(2191.07) 6580.22(2455.89) 0.32

손상된 자율성과 수행 6092.45(1905.45) 6719.29(2168.74) 1.05

긍정 형용사 9476.92(3999.79) 9983.16(3440.38) 0.50

주. 단위 msec

-Mann-Whitney 검정 결과

측정치 집단 평균 순위 순위합 Z

타인 지향성
혼술(n = 17) 31.53 536.00

0.90
사회음주(n = 46) 32.17 1480.00

과잉 경계와

억제

혼술(n = 17) 30.00 510.00
0.60

사회음주(n = 46) 32.74 1506.00

손상된 한계
혼술(n = 17) 28.12 478.00

0.31
사회음주(n = 46) 33.43 1538.00
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표 13. 집단 간 인정 반응 속도에 대한 독립표본 t-검정 및 Mann-Whitney 검정 결과

(N = 63)

측정치 혼술(n = 16) 사회음주(n = 47) t

단절과 거절 2639.85(2346.77) 4023.52(2247.43) 2.10*

손상된 자율성과 수행 1983.65(1339.83) 2740.09(2261.54) 1.26*

타인 지향성 3117.53(1533.09) 3507.54(2203.90) 0.65*

과잉 경계와 억제 2078.16(1323.30) 2834.98(2383.48) 1.20*

긍정 형용사 5007.56(2524.95) 6205.69(3408.15) 1.29*

주. 단위 msec
*p < .05.

Mann-Whitney 검정 결과

측정치 집단 평균 순위 순위합 Z

손상된 한계
혼술(n = 16) 24.00 384.00

-2.02*
사회음주(n = 47) 34.72 1632.00

*p < .05.

집단 간 회상량 차이

두 집단의 회상 형용사 수에서 차이를 보이는지 독립표본 t-검정과

Mann-Whitney 비모수 검정을 실시하였다. 분석 결과, 각 도식 형용사에

대한 혼술 집단과 사회 음주 집단의 회상량에서 유의한 차이가 나타나지

않았다(표 14). 각 도식 형용사 회상 수를 회상된 전체 형용사 수로 나눈

값인 회상 비율에서도 집단 간 차이를 보이지 않았다.
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표 14. 집단 간 형용사 회상량에 대한 독립표본 t-검정 및 Mann-Whitney 검정 결과

(N = 66)

측정치 집단 평균 순위 순위합 Z

단절과 거절
혼술(n = 18) 34.42 619.50

-0.25
사회음주(n = 48) 33.16 1591.50

손상된 수행과

자율성

혼술(n = 18) 33.11 596.00
-0.11

사회음주(n = 48) 33.65 1615.00

타인 지향성
혼술(n = 18) 28.94 521.00

-1.23
사회음주(n = 48) 35.21 1690.00

과잉 경계와

억제

혼술(n = 18) 32.61 587.00
-0.24

사회음주(n = 48) 33.83 1624.00

손상된 한계
혼술(n = 18) 27.58 496.50

-1.58
사회음주(n = 48) 35.72 1714.50

Mann-Whitney 검정 결과

측정치 혼술(n = 18) 사회음주(n = 48) t

긍정 형용사 7.61(5.18) 8.23(2.82) 0.62

실험 전후 긍정, 부정 정서의 변화

과제 전후 집단별 정서 변화를 확인하기 위해 대응 표본 t-검정과

Wilcoxon 부호순위 검정을 실시하였다. 두 집단 모두 사전 사후 긍정 정

서 점수에서 유의한 차이를 보이지 않았다, 혼술 집단 t(18) = 0.55, p =

.59, 사회 음주 집단 t(47) = 1.45, p = .16. 두 집단의 부정 정서의 변화

에 대한 Wilcoxon 부호순위 검정 결과(표 15), 혼술 집단에서는 사전 사

후 부정 정서 점수가 유의한 차이를 보이지 않았다, Z = -0.45, p = .65.

사회 음주 집단에서는 유의한 차이를 보였고, 양의 순위(Sum rank =

18.35)보다 음의 순위(Sum rank = 20.57)가 더 높게 나타나, 사전 대비

사후 부정 정서가 감소한 것으로 확인되었다, Z = -2.89, p = .01. 두 집

단 간 실험 전후 긍정 정서와 부정 정서의 변화량에 대한 독립 표본 t-

검정 결과, 집단 간 정서 변화량의 차이는 유의하지 않았다(표 16).
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표 15. 집단별 실험 전후 부정 정서 변화에 대한 Wilcoxon 부호순위 검정 결과(N = 67)

집단 시기 평균 순위 순위합 Z

혼술 집단
음의 순위 9.56 86.00

-0.45**
양의 순위 8.38 67.00

사회 음주 집단
음의 순위 20.57 596.50

-2.89**
양의 순위 18.35 183.50

**p < .01.

표 16. 집단 간 긍정 및 부정 정서 변화량의 차이(N = 67)

측정치 혼술(n = 19) 사회음주(n = 48) t
긍정 정서 차이 -0.37(2.91) -1.02(4.89) 0.67
부정 정서 차이 -0.58(5.27) -2.02(4.57) 1.11

실험 전후 음주 갈망의 변화

과제 전후 음주 갈망의 변화를 확인하기 위해 Wilcoxon 부호순위 검

정을 실시하였다(표 17). 전반적으로 실험 전에 비해 실험 후 음주 갈망

의 정도가 유의하게 낮아지는 것으로 확인되었다, Z = -2.65, p = .01.

혼술 집단의 경우 실험 후 음주 갈망의 정도가 유의하게 낮아진 것으로

나타났다, Z = -1.98, p = .05. 사회 음주 집단은 실험 후 음주 갈망의

정도가 낮아졌지만, 차이가 통계적으로 유의하지 않았다, Z = -1.84, p =

.06. Mann-Whitney 검정 결과, 두 집단 간 사전 사후 음주 갈망 변화량

의 차이는 유의하지 않았다, Z = -0.76, p = .45. 마지막으로, 실험 후 음

주 의향에 대한 집단 차이를 분석한 결과(표 18), 혼술 집단은 실험 후

혼술을, 사회 음주 집단은 사회 음주를 할 것이라는 응답 비율이 높았으

며 집단에 따른 음주 의향 차이는 유의한 것으로 나타났다.
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표 17. 집단별 실험 전후 음주 갈망 변화에 대한 Wilcoxon 부호순위 검정 결과(N = 67)

집단 시기 평균 순위 순위합 Z

전체
음의 순위 14.53 276.00

-2.65**
양의 순위 10.71 75.00

혼술 집단
음의 순위 4.25 25.50

-1.98**
양의 순위 2.50 2.50

사회 음주 집단
음의 순위 10.69 139.00

-1.84**
양의 순위 8.50 51.00

*p < .05. **p < .01.

표 18. 집단 간 실험 후 음주 의향의 차이 비교(N = 67)

혼술 집단(n = 19) 사회음주집단(n = 48)  
음주

의향

혼술 53.8% 12.2%
13.59***

사회 음주 46.2% 87.7%
***p < .001.

처리 편향에 따른 부정 정서 및 음주 갈망의 변화

각 형용사 단어에서의 처리 편향 정도에 따라 부정 정서와 음주 갈망

이 상승할 것이라는 가설을 검증하기 위해 처리 편향 측정치와 부정 정

서 변화량, 음주 갈망 변화량 간의 상관분석을 실시하였다. Dainer-Best

등(2018)과 Goldstein 등(2015)의 SRET를 활용한 연구에서 처리 편향의

정도를 전체 인정 반응 빈도 대비 각 형용사에 대한 인정 반응 빈도

(     )로 계산한 것을 참고하여 처리 편향의 정도

를 계산하였다(표 19). 그 결과, 전체 참여자의 손상된 자율성과 수행 도

식 영역 형용사의 처리 편향 정도와 음주 갈망 변화량이 정적 상관을 보

이는 것으로 나타났다, r(66) = .26, p = .03. 혼술과 사회 음주 집단을

구분하여 상관분석을 실시했을 때, 처리 편향의 정도는 정서 및 음주 갈

망 변화량과 유의한 상관을 보이지 않았다.
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표 19. 처리 편향 정도, 정서 변화량 및 음주 갈망 변화량 간의 상관(N = 66)

단절거절
bias

손상수행
bias

타인지향
bias

과잉경계
bias

손상한계
bias

긍정
bias

긍정정서
변화량

부정정서
변화량

음주갈망
변화량

단절거절
bias -

손상수행
bias -.20 -

타인지향
bias

-.25 .17 -

과잉경계
bias .05 .22 -.35 -

손상한계
bias -.09 .56 .01 .16 -

긍정
bias

-.25 -.30 .01 -.43 .00 -

긍정정서
변화량 .05 -.15 .10 -.07 .07 .07 -

부정정서
변화량 .02 .03 -.09 -.06 -.11 .00 -.11 -

음주갈망
변화량

.01 .26 -.11 -.04 .23 -.12 -.16 .23 -

주. pearson r 절댓값이 .25 이상인 경우 p < .05 수준에서 유의함.
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논 의

연구 2에서는 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제를 통해 혼술 집단

과 사회 음주 집단의 초기 부적응 도식 관련 형용사에 대한 정보처리 과

정을 확인하고, 도식의 활성화가 정서 변화 및 음주 갈망에 미치는 영향

을 알아보았다.

