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요약

본 연구는 독거노인의 고독감과 죽음준비 관계에서 자기통제감의 매개효과를 살펴보고자 한 것이다. 연구대
상은 B 지역 소재 노인복지관과 재가복지기관의 서비스를 이용하고 있는 독거노인으로 설문지 총 201부를 
분석하였다. 

연구결과를 요약하면 다음과 같다. 첫째, 조사대상자 개인특성에 따른 고독감과 자기통제감의 차이를 살펴
본 결과, 남성이 여성보다, 종교가 없는 경우, 그리고 자가 소유가 아닌 경우 고독감이 높게 나타났으며, 월소
득이 높고, 자가 소유이며 경제활동을 하고 있는 경우에 자기통제감이 높게 나타났다. 둘째, 고독감과 죽음준
비와의 관계에서는 입원력이 있고 고독감이 낮은 경우에 죽음준비 활동이 높아지는 것으로 확인되었다. 셋째, 
자기통제감에 대한 영향요인을 분석한 결과, 고독감이 낮을수록 자기통제감이 높은 것으로 나타났다. 넷째, 
이러한 자기통제감은 고독감과 죽음준비와의 관계에서 부분매개효과를 가지는 것을 알 수 있었다. 따라서 향
후 독거노인의 고독감을 낮추고 자기통제감을 강화하여 죽음준비를 활성화할 수 있는 방안을 제안하였다.

■ 중심어 :∣독거노인∣고독감∣자기통제감∣죽음준비∣
Abstract

The purpose of this research is to investigate the mediating effect of sense of self-control in the 
relationship between loneliness and preparation for death of seniors living alone. 

The research results can be summarized as follows: First, the difference between the feeling of 
loneliness and the feeling of self-control, depending on the personal trait of the subject was examined. 
The subjects that are male, have no faith, and have their own houses showed a more intense feeling 
of loneliness than subjects that are female, have faith, and have their own houses, respectively. Also, 
the subjects that have their own houses and are engaged in economic activities showed a more intense 
feeling of self-control. Second, when it comes to the relationship between loneliness and preparation 
for death, seniors who had been hospitalized and had lower loneliness showed higher levels of 
preparation for death. Third, the analysis on the effect on sense of self-control revealed that the 
younger and the lower the loneliness, the higher the sense of self-control. Fourth, such sense of 
self-control had a partial mediating effect in the relationship between loneliness and preparation for 
death. Therefore, this research suggested measures to promote activities to prepare for death by 
decreasing loneliness and strengthening sense of self-control of the elderly living alone.  
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I. 서론

최근 우리나라는 고령인구의 급속한 증가로 2018년 
9월 65세 이상 노인인구가 전체인구의 14.3%를 차지
하면서 고령사회로 진입하였다. 고령인구 증가와 더불
어 1인 고령자 독거가구의 비율도 1995년에는 전체 고
령자 중 27.9%였으나 2019년에는 34.2%로 증가하였
고, 앞으로 계속 더 증가할 것으로 전망되고 있다[1]. 독
거노인들은 사회와 타인과의 관계를 재구축하지 못하
거나 회피하고, 노년기를 제대로 영위하기보다는 건강
과 죽음에 대한 불안에 전도되고 고독감에 휩싸여 일상
을 무기력하게 살아가는 노인의 군상을 보여주는 경우
가 많다. 고독감은 독거생활이나 사회적 고립으로 발생
하거나 혹은 다양한 상실체험의 결과로 인하여 삶의 보
람 상실, 허무감 등의 복잡한 심경을 대변하는 감정이
기도 하다. 독거노인들이 가지는 고독감은 생활만족도
를 감소하고 삶의 의욕을 저하시켜 조기 사망으로 이어
질 위험을 내포하고 있고[2], 죽음에 대한 불안을 증가
시키고 있어[3][4] 더욱 적극적으로 대응해야 할 과제이
다. 또한 사회문제로 대두되고 있는 고독사는 독거노인
의 고독감과 무관하지 않으며, 해마다 증가하고 있다. 
혼자 죽음을 맞이하고도 마무리를 해 줄 사람조차 없는 
무연고 사망은 죽음준비에 무심한 당사자와 우리 사회
의 무관심을 여실히 보여준다.

노인이 실제로 영정사진을 준비한다거나 장례식 절
차를 의논하는 등의 죽음준비를 하는 것은 죽음을 수용
하고, 언젠가는 맞이해야 할 죽음에 대한 사후 정리라
는 점에서 능동적인 대처 자세로 노년기의 긍정적 측면
으로 인식된다[5]. 하지만 우리 문화에서는 죽음을 준비
하는 노인보다 죽음준비를 하지 않은 노인이 더 많다
[6]. 이는 효를 중시하는 유교사회의 관습에서 부모의 
죽음을 금기시하거나 공론화하는 것을 바람직하지 않
게 인식하는 경향성이 있기 때문이다. 더욱이 독거노인
들은 죽음준비를 현실적으로 하고 싶어도 경제적인 어
려움으로 여의치 못하며, 의논하거나 도움을 받을 수 
있는 가족 또는 지인이나 사회적 지원이 부재하여 죽음
준비를 하는 것이 대체로 어려운 실정이다. 