우선, 사회 음주 집단이 혼술 집단에 비해 단절과 거절 영역 형용사에

서 더 높은 인정 반응을 보여, 가설과 일치하지 않는 결과가 나타났다.

하지만 Connolly 등(2016)은 SRET의 산출 지표 중 인정 반응 빈도는

자기 도식으로 인한 정보처리 편향을 알아보는 변인으로 볼 수 없다고

가정한다. 무엇보다, 본 연구에서 도식 관련 형용사는 각 5개씩으로, 두

집단의 인정 반응 평균 개수를 고려하면 이는 근소한 차이로 볼 수 있

다.

Connolly 등(2016)은 자기 도식으로 인한 정보처리 편향을 알아보기

위해 SRET 지표 중 반응 속도와 회상 수를 고려해야 한다고 가정한다.

본 연구에서는 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 단절과 거절 및 손상

된 한계 도식 영역 형용사에서 인정 반응의 속도가 더 빨라, 가설 1이

부분적으로 지지되었다. SRET 과제에서 빠른 반응 속도는 도식으로 인

한 처리의 효율성을 반영하며, 해당 형용사 단어와 관련한 인지 구조가

더 강하게 조직화 되어있어 자동적인 정보처리가 일어났음을 의미한다

(Dainer-Best et al., 2018; Derry & Kuiper, 1981; Dobson & Shaw,

1987). 즉, 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 스스로에 대한 가치 절

하, 대인관계 소외, 충동성 및 자기중심적 성향과 관련한 인지 도식이 우

세하다고 볼 수 있다.

다만, 혼술 집단과 사회 음주 집단이 회상량에서는 유의한 차이를 보

이지 않아 도식으로 인한 처리 편향과 관련한 해석에 주의가 요구된다.

두 집단이 회상량에서 차이를 보이지 않은 점은 도식 관련 형용사 개수

의 한계로부터 기인할 가능성이 있다. SRET를 사용한 Derry와

Kuiper(1981)는 부정 형용사와 긍정 형용사를 각각 30개씩 과제에 포함
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시켰으며, Connolly 등(2016)의 연구에서는 형용사별로 22개의 단어를 포

함했다. 본 연구에서 도식 관련 형용사에 포함된 단어는 각각 5개에 그

쳐, 실험 과제 중 도식 관련 정보가 부호화되고 도식을 활성화시키기에

단어 수가 부족했을 가능성이 있다. 기억 편향은 정보의 부호화 과정의

영향을 받으며 도식으로 인한 부호화 과정은 회상을 증가시킨다는 선행

연구의 가정을 토대로 할 때(Derry & Kuiper, 1981; LeMoult & Gotlib,

2019), 본 연구에서는 부호화 과정에 한계가 있어 회상량에서도 집단간

유의한 차이가 나타나지 않은 것으로 추측할 수 있다.

또한, 이러한 결과는 SRET를 사용한 일부 선행 연구들과 달리, 과제

전 기분 유도 절차를 사용하지 않은 한계일 가능성이 있다. Taylor와

Ingram(1999)의 연구에서 과제 전 부정 정서를 유도하지 않은 조건에서

는 우울 집단과 비우울 집단 간 긍정 형용사 인정 반응 수의 유의한 차

이를 보이지 않았지만, 정서를 유도한 조건에서는 두 집단이 인정 반응

수에서 차이를 보였다. 이와 더불어, SRET를 사용한 일부 선행 연구는

회상량의 바닥 효과(floor effect)를 방지하기 위해 자기 부호화 검사 전

에 회상 과제에 대해 미리 알려주는 방식을 사용했다(e.g., Timbremont

& Braet, 2005). 이렇듯, SRET를 사용한 선행 연구에서 처리 편향을 측

정하기 위한 지표들은 다양한 실험 절차에 의해 영향을 받기 때문에, 본

연구의 결과도 방법론적인 한계로부터 기인할 가능성이 있다. 따라서 후

속 연구에서는 참여자들에게 도식별로 더 많은 형용사 단어를 충분히 노

출시키는 과정이 필요하며, 실험 전 정서를 유발한 집단과 그렇지 않은

집단을 구분하여 도식의 활성화 여부를 점검하는 추가 연구가 필요하다.

또한, 회상 과제 여부를 미리 알려주는 집단을 포함하여 회상을 예고한

집단과 그렇지 않은 집단이 회상량에서 차이를 보이는지 알아볼 필요가

있다.

사회 음주 집단의 경우, 실험 전에 비해 실험 후 부정 정서가 감소한

결과가 나타났으며, 혼술 집단의 음주 갈망은 실험 후에 낮아진 것으로

나타나, 가설과 반대 방향의 결과를 보였다. 이러한 결과는 자기 부호화

검사 중 도식 활성화보다는 주의 분산 효과가 나타났을 가능성을 시사한
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다. Timbremont와 Braet(2005)의 연구에서 참여자들의 자기 부호화 검

사 결과는 실험 후 단어 회상 정도에 영향을 미치지 않았다. 연구자들은

이러한 결과에 대해 자기 부호화 검사에서 ‘자기’에 대한 평정뿐만 아니

라 타인에 대한 평정 과정이 포함되어 있었기 때문이며, SRET 과제 중

참여자들의 주의가 분산되어 실험 후 측정치에 영향을 주지 않았다고 가

정한다(Timbremont & Braet, 2005). 또한, 부정 정서에 대한 주의 분산

은 반추와 같은 내재화된 사고(inward thinking)를 방지하는 보호 요인

으로 알려져 있으며(Nolen-Hoeksema, 1991), 선보람과 이훈진(2021)의

연구에서도 주의 전환 처치를 시행하였을 때 음식 갈망의 수준이 유의하

게 낮아진 결과가 나타났다. 본 연구의 결과도 이와 비슷하게 SRET 과

제 중 참여자들의 주의가 분산되었고, 주의 분산 효과로 인해 참여자들

의 부정 정서와 음주 갈망 정도가 낮아졌을 가능성이 있다. 특히 2명을

제외한 참여자가 각자의 독립된 공간에서 비대면으로 과제를 진행함에

따라 실험 환경을 엄격하게 통제하기 어려운 실정이었기에, 과제 중 참

여자들의 주의가 전환되어 오히려 부정 정서를 환기시키고 음주 갈망의

정도가 낮아진 결과가 나타났을 수 있다.

이와 더불어, 초기 부적응 도식과 음주 갈망 사이에 다른 매개 변인이

존재할 가능성이 있다. Simons 등(2018)의 연구에서는 초기 부적응 도식

과 문제 음주 사이에서 고통 감내력이 매개 효과를 가진다고 가정한다.

또한, 초기 부적응 도식은 대처 양식을 매개하여 부적응을 야기하며

(Young et al., 2003), Hasking 등(2011)의 연구에서 대처 양식은 음주의

근접 변인인 음주 동기를 거쳐서 문제 음주로 이어진다는 점을 가정한

다. 이렇듯 초기 부적응 도식은 문제 음주의 근원 변인(distal factor)으

로 도식의 활성화와 음주 갈망 사이를 매개하는 다른 변인들이 다양할

것으로 예상된다. 따라서 후속 연구에서는 실험 과제를 통한 도식의 활

성화가 음주 갈망으로 이어지는 경로를 매개하는 다른 변인을 포함시킬

필요가 있다.

본 연구는 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제를 사용하여 혼술 집단

과 사회 음주 집단의 초기 부적응 도식을 확인하고, 도식의 활성화가 정
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서 변화 및 음주 갈망에 미치는 영향을 알아보고자 하였다. 결론적으로

혼술 집단과 연관된 초기 부적응 도식은 단절과 거절 및 손상된 한계 도

식 영역으로 나타났다. 다만, 회상량, 부정 정서 및 음주 갈망의 변화에

있어 가설과 다른 결과가 도출되어 두 집단의 도식 관련 정보처리 편향

에 관한 결과는 해석에 주의가 요구되며, 이러한 결과는 SRET 실험 절

차가 가진 한계 때문일 가능성이 있다. 따라서 단어 수, 정서 유발 조건

등 다른 실험 처치를 포함한 추가 연구가 필요하다. 또한, 초기 부적응

도식이 문제 음주에 영향을 미치는 과정에서 다른 매개 변인들을 실험

과제에 포함한 추가 연구도 필요하다. 이러한 한계점에도 불구하고, 본

연구는 실험 과제법을 사용해 심층적 수준의 초기 부적응 도식을 살펴본

것에 의의가 있으며, 앞으로 SRET를 활용하여 초기 부적응 도식을 측

정하는 연구들에서 평가 도구를 마련하는 데 도움을 줄 수 있을 것이다.
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종 합 논 의

본 연구는 대학생 음주 집단을 혼술 집단, 사회 음주 집단, 병행 음주

집단 및 비위험 음주 집단으로 구분하여 집단 간 초기 부적응 도식, 대

처 양식, 음주 동기 및 심리적 부적응의 차이를 비교하였다. 또한, 자기

부호화 검사 및 우연 회상 과제를 통해 혼술 집단과 사회 음주 집단의

도식 관련 정보처리 편향을 알아보았다. 이와 더불어, 실험 과제를 통한

초기 부적응 도식의 활성화가 정서 변화 및 음주 갈망에 미치는 영향을

확인하였다.

연구 1에서는 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 단절과 거절, 손상

된 자율성과 수행 등 모든 초기 부적응 도식 영역에서 높은 점수를 보였

다. 또한, 부적응적 대처 양식에 속하는 억제형 대처와 반동형 대처에서

도 혼술 집단의 점수가 사회 음주 집단에 비해 높게 나타났다. 음주 동

기에서는 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 대처 동기가 더 높게 나타

났으며, 사회 음주 집단이 비위험 음주 집단에 비해 사교 동기에서 더

높은 점수를 보여 가설과 일치하는 결과를 보였지만, 동조 동기에서는

집단 차이가 유의하지 않았다. 마지막으로 우울과 사회불안에서 혼술 집

단이 사회 음주 집단에 비해 더 높은 점수를 보여 가설과 일치하는 결과

가 나타났다.

연구 2에서는 자기 부호화 검사 및 우연 회상 과제를 사용하여 두 집

단의 도식 관련 정보처리 과정을 검증하고자 하였다. 단절과 거절 및 손

상된 한계 도식 영역 형용사에서 인정 반응의 속도는 혼술 집단이 사회

음주 집단에 비해 더 빨라 가설이 지지되었다. 다만, 단절과 거절 도식

영역 형용사의 인정 반응 수는 사회 음주 집단이 더 많았다. 자기 부호

화 검사 후 형용사 회상량에서는 두 집단의 차이가 유의하지 않았다. 사

회 음주 집단은 실험 전에 비해 실험 후 부정 정서가 감소한 것으로 나

타났으며, 혼술 집단은 실험 후 음주 갈망의 정도가 실험 전에 비해 낮

아진 것으로 확인되었다. 마지막으로, 참여자들의 손상된 자율성과 수행

도식 형용사의 인정 반응 빈도 비율에 대한 처리 편향의 정도가 높을수
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록 음주 갈망의 변화량도 커지는 결과가 나타나, 도식 정보처리 편향이

클수록 음주 갈망의 증가로 이어졌다.

연구 1에서 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 모든 초기 부적응 도

식 및 부적응적 대처 양식에서 더 높은 점수가 나타나 가설이 부분적으

로 지지되었다. 모든 도식 수준에서 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해

높게 나타난 것은 자신에 대한 부정적 신념을 조절하기 위해 음주를 하

는 사람들은 사회 음주보다 혼술을 택한다는 연구 결과(Bilevicius et al.,

2020)와 유사하다. 이와 더불어, 혼술 집단에서 억제형 대처 양식 수준이

높게 나타난 결과는 알코올이 자기 관련 정보(self-relevant information)

에 대한 반응 수준을 낮추어 부정적 자기 도식을 회피하도록 한다는

Hull(1981)의 이론과, 음주는 자신에 대한 부정적 관점으로부터 회피하기

위한 자기 파괴적 행위라고 가정한 Kayla와 Jennifer(2016)의 연구와도

맥락을 같이 한다. 즉, 혼술은 부정적 자기 신념을 반영한 초기 부적응

도식과 도식으로 인한 부정 정서를 회피하는 방법일 가능성이 있으며,

자기 인식(self-awareness) 수준을 낮추기 위한 음주는 문제 음주로 이

어질 수 있다(Hull, 1981). 또한, 선행 연구에서 부정적 자기 도식은 알코

올 사용장애를 경험하는 시기를 앞당길 수 있는 요인으로 나타나(Corte

& Zucker, 2008), 혼술 집단의 초기 부적응 도식과 억제형 대처 양식은

알코올 사용장애의 위험 및 재발 요인일 가능성이 있다.

또한, 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 우울 및 사회불안에서도 더

높게 나타나, 가설과 일치한 결과가 나타났다. 이러한 결과는 혼술 집단

이 사회 음주 집단에 비해 평소 사회적 불편감과 심리적 부적응을 더 많

이 경험하고(Gonzalez et al., 2009; Skrzynski & Creswell, 2020), 부정

정서에 대처하기 위한 수단으로 음주를 한다는 선행 연구 결과

(Skrzynski & Creswell, 2020)와도 일치한다. 또한, 혼술 집단이 사회 음

주 집단에 비해 단절과 거절, 과잉 경계와 억제 도식 영역 등 중요한 타

인과의 역기능적 상호작용과 관련한 도식에서 더 높은 점수가 나타난 결

과로 미루어 볼 때, 이혜규(2017)의 주장처럼 혼술 집단의 사회적 불편감

은 대인관계 기술의 결함으로부터 기인하기보다, 정서 표현 억제 및 사
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회적 고립과 관련한 신념과 연관되었을 가능성이 있다. 또한, 이들은 충

동 억제의 어려움을 보이고 우울 및 사회불안 등 부정 정서를 회피하려

는 대처 전략으로 혼자 술을 마실 것이라고 예상할 수 있다.

한편, 혼술 및 사회 음주 집단은 문제 음주 수준에서 유의한 차이가

없었음에도, 손상된 자율성과 수행 및 타인 지향성 도식 영역, 그리고 반

동형 대처 양식에서 사회 음주 집단이 혼술 집단보다 낮아 사회 음주 집

단은 심리적 취약성 요인들에서 비교적 적응적인 양상을 보였다. 이러한

결과는 두 집단이 동조 동기에서는 차이가 없었지만, 사회 음주 집단에

서 사교 동기가 높게 나타난 점과 연관될 가능성이 있다. 정지형과 장수

미(2019)의 연구에서 사교 동기는 대학생 문제 음주와 연관된 변인으로

나타났지만, Kuntsche 등(2005)에서는 사교 동기로 음주를 하는 이들은

심리적 특성에서 비교적 적응적인 양상을 보였다. 이와 유사하게,

Christiansen 등(2002)에서 사회 음주 집단은 정서 대처 및 우울 증상에

서 비위험 집단과 비슷하게 적응적인 양상이 나타났다. 즉, 사교 동기로

술을 마시는 대학생 사회 음주 집단은 혼술 집단과 비교했을 때 문제 음

주 수준에서는 차이가 없지만, 정서 및 대인관계 특성 등에서는 비교적

적응적 양상을 보일 것으로 예상된다.

또 다른 가능성은, 사회 음주 집단의 문제 음주에 영향을 미치는 다른

변인이 있거나, 혹은 선행 연구와의 방법론적 차이로 인해 사회 음주에

영향을 미치는 변인을 확인하지 못했을 가능성이 있다. 예를 들어,

Creswell(2021)의 연구에서는 외향성, 음주 기대 및 사회적 보상에 대한

민감성 등이 사회 음주 집단의 문제 음주를 특징적으로 예측하는 위험

요인이 될 수 있다고 가정한다. 또한, 경험 표집법을 사용한 Hamilton

등(2020)의 연구에서는 일과 중 긍정 경험이 대학생들의 사회 음주 빈도

를 예측하는 것으로 나타났다. 요컨대, 본 연구에서 고려하지 못한 다른

변인들이 사회 음주 집단의 문제 음주에 영향을 미치고 있을 가능성이

있고, 따라서 후속 연구에서는 다양한 변인을 추가로 고려하고 경험 표

집법과 같이 문제 음주와 연관된 변인을 실생활에서 확인할 수 있는 연

구 방법을 사용하여 사회 음주에 영향을 미치는 요인을 재검증할 필요가
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있다.

연구 2에서 혼술 집단은 사회 음주 집단에 비해 단절과 거절 및 손상

된 한계 도식 영역 형용사에 대해 더 빠른 인정 반응 속도를 보였고, 사

회 음주 집단은 단절과 거절 도식 영역 형용사에 대한 더 높은 인정 반

응 빈도를 보여, 인정 반응 속도와 인정 반응 빈도에서 서로 다른 결과

가 나타났다. Connolly 등(2016)에 따르면 인정 반응 빈도는 도식으로 인

한 정보처리 편향을 알아보기에 적합하지 않고, 본 연구에서 사용한 형

용사는 도식별 5개씩으로 집단 간 인정 반응의 평균 개수 차이는 매우

근소하다고 볼 수 있다. 또한, 형용사 개수의 한계로 인해 도식 관련 정

보가 충분히 부호화되기 어려워 회상의 정도에서도 차이가 나타나지 않

은 것으로 볼 수 있다. 한편, 빠른 인정 반응 속도는 도식으로 인해 자동

적인 정보처리가 일어났음을 의미하며(Dainer-Best et al., 2018),

Connolly 등(2016)은 반응 속도가 정보처리 편향을 알아볼 수 있는 지표

라고 가정한다. 따라서 집단 간 인정 반응 속도 차이에 관한 결과를 통

해 단절과 거절 및 손상된 한계 도식과 관련한 자기 신념이 혼술 집단의

심리적 특성을 설명한다고 볼 수 있다. 즉, 혼술 집단은 부정적 자기 평

가, 사회적 소외 및 충동적 성향과 관련한 자기 신념을 가지며, 이러한

도식은 혼술 집단의 정보처리 과정에 영향을 준 것으로 보인다.

한편, 실험 후 사회 음주 집단의 부정 정서가 감소하고 혼술 집단의

음주 갈망이 감소하여, 가설과 반대되는 결과가 나타났다. 이러한 결과가

나타난 이유 중 하나는, 본 연구에서 자기 부호화 검사가 도식을 활성화

하기보다 주의를 분산시켰을 가능성이 있다. 본 연구에서는 도식 영역당

5개의 형용사만을 사용하여 도식이 충분히 활성화되기 어려웠을 수 있

고, 참여자 대부분 온라인 실험에 참여하면서 실험 과제에 집중하는 것

이 부정 정서를 환기시키고 음주 갈망의 정도를 낮췄을 가능성이 있다.

또한, 이러한 결과는 실험 전 정서를 유발하거나 회상 과제의 여부를

미리 알려준 선행 연구들(Taylor & Ingram, 1999; Timbremont &

Braet, 2005)과의 방법론적 차이로 인해 나타났을 가능성이 있다. Taylor

와 Ingram(1999)의 연구에서는 SRET 수행 전 부정 정서를 점화한 조건
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과 정서를 점화하지 않은 조건에서 우울 및 비우울 집단의 과제 수행 결

과를 비교하였다. 그 결과, 부정 정서 점화 조건에서 우울 집단은 비우울

집단에 비해 긍정 형용사의 인정 반응 빈도가 더 낮았지만, 정서를 점화

하지 않은 조건에서는 긍정 형용사에 대한 인정 반응 빈도에서 유의한

차이가 나타나지 않았다(Taylor & Ingram, 1999). 또한, 회상 과제에 대

해 미리 알려준 Timbremont와 Braet(2005)의 연구에서 우울 집단은 비

우울 집단에 비해 긍정 형용사의 회상량은 낮았지만, 부정 형용사의 회

상량은 더 높았다. 따라서 후속 연구에서는 이러한 가능성을 충분히 고

려하고, 조작점검을 통해 도식 활성화 여부를 점검할 필요가 있다.

본 연구의 시사점 및 함의는 다음과 같다. 첫 번째로, 문제 음주 양상

을 보이는 대학생들 내에서도 음주 유형에 따라 심리적 특성에서 집단

간 차이가 있다는 것을 밝힌 점이다. 대학 시기에 나타난 혼술은 이후

알코올 사용장애의 위험 요인이자 재발 요인이 될 수 있으며

(Christiansen et al., 2002; Degenhardt et al., 2015), 본 연구 결과는 혼

술과 관련하여 알코올 사용장애로의 진행 및 재발의 위험이 될 수 있는

구체적인 요인들을 탐색했다는 점에서 의의가 있다. 즉, 혼술 집단의 문

제 음주는 초기 부적응 도식, 대처 양식 등 음주와 관련한 근원 변인들

과 관련되며, 사회 음주 집단의 문제 음주는 음주 동기와 같은 근접 변

인들과 관련된 것으로 나타났다. 특히 초기 부적응 도식에 관한 연구 1,

2의 결과를 바탕으로 할 때 주로 혼술을 하는 이들은 정서적 교류가 오

가는 대인관계를 불편할 것으로 기대하고 자신의 정서 및 욕구 등을 억

제하는 경향이 있으며, 자기 통제의 어려움을 경험할 것으로 추측할 수

있다. 또한, 혼술 집단은 대처 양식에서도 부적응적 양상을 보이고, 음주

동기 중 대처 동기가 다른 집단에 비해 높게 나타나, 자기 및 타인과 관

련한 인지 도식과 도식을 활성화하는 스트레스 사건을 회피하는 수단으

로 음주를 할 가능성이 있다. 회피에 대한 과도한 의존은 문제 음주 재

발의 위험 요인이 될 수 있으며(Riso et al., 2007), 회피적 대처의 일종

으로 음주를 하는 대신 다른 적응적 대처 방략을 마련하는 것으로 혼술

이 문제 음주로 발전하는 과정을 방지할 수 있다(Christiansen et al.,
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2002). 이러한 측면에서 본 연구 결과는 대학 시기에 혼술을 하는 이들

이 부정적 정서 및 스트레스 사건에 적응적으로 대처하는 방식을 마련하

는 심리교육 및 치료적 개입에 관한 후속 연구에 도움을 줄 수 있을 것

이다.

두 번째로, 선행 연구 결과(e.g., Borsari et al., 2001)와는 다르게, 본

연구의 대학생 사회 음주 집단은 비교적 적응적인 특성을 가진 집단으로

나타났으며, 이는 Christiansen 등(2002)의 연구에서 대학생 사회 음주

집단이 비위험 음주 집단과 비슷한 양상을 보인 점과 맥락을 같이 한다.

본 연구에서 사회 음주 집단은 사교 동기에서 비위험 음주 집단에 비해

높은 점수가 나타났는데, Kuntsche 등(2005)은 고양 동기는 과음, 대처

동기는 음주 관련 문제와 관련된 반면에, 사교 동기는 적절한 음주와 연

관되어 있다고 가정한다. 또한, 본 연구의 결과는 부정 정서는 부적응적

대인관계 및 혼술에 영향을 미치지만, 대학생의 사회 음주에는 영향을

미치지 않고 사회 음주는 긍정 정서 경험과 관련된다는 선행 연구 결과

와도 맥락을 같이 한다(Gonzalez et al., 2009).

세 번째로, 선행 연구들과는 다르게 본 연구는 음주 유형 집단을 더욱

엄격하게 구분했다는 점에서 의의가 있다. 본 연구의 문제 음주 정도에

대한 집단 차 검정에서 혼술 집단과 사회 음주 집단의 문제 음주 정도는

유의한 차이를 보이지 않았으며, 이는 혼술 집단이 사회 음주 집단보다

음주 관련 문제를 더 많이 경험하고 과음 빈도가 높다는 선행 연구 결과

들과 불일치한다(e.g., Gonzalez et al., 2009). 이러한 결과는 선행 연구에

서 혼술 집단에 병행 음주 집단을 포함한 한계로부터 기인했을 가능성이

있다. 본 연구에서는 혼술 집단과 병행 음주 집단을 구분함에 따라 집단

간 문제 음주의 정도에서 차이를 보이지 않았다.

마지막으로, 본 연구는 음주 유형 집단 간 초기 부적응 도식의 차이를

자기 보고형 척도가 아닌 실험 과제법을 통해서도 탐색했다는 점에서 의

의가 있다. 본 연구에서 사용한 SRET는 선행 연구들에서 Beck(1967)의

인지 도식 이론을 바탕으로 우울 집단과 비우울 집단의 인지 도식을 확

인하는 방법으로 주로 사용됐으며, 이들 과제에 포함된 형용사 단어는
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‘자기’에 관한 부정 형용사 및 긍정 형용사로 구성되어 있다(e.g., 권석만,

1996; Timbremont & Braet, 2004). 선행 연구들은 Young(1994)의 심리

도식 이론에 기초한 초기 부적응 도식 또한 자기인지의 심층적 수준이라

는 점에서 실험 과제법을 통해 도식을 측정할 것을 제안했지만(Schmidt

& Joiner, 2004), 국내 및 해외 문헌 중 실험을 통해 초기 부적응 도식의

정보처리 과정을 알아본 연구는 찾아보기 어려웠다. 본 연구에서는 자기

보고형 척도뿐만 아니라 SRET를 사용하여 집단 간 초기 부적응 도식의

차이를 반복 검증했으며, 혼술 집단이 사회 음주 집단에 비해 단절과 거

절 및 손상된 한계 도식에서 정보처리 편향이 나타남을 밝혔다는 의의가

있다.

본 연구의 한계점은 다음과 같다. 우선 연구 1, 2에 참여한 혼술 집단

의 표본 크기가 선행 연구와 비교했을 때 상당히 작다는 한계가 있다.

대학생들을 대상으로 한 Christiansen 등(2002)의 연구에서 총 325명의

참여자 중 49명이 혼술 집단이었으며, 이혜규(2017)의 연구에서는 참여

자 521명 중 혼술 집단은 40명이었다. 본 연구의 혼술 참여자는 연구 1

에서 24명, 연구 2에서는 18명으로 매우 적은 실정이다. 더구나, 혼술 집

단 내에서도 사회 음주를 전혀 하지 않는 참여자와 월평균 1회 정도 사

회 음주를 병행하는 참여자로 구분되는 하위집단이 존재할 가능성이 있

다. 또한, 주로 혼술을 택하는 이들은 대처 동기뿐만 아니라 대인관계로

부터 오는 피로감으로부터 탈피하기 위해, 또는 단지 편하게 혼자서 술

을 마시기 위해서 등 음주 동기에 따라서도 다양한 하위 집단으로 구분

될 수 있다(박여진 등, 2019). 하지만, 본 연구는 혼술 집단에 해당하는

참여자 수가 제한된 실정이기에, 집단 내의 하위 유형을 구분한 추가적

인 분석은 어려웠다. 따라서 후속 연구에서는 음주 유형 집단별 충분한

수의 참여자를 확보할 필요가 있다. 더 나아가, 충분한 수의 참여자 모집

이 가능하다면 Mohr 등(2001)의 연구 방법과 같이 경험 표집법을 통해

대학생들의 혼술 빈도 및 문제 음주를 직접적으로 예측하는 생활 사건을

탐색해볼 수 있을 것이다.

두 번째로, 연구 2의 SRET 과제에 ‘자기’와 관련된 초기 부적응 도식
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단어만을 포함한 한계가 있다. 초기 부적응 도식은 ‘자기’에 관한 신념뿐

만 아니라 타인에 대한 부적응적인 신념을 포괄하는 개념이다(심지아,

2018; Young et al., 2003). 예를 들어, 단절과 거절 도식에 속한 ‘불신과

학대’ 도식은 타인이 자신을 배신하고 해칠 것이라는 기대를 반영한다.

따라서 SRET를 통해 혼술 집단 및 사회 음주 집단과 연관된 초기 부적

응 도식을 알아보기 위해서는 타인에 대한 신념을 평정하는 과정을 포함

해야 할 것이다. 실제로 Timbremont와 Braet(2005)은 SRET 과제에 화

면에 제시된 형용사가 타인을 묘사하는 단어인지 평정하는 과정을 포함

했다. 하지만 Timbremont와 Braet(2005)의 연구에서도 타인 평정 과정

의 방법론적 한계로 인한 혼재된 결과가 나타나, 초기 부적응 도식의 처

리 과정을 알아보기 위한 타당한 실험 과제를 마련하기 위한 후속 연구

가 필요하다.

마지막으로, 본 연구는 자기 보고형 설문 및 SRET 과제 모두 비대면

으로 진행되어 실험 환경이 통제되지 않았을 가능성이 있다. 연구 2는

코로나19 상황을 고려하여 참여자들의 선호에 따라 대면 혹은 비대면으

로 실험에 참여할 수 있도록 안내했으며, 2명의 참여자를 제외하고 모두

비대면으로 실험에 참여하였다. 비대면 참여시 환경을 통제하기 위해 실

험 중 온라인 회의 상의 음성을 켜두고 과제를 실시하도록 안내했음에도

불구하고, 주변 소음 및 돌발 상황 등의 환경적 요인을 통제하는 것은

불가능했다. 따라서 연구 2에서 회상량에서 집단 간 유의한 차이가 나타

나지 않은 것은 참여자들이 5분의 회상 시간 동안 과제에 집중하지 못하

고 주의가 흐트러진 결과일 가능성이 있다. 따라서 후속 연구에서는 인

터넷 접속 환경, 컴퓨터 화면의 크기 및 참여자들의 집중을 방해하는 환

경적 요인을 엄격하게 통제한 상황에서 실험을 진행할 필요가 있다.

이러한 제한점에도 불구하고, 본 연구는 문제 음주 양상을 보이는 대

학생 집단 내에서도 음주 유형에 따라 이질적인 심리적 특성을 가진 하

위 유형이 있음을 밝혀냈으며, 문제 음주의 근원 변인인 초기 부적응 도

식부터 음주 동기에 이르는 근접 변인에서의 집단 간 차이를 포괄적으로

탐색했다는 의의가 있다. 특히, 혼술은 알코올 사용장애의 위험 요인이자
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문제 음주의 재발 요인이 될 수 있다는 점에서, 본 연구 결과는 알코올

사용장애로의 진행 또는 재발을 예방하고 치료할 수 있는 기초를 제공했

다는 임상적 함의를 지닌다고 볼 수 있다.
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부록 1. 한국형 알코올 장애 간이 선별 검사 척도(AUDIT-K)

▶ 다음 문항들은 당신이 술을 마시는 동안, 혹은 마신 후의 결과로 나타날 수 있는 사항
입니다. 지난 1년 동안 당신이 경험한 것에 해당되는 사항에 표시해 주시기 바랍니다.

문 항 답 변

1 얼마나 술을 자주 마십니까?
전혀
안 

마심

월 
1회
미만

월
2-4회

주
2-3회

주
4회 
이상

2
술을 마시면 한 번에 몇 잔 정도 
마십니까?

전혀
안 

마심

소주
반 병
이하

소주
반 병
정도

소주
반병과

1병 
사이

소주
1병
이상

3
한 번에 소주 1병 또는 맥주 4병 
이상 마시는 경우는 얼마나 자주 
있습니까?

없음 월 1회
미만 월 1회 주 1회 거의 

매일

4
지난 1년간 한 번 술을 마시기 시작
하면 멈출 수 없었던 때가 얼마나 
자주 있습니까?

없음 월 1회
미만 월 1회 주 1회 거의 

매일

5
지난 1년간 평소 같으면 할 수 있었
던 일을 음주 때문에 실패한 적이 
얼마나 자주 있었습니까?

없음
월 1회
미만 월 1회 주 1회

거의 
매일

6
지난 1년간 술을 마신 다음날 일어
나기 위해 해장술을 필요했던 적이 
얼마나 자주 있었습니까?

없음 월 1회
미만 월 1회 주 1회 거의 

매일

7 지난 1년간 음주 후에 죄책감이 든
적이 얼마나 자주 있었습니까? 없음 월 1회

미만 월 1회 주 1회 거의 
매일

8
지난 1년간 음주 때문에 전날 밤에 
있었던 일이 기억나지 않았던 적이 
얼마나 자주 있었습니까?

없음
월 1회
미만 월 1회 주 1회

거의 
매일
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9 음주로 인해 자신이나 다른 사람이 
다친 적이 있습니까? 없음

있지만, 지난
1년간은 
없었다

지난 1년간 
있었다

10
친척이나 친구, 또는 의사가 
당신이 술 마시는 것을 걱정하거나 
술끊기를 권유한 적이 있습니까?

없음
있지만, 지난

1년간에는 
없었다

지난 1년간 
있었다
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부록 2. 음주 유형 구분 척도

▶ 아래 문항들은 지난 1년 동안 특정 음주 상황에서의 음주 빈도와 음주 의향을 
묻는 문항들입니다. 각 문항들을 읽고 자신을 가장 잘 기술하는 항목 한 가지를 
골라 표시해 주시기 바랍니다. 

1. 평소 자신의 음주 습관을 가장 잘 나타내는 항목 한 가지를 골라 표시해 주십
시오. 

① 주로 혼자 술을 마시는 편이다.

② 주로 다른 사람들과 어울려 술을 마시는 편이다.

③ 혼자서도 술을 마시고 다른 사람들과 어울려서도 술을 마신다. 

④ 술을 거의 마시지 않는다. 

2. 다음은 혼자 술을 마신 경험에 대해 묻는 문항입니다. 

(예: 식당 혹은 외부 장소에서 혼자 술 마심, 집에서 혼자 술 마심)

2-1. 지난 1년 동안, 혼자 술을 마신 경험은 평균적으로 얼마입니까? 

① 한 번도 마신 적 없음

② 월 1회 미만

③ 월 1회

④ 월 2~3회

⑤ 주 2~3회

⑥ 주 4회 이상
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2-2. 평소 혼자 술을 마시기보다는 주로 사람들과 어울려서 마시는 편이나, ‘코로
나19(COVID-19)’ 등의 상황으로 인해 지난 1년 동안 의도치 않게 혼자 술을 마
신 경험은 평균적으로 얼마입니까? 

① 한 번도 마신 적 없음

② 월 1회 미만

③ 월 1회

④ 월 2~3회

⑤ 주 2~3회

⑥ 주 4회 이상

3. 지난 1년 동안, 다른 사람들과의 술자리에서 술을 마신 경험은 평균적으로 얼
마입니까?

 (예: 일과 관련된 회식, 친구 및 지인들과의 사교모임, 일 혹은 사교 외 기타 이
유의 다른 사람들과의 음주)

① 한 번도 마신 적 없음

② 월 1회 미만

③ 월 1회

④ 월 2~3회

⑤ 주 2~3회

⑥ 주 4회 이상
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부록 3. 음주 동기 척도(DMQ)

▶ 다음에 제시되는 상황들을 떠올려 보시고, 지난 3개월 동안 당신은 각각의 상
황에서 얼마나 자주 술을 마셨는지를 해당하는 번호에 표시해 주시기 바랍니다.

문항
전혀

마시지
않는다

거의
마시지
않는다

가끔
마신다

자주
마신다

거의
항상

마신다

1
술 생각은 없었지만, 술을 마시지 
않으면 따돌림을 당할지도 모른다고 
생각할 때

1 2 3 4 5

2 지루하거나 심심해서 기분전환을 하고 
싶을 때 1 2 3 4 5

3 사람들과 친해지고 싶을 때 1 2 3 4 5

4 슬플 때 1 2 3 4 5

5 모임의 분위기를 부드럽게 만들고 
싶을 때 1 2 3 4 5

6 술 생각은 없었지만, 술 마시는 
친구들의 그룹에 끼고 싶을 때 1 2 3 4 5

7 사람들과 좀 더 어울리고 싶을 때 1 2 3 4 5

8 스트레스를 받을 때 1 2 3 4 5

9 모임을 더 즐겁게 만들고 싶을 때 1 2 3 4 5

10 세상을 더 멋지고 아름답게 느끼고 
싶을 때 1 2 3 4 5

11 화가 났을 때 1 2 3 4 5

12 생활의 활력을 얻고 싶을 때 1 2 3 4 5

13 술 생각은 없었지만 다른 사람들의 
호감 (혹은 인정)을 얻고 싶을 때 1 2 3 4 5
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14 기분이 울적할 때 1 2 3 4 5

15 시원하거나 짜릿한 맛을 느끼고 
싶을 때 1 2 3 4 5

16
술 생각은 없었지만 술을 마시지 
않으면 다른 사람들이 나를 얕잡아 
볼지도 모른다고 생각할 때

1 2 3 4 5
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부록 4. 도식 질문지 단축형 척도(YSQ-S)

▶ 다음은 사람들이 자신을 기술하는데 사용되는 문항이 제시되어 있습니다. 각 문장을 읽
고, 각 문항의 내용이 여러분 스스로를 얼마나 잘 나타내고 있는지를 표시해주시기 바랍니
다. 확신이 없을 때는 “맞다”라고 생각되는 곳이 아닌 감정적으로 끌리는 곳을 선택해주십
시오.

문 항
전혀

그렇지
않다

거의
그렇지
않다

약간
그렇다

꽤
그렇다

거의
그렇다

전적
으로

그렇다

1
나를 보살펴주거나, 고민을 나누거나, 
내 말에 깊은 관심을 가져준 사람은 
없었다.

1 2 3 4 5 6

2
나를 따뜻하게 대해주고, 감싸주고,  
사랑해주는 사람들이 없는 경우가 대부
분이었다.

1 2 3 4 5 6

3 이제껏 내가 다른 사람에게 특별한  
존재라는 느낌을 가져본 적이 없었다. 1 2 3 4 5 6

4
진정으로 내 말을 듣고, 심정을 이해해
주거나 또는 내 속마음이나 감정을 
헤아려 주는 사람이 늘 없었다.

1 2 3 4 5 6

5
어찌해야 할지 갈피를 못 잡을 때,   
내게 올바른 충고나 방향을 제시해줄 
만한 든든한 사람을 가져본 적이 거의 
없다.

1 2 3 4 5 6

6 가까운 사람들이 내 곁을 떠날 것   
같은 두려움 때문에 더 매달리게 된다. 1 2 3 4 5 6

7
내게는 사람들이 너무나 절실하게 필요
하기 때문에, 그들을 잃게 될까봐 마음
을 졸이게 된다.

1 2 3 4 5 6

8
가까운 사람들이 내 곁을 떠나거나  
나를 버릴 것만 같은 걱정을 떨칠 수
가 없다.

1 2 3 4 5 6

9 내가 관심을 쏟는 사람이 내게서 멀어
져간다는 느낌이 들면 절망스럽다. 1 2 3 4 5 6



- 93 -

10
때로는 사람들이 내 곁을 떠날 것   
같은 걱정을 떨치지 못해, 아예 내가 
그들을 멀리해 버리곤 한다.

1 2 3 4 5 6

11 사람들이 날 이용할 거라고 느낀다. 1 2 3 4 5 6

12
나는 다른 사람들 앞에서 경계를 풀 
수 없다고 느낀다. 그렇게 안하면,   
그들이 나를 의도적으로 해칠 것이다.

1 2 3 4 5 6

13 누군가 나를 배신하는 건 시간문제다. 1 2 3 4 5 6

14 나는 다른 사람의 진정한 동기나 속셈
에 대해 의심이 많은 편이다. 1 2 3 4 5 6

15 나는 대개 사람들의 숨은 의도를 
찾는다. 1 2 3 4 5 6

16 나는 어느 곳에서든 잘 어울리지 
못한다. 1 2 3 4 5 6

17 나는 다른 사람들과는 근본적으로 
뭔가가 어긋나는 것 같다. 1 2 3 4 5 6

18 나는 어디에도 소속되지 않은 고독한 
사람이다. 1 2 3 4 5 6

19 다른 사람들로부터 소외되어 있다는 
느낌이 든다. 1 2 3 4 5 6

20 나는 무리에 끼지 못하고 바깥에서 
맴돈다는 느낌이 든다. 1 2 3 4 5 6

21 내 결점을 알고 나면, 아무도 나를   
사랑해주지 않을 것 같다. 1 2 3 4 5 6

22 진짜 내 모습을 알게 된다면, 아무도 
나를 가까이 하지 않을 것 같다. 1 2 3 4 5 6

23
나는 남들에게 사랑받거나, 관심받거
나, 존중받을 만한 가치가 없는 사람이
다.

1 2 3 4 5 6

24 나에겐 사랑받을 만한 구석이 없단  
느낌이 든다. 1 2 3 4 5 6
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25
기본적인 결함 때문에 수용받기 힘든 
마당에, 사람들에게 나 자신을 드러내
기란 무척 힘든 일이다.

1 2 3 4 5 6

26 일이나 성취 면에서 나는 남들에 비해 
능력이 뒤쳐진다. 1 2 3 4 5 6

27 성취 면에서 보자면 나는 무능하다. 1 2 3 4 5 6

28 대부분 다른 사람들은 일과 성취영역에
서 나보다 능력이 있다. 1 2 3 4 5 6

29 일을 할 때 내가 발휘하는 재능은   
남들에 비하면 보잘 것 없다. 1 2 3 4 5 6

30 나는 남들에 비해 똑똑하지 못한 것 
같다. 1 2 3 4 5 6

31 혼자서는 일상생활에서 부딪치는 난관
을 헤쳐 나갈 자신이 없다. 1 2 3 4 5 6

32 평상시 생활하는 모습을 보면, 나는 
의존적인 사람인 것 같다. 1 2 3 4 5 6

33 나는 세상살이에 대한 지식이 부족한 
편이다. 1 2 3 4 5 6

34 일상생활에서 내가 내리는 판단은 믿을 
수 없다. 1 2 3 4 5 6

35
일상적인 문제들을 해결할 수 있는  
능력이 과연 내게 있는지 심히 의심스
럽다.

1 2 3 4 5 6

36 무언가 안 좋은 일이 일어날 것 같은 
느낌을 떨칠 수가 없다. 1 2 3 4 5 6

37
언제라도 재난(자연적, 범죄적, 경제적 
또는 의료적)이 일어날 수 있다고 
느낀다.

1 2 3 4 5 6

38 나는 누군가로부터 공격당할 것 같아 
걱정이다. 1 2 3 4 5 6

39 가진 돈을 다 날리고 알거지 신세가 
되면 어떡하나 걱정된다. 1 2 3 4 5 6
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40
의사는 아무런 문제도 없다고 하지만, 
내 몸에 심각한 병을 키우고 있는 건 
아닌지 걱정된다. 

1 2 3 4 5 6

41 내 또래의 다른 사람들과는 달리, 나는 
부모로부터 분리되어 있지 못하다. 1 2 3 4 5 6

42 부모와 나는 각자의 생활과 문제들에 
지나치게 관여하는 경향이 있다. 1 2 3 4 5 6

43
사소한 것까지 같이 나누지 않으면,  
부모와 나는 서로에 대해 배신감이나 
죄책감을 느낄 것 같다.

1 2 3 4 5 6

44
나 스스로의 삶을 살기보다는 부모가 
내 삶을 대신 사는 것 같은 기분이 들
곤 한다.

1 2 3 4 5 6

45
나는 부모와 너무 뒤얽혀 있어서, 나라
는 사람이 누구인지, 내가 원하는 것이 
무엇인지 정말 헷갈릴 때가 많다.

1 2 3 4 5 6

46 내 마음대로 했다가는 문제만 생길 것 
같은 기분이 든다. 1 2 3 4 5 6

47
상대방이 원하는 대로 하지 않으면, 
어떤 방식으로든지 앙갚음이나 거부를 
당할 것 같은 기분이 든다.

1 2 3 4 5 6

48 사람들과의 관계에서, 상대방에게 우선
권을 양보할 수밖에 없다. 1 2 3 4 5 6

49
늘 다른 사람의 선택을 따라왔기 
때문에, 정작 스스로는 뭘 어떻게 해야 
하는지 모르겠다.

1 2 3 4 5 6

50
사람들에게 내 권리와 감정을 존중하고 
배려하도록 요구하는 것이 매우 
어렵다.

1 2 3 4 5 6

51 가까운 사람들은 결국 내가 돌봐야 
하는 처지에 놓이게 되는 경우가 많다. 1 2 3 4 5 6

52 나는 자신보다는 다른 사람을 더 많이 
생각하기 때문에 좋은 사람이다. 1 2 3 4 5 6
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53 나는 타인을 배려하는 일로 너무 바빠
서, 내 자신을 위한 시간은 거의 없다. 1 2 3 4 5 6

54 나는 항상 모든 사람의 문제에
귀 기울여주는 사람이다. 1 2 3 4 5 6

55
다른 사람들은 내가 타인을 위해서는 
많이 일하지만 자신을 위해서는 충분히 
일하지 못한다고 본다.

1 2 3 4 5 6

56
나는 너무나 다른 사람의 시선을 의식
하기 때문에, 타인에게 긍정적인 감정
을 표현하지 못한다.

1 2 3 4 5 6

57 타인에게 내 감정을 표현하는 것이  
당황스럽다. 1 2 3 4 5 6

58 나는 온정적이게 되는 것과 자발적이게 
되는 것이 힘들다. 1 2 3 4 5 6

59 나는 자신을 너무 통제해서 사람들은 
나를 냉정하다고 생각한다. 1 2 3 4 5 6

60 사람들은 나를 정서적으로 불안정한 것
으로 본다. 1 2 3 4 5 6

61
나는 내가 하는 모든 일에 최선을 다
해야 한다. 최선을 다하지 않는 것을 
받아들일 수 없다.

1 2 3 4 5 6

62
나는 최선을 다하려고 노력한다. 
그래서 나는 “충분해”라는 말에 만족할 
수 없다.

1 2 3 4 5 6

63 나는 나의 모든 책임을 스스로 져야 
한다. 1 2 3 4 5 6

64 나는 성취하고 일을 끝내기 위하여  
지속적으로 압력을 받는다고 느낀다. 1 2 3 4 5 6

65 나는 쉽게 의무에서 해방될 수 없고, 
내 실수를 용서할 수 없다. 1 2 3 4 5 6

66
내가 타인으로부터 무언가를 원할 때, 
“아니오”라는 대답을 받아들이기 매우 
어렵다.

1 2 3 4 5 6
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67
나는 특별한 사람이어서, 다른 사람들
에게나 가해지는 어떠한 제한을 받아들
일 필요가 없다.

1 2 3 4 5 6

68 강요를 당하거나 원하는 것을 방해받게 
되면, 정말이지 참을 수가 없다. 1 2 3 4 5 6

69 나는 사람들이 따르는 통상적인 규칙이
나 관습을 따르지 않아도 된다. 1 2 3 4 5 6

70 다른 사람들이 하는 것에 비하면, 내가 
하는 일이 훨씬 더 가치 있다. 1 2 3 4 5 6

71 지루한 일들은 끝까지 참고 해낼 수 
없을 것 같다. 1 2 3 4 5 6

72 목표에 이를 수 없을 것 같으면, 나는 
쉽게 좌절하고 포기해버린다. 1 2 3 4 5 6

73 먼 훗날의 목표를 위해 눈앞의 만족이
나 즐거움을 참아내기가 매우 어렵다. 1 2 3 4 5 6

74 신나거나 즐겁지 않은 일은 득이 되는 
일이라도 참고 하기가 힘들다. 1 2 3 4 5 6

75 나는 거의 내가 가지고 있는 해결책을 
지켜나갈 수 없다. 1 2 3 4 5 6
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부록 5. 문제중심 대처 양식 척도(PF-SOC)

▶ 다음 문항은 문제 상황에서 대처하는 양식을 보고하는 내용입니다. 각 문항을 잘 읽고 
자신과 일치하는 정도에 따라서 표시해 주시기 바랍니다. 

문 항 거의
없음 가끔

약
절반
정도

종종 거의
항상

1 내 문제에 대해 내가 어떻게 생각하는지 정말 
확실하지 않다. 1 2 3 4 5

2 문제를 실제로 해결할 만큼 오랫동안 내 행동
을 유지하지 않는다. 1 2 3 4 5

3 과거에 비슷한 문제들을 풀었던 방식에 대해 
생각한다. 1 2 3 4 5

4
내가 느끼는 감정의 이유들을 파악함으로써 
내 문제를 확인하고 해결하는데 도움을 
받는다.

1 2 3 4 5

5 너무 좌절감을 느껴서 내 문제와 관련된 일도 
포기해버린다. 1 2 3 4 5

6
내 문제에 관한 가능한 각각의 해결책들이 
가져올 단기적 또는 장기적 결과에 대해 
생각한다.

1 2 3 4 5

7 내 문제에 대한 생각으로 사로잡히고 문제의 
일부분을 지나치게 강조한다. 1 2 3 4 5

8 내 문제에 대해 계속 불편감을 느끼는 것으로 
볼 때, 나는 더 많은 노력을 기울여야 한다. 1 2 3 4 5

9 예전에 느꼈던 감정들이 현재 문제를 해결하
는데 방해가 된다. 1 2 3 4 5

10
내 문제를 해결하려는 행동을 취하는 대신에 
아무 관련이 없는 (잡)일을 하면서 시간을 
보낸다.

1 2 3 4 5

11 미리 생각함으로써 나는 문제가 생기기 전에 
일을 예상하고 준비할 수 있다. 1 2 3 4 5

12 체계적인 방식을 통해서 내 문제를 생각한다. 1 2 3 4 5

13 내 결론이 정확한지를 그 사람에게 직접 확인
하기보다는, 그의 동기와 감정을 잘못 읽는다. 1 2 3 4 5
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14 문제를 파악하고 풀어나가기 위해 내 감정을 
더 검토한다. 1 2 3 4 5

15 1 2 3 4 5나는 너무 성급하게 행동하기 때문에 문제가 
더 악화된다.

16 1 2 3 4 5문제에 집중하기가 어렵다
(즉, 마음이 산만하다).

17 1 2 3 4 5내 문제를 해결하려는 첫 번째 시도가 잘 
되지 않을 경우에도 대안 계획이 있다.

18 1 2 3 4 5내 문제에 대해 생각하는 것조차 회피한다.
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부록 6. 한국판 역학연구센터 우울척도(CES-D)

▶ 아래의 각 문항을 잘 읽은 후, 오늘을 포함하여 지난 일주일 동안 당신이 느끼고 행동
한 것을 가장 잘 나타내는 숫자에 표시해 주시기 바랍니다. 

문 항
극히

드물다
(1일이하)

가끔
있었다
(1-2일)

종종
있었다
(3-4일)

거의
대부분 
그랬다
(5-7일)

1 평소에는 아무렇지 않던 일들이 
귀찮게 느껴졌다. 0 1 2 3

2 먹고 싶지 않았다; 입맛이 없었다. 0 1 2 3

3 가족이나 친구가 도와주더라도 울적
한 기분을 떨쳐 버릴 수 없었다. 0 1 2 3

4 다른 사람들만큼 능력이 있다고
느꼈다. 0 1 2 3

5 무슨 일을 하든 정신을 집중하기가 
힘들었다. 0 1 2 3

6 우울했다. 0 1 2 3

7 하는 일이 힘들게 느껴졌다. 0 1 2 3

8 미래에 대하여 희망적으로 느꼈다. 0 1 2 3

9 내 인생은 실패작이라는 생각이 
들었다. 0 1 2 3

10 두려움을 느꼈다. 0 1 2 3

11 잠을 설쳤다; 잠을 잘 이루지 
못했다. 0 1 2 3

12 행복했다. 0 1 2 3

13 평소보다 말을 적게 했다; 
말수가 줄었다. 0 1 2 3

14 세상에 홀로 있는 듯한 외로움을 
느꼈다. 0 1 2 3

15 사람들이 나에게 차갑게 대하는 것 
같았다. 0 1 2 3

16 생활이 즐거웠다. 0 1 2 3
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17 갑자기 울음이 나왔다. 0 1 2 3

18 슬픔을 느꼈다. 0 1 2 3

19 사람들이 나를 싫어하는 것 같았다. 0 1 2 3

20 도무지 무엇을 시작할 기운이 나지 
않았다. 0 1 2 3
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부록 7. 한국판 사회적 상호작용 불안척도(K-SIAS)

▶ 다음 문항들은 사회적 상황에서 경험할 수 있는 생각과 감정에 대한 것입니다. 각 문항
들을 주의 깊게 읽고, 자신에게 해당되는 정도에 따라 표시해 주시기 바랍니다. 

문 항
전혀

그렇지
않다

대체로
그렇지
않다

보통
이다

대체로
그렇다

매우
그렇다

1 나보다 높은 지위에 있는 사람과 대
화할 때면 긴장된다 0 1 2 3 4

2 다른 사람들과 눈을 마주치기가 
힘들다. 0 1 2 3 4

3 나 자신이나 내 감정에 대해서 말해
야 할 때면 긴장된다. 0 1 2 3 4

4 동료들과 편안하게 어울리는 것이 
어렵다. 0 1 2 3 4

5 길에서 아는 사람을 만나면 긴장된다. 0 1 2 3 4

6 여러 사람들과 어울리는 것이 
불편하다. 0 1 2 3 4

7 다른 사람과 단 둘이 있는 상황에서
는 긴장된다. 0 1 2 3 4

8 모임에서 사람들을 만나는 것이 편안
하다. 0 1 2 3 4

9 다른 사람들과 이야기하는 것이 
어렵다. 0 1 2 3 4

10 이야깃거리를 쉽게 생각해낸다. 0 1 2 3 4

11 이상하게 보일까봐 나 자신을 표현하
는 것이 걱정된다. 0 1 2 3 4

12 다른 사람의 주장에 반대하기가 
어렵다. 0 1 2 3 4

13 매력적인 이성과 이야기하는 것이 
어렵다. 0 1 2 3 4

14 사회적 상황에서 무엇을 말해야 할지 
몰라 걱정하곤 한다. 0 1 2 3 4
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15 잘 알지 못하는 사람들과 어울려야 
할 때 불편하다. 0 1 2 3 4

16 대화 도중 부적절한 말을 할 것 같다. 0 1 2 3 4

17 여러 사람들과 어울려 이야기할 때 
무시당할까봐 걱정하곤 한다. 0 1 2 3 4

18 여러 사람들과 어울릴 때 긴장한다. 0 1 2 3 4

19 잘 알지 못하는 사람에게 인사를 
해야할 지 망설인다. 0 1 2 3 4
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부록 8. 한국판 긍정 정서 및 부정 정서 척도(PANAS)

▶ 다음에 나오는 각 단어는 감정이나 기분을 기술한 것입니다. 각 단어를 읽고, 
지금 이 순간 당신이 느끼는 기분의 정도를 가장 잘 나타내는 곳에 체크해주시기 
바랍니다. 

전혀
그렇지 
않다

약간
그렇다

웬만큼
그렇다

상당히
그렇다

매우
그렇다

1 흥미진진한 1 2 3 4 5
2 과민한 1 2 3 4 5
3 괴로운 1 2 3 4 5
4 기민한 1 2 3 4 5
5 흥분된 1 2 3 4 5
6 부끄러운 1 2 3 4 5
7 마음이 상한 1 2 3 4 5
8 원기왕성한 1 2 3 4 5
9 강한 1 2 3 4 5
10 신경질적인 1 2 3 4 5
11 죄책감이 드는 1 2 3 4 5
12 단호한 1 2 3 4 5
13 겁에 질린 1 2 3 4 5
14 주의 깊은 1 2 3 4 5
15 적대적인 1 2 3 4 5
16 조바심 나는 1 2 3 4 5
17 열정적인 1 2 3 4 5
18 활기찬 1 2 3 4 5
19 자랑스러운 1 2 3 4 5
20 두려운 1 2 3 4 5
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부록 9. 음주 갈망 척도

▶ 다음은 현재 느끼는 음주 갈망에 관한 질문입니다. 질문을 잘 읽고 답해주십
시오. 

1. 지금 이 순간 얼마나 술을 마시고 싶습니까? 0점(전혀 마시고 싶지 않다)에서 
6점(매우 마시고 싶다) 사이의 점수로 표시해 주십시오. 

전혀 
마시고 

싶지 않다
보통이다

매우 
마시고 
싶다

0 1 2 3 4 5 6

2. 오늘 술을 마시게 된다면 어떤 상황에서 술을 마시고 싶은지 아래의 항목 중 
자신에게 해당하는 한 가지를 골라 표시해 주시기 바랍니다.

① 혼자 술을 마시고 싶다.

② 함께 술을 마실 수 있는 사람을 찾아 함께 마시고 싶다. 
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부록 10. 자기 부호화 검사(SRET) 형용사 단어

분류 도식 영역(평균음절수) 형용사 단어

긍정형용사
(25개)

재치있는, 관대한, 부지런한, 따스한, 
유능한, 지적인, 매력적인, 현명한, 
창의적인, 정직한, 똑똑한, 신중한, 
성실한, 자신만만한, 낙관적인, 자율
적인, 주체적인, 자발적인, 용감한, 
독립적인, 우수한, 통제력 있는, 사랑
받을 만한, 인정받는, 친근한

도식관련형용사
(25개)

단절과 거절 (4.0)
외로운, 소외된, 버림받은, 사랑받지 
못한, 의심하는

손상된 자율성과 수행(3.4)
의존적인, 실패한, 무력한, 개성없는, 
서투른

타인 지향성(5.0)
순종적인, 인정받고 싶은, 자기희생
적인, 복종하는, 남을 돌보는

손상된 한계(4.8)
자기중심적인, 충동적인, 참을성 없
는, 인내심 없는, 이기적인

과잉경계와 억제(3.8)
완벽주의적인, 비관적인, 엄격한, 냉
담한, 가혹한

초두효과 제거를 
위한 형용사

튼튼한, 우유부단한, 수용받는, 
예민한

본시행 전
연습시행 단어

장난기많은, 무뚝뚝한, 솔직한, 
내성적인
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Abstract

Psychological Characteristics

of Solitary and Social Drinkers:

Focusing on

Early Maladaptive Schemas

Hyerin Jeon

Department of Psychology

Graduate School

Seoul National University

Solitary drinking among undergraduates can be a risk factor for

alcohol use disorder, and previous studies assume solitary drinkers

and social drinkers differ in drinking motives, interpersonal

characteristics, and psychological maladjustment. However, there is

insufficient research in a Korean population, and moreover previous

studies have limitations in how they classify drinking types. The aim

of present study was to examine differences between solitary and

social drinking groups regarding early maladaptive schemas, coping

styles, and psychological maladjustment, and how the activations of

early maladaptive schemas affect changes in emotion and alcohol
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craving.

Study 1 was carried out to compare the differences of

psychological characteristics between four groups: solitary drinking

group, social drinking group, solitary and social drinking group, and

non-problematic drinking group. Analysis was conducted on a

self-report data of 315 college students. The solitary drinking group

scored higher in all of early maladaptive schemas than the social

drinking group. The results also revealed that the solitary drinking

group had a higher possibility to exhibit suppressive coping styles,

reactive coping styles, and also a higher coping motive than the

social drinking group. In addition, the solitary drinking group showed

higher levels of depression and social anxiety compared to the social

drinking group.

Study 2 applied an experimental method to identify early

maladaptive schemas associated with solitary and social drinking

groups by using the Self-Referent Encoding Task(SRET) and an

incidental recall task. A total of 268 college students completed a

screening questionnaire, and consequentially a sample data of 66

participants was analyzed. The solitary drinking group(n = 18)

showed faster reaction time in endorsing ‘disconnection and rejection’

and ‘impaired limits’ schemas than the social drinking group(n = 48),

while social drinking group more frequently endorsing disconnection

and rejection schema words. After the experiment, alcohol craving of

the solitary drinking group decreased, while negative emotions

decreased in social drinking group.

The present study supports that there are distinctions between

solitary drinkers and social drinkers in early maladaptive schemas,

coping styles, drinking motives, and psychological maladjustment. In

particular, solitary drinkers showed a greater bias in information

processing related to ‘disconnection and rejection’ and ‘impaired limits’

schemas compared to social drinkers. The present study can
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contribute to developing therapeutic interventions and psychological

education on risk factors tailored to drinking types. Finally, limitations

of the present study and suggestions for future research were

discussed.

Keywords : Solitary drinking, Social drinking, Early maladaptive

schemas, Coping styles, Depression, Social anxiety

Student Number : 2020-22074
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