독거노인의 죽음준비에 영향을 미치는 요인은 심리
적·사회적·문화적 요인 등 다양하다. 그러므로 죽음준

비에 대한 영향요인을 다양한 각도로 파악할 필요가 있
으며, 나아가 독거노인의 안정적인 노년기 삶을 구축하
기 위한 적극적인 심리사회적 개입이 필요하다. 죽음준
비는 ‘좋은 삶의 준비’로서 성공적인 노화를 실천하는 
구체적 생활과제이며 행위라고 인식할 수 있다[7]. 그렇
다면 독거노인의 고독감을 감소시키고, 생활환경을 스
스로 조절·관리하여 능동적으로 죽음준비를 수행하도
록 도움을 주는 심리적인 요인은 무엇일까? 

성공적인 노화를 이끌어내는 심리적 요인으로 자기
통제감 유지 및 증진에 그 관심이 높아지고 있다[3][8]. 
선행연구에서 보듯이 자기통제감은 고독감의 강도를 
감소시키고 상황 적응을 가능하게 하며[9], 삶의 질에 
긍정적 영향을 미치고[10], 죽음불안 수준을 낮추어[3] 
노인 스스로 죽음준비를 수행할 수 있도록 기능하게 한
다. 이에 보다 자립적인 생활관리가 요구되는 독거노인
에게 있어 자기통제감은 중요한 심리적 힘이라 할 수 
있으며, 고독감과 죽음준비에도 밀접한 관계를 가진 심
리적 요인으로 파악되고 있다.

지금까지 독거노인의 고독감과 죽음불안에 대한 연
구는 활발히 진행되었으나 고독감과 죽음준비와의 관
계에서 자기통제감의 매개효과를 살펴본 연구는 없었
다. 이에 본 연구에서는 생활여건 상 고독감에 취약할 
수 있는 독거노인을 대상으로 성공적인 노년을 보내기 
위한 과제로서 고독감과 죽음준비, 자기통제감의 관계
성에 대해 알아보고자 한다. 

이러한 연구의 목적을 달성하기 위하여 본 연구에서 
다루어진 주요 연구 문제는 다음과 같다. 첫째, 조사대
상자의 일반적 특성은 어떠한가? 둘째, 고독감과 자기
통제감이 죽음준비에 영향을 미치고 있는가? 셋째, 자
기통제감은 고독감과 죽음준비와의 관계에서 매개효과
의 역할을 하고 있는가?

Ⅱ. 이론적 배경

1. 고독감과 죽음준비
고독감은 세대를 막론하고 생애과정에서 누구나가 

경험하는 유쾌하지 않은 정서이지만, 다른 연령층이 경
험하는 고독과 달리 신체적 기능의 저하, 사회적 관계 
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등이 위축되는 노인에게 더욱 만성적으로 나타나 무력
감이나 불안 등 생활 전반에 걸쳐 부정적인 영향을 미
친다[11]. 특히 독거노인은 동거 세대 노인들보다도 더
욱 고독감에 취약할 수 있다고 볼 수 있는데, 실제로 선
행연구[12][13]에서 보듯이 혼자 사는 노인이 동거가족
이 있는 노인보다 고독감을 높게 느끼고 있으며, 고독
감이 높을수록 죽음에 대한 불안이 높아지는 것으로 나
타나고 있다[3][4]. 독거노인들이 가지는 죽음에 대한 
불안은 미래에 닥쳐 올 자신의 죽음에 대한 근본적인 
불안으로서, 이러한 죽음불안을 감소시키는 방안 중 하
나로 죽음에 대하여 삶을 되돌아보고 마음의 준비와 더
불어 현실적인 죽음준비를 하는 것이 필요하다. 죽음준
비는 노인들의 생의 마지막 단계에서 인생을 마감하는 
과정을 도와줄 수 있기에 중요한 측면이 있다[14].

일반적으로 사람들은 생애발달 과정에서 태어남을 
비롯한 생애 대목 대목에서 축하와 기쁨과 같은 긍정적 
감정으로 맞이하지만 죽음에 대해서만큼은 그렇지 않
다. 죽음에 대해 생각하거나 언급하는 것을 꺼리고, 죽
음을 준비하기 위해 가족이나 친지들과 미리 의논한다
거나, 수의나 영정사진을 준비하기 등을 실행하는 것은 
흔치 않다. 그동안의 죽음준비에 대한 연구 결과를 살
펴보면, 배우자가 있는 노인이 배우자가 없는 노인보다 
죽음에 대한 준비도가 높고[6][15], 경제수준이 높을수
록 죽음준비를 더 많이 하는 것으로 나타났으며[16], 생
활만족감과 자녀와의 관계 만족감이 실제적 죽음준비
를 하게 하는 요인으로 밝혀졌다[17]. 하지만 이러한 상
황과는 별개로 독거노인은 홀로 살고 있으며 경제적 수
준이 낮고 자녀가 없는 경우가 많으며 생활만족감이 저
하되어 있어 죽음준비를 제대로 하기에는 어려움이 있
다고 보여 진다. 따라서 독거노인의 죽음준비에 대한 
실상 파악과 지원은 더욱 시급하다 할 것이다.

죽음준비에 대한 김미순 외의 연구[18]에서는 죽음준
비를 심리적 측면과 물질적 측면에서 죽음준비를 구분
한 바 있다. 본 연구에서는 죽음준비에 대해 심리적 준
비와 물리적 준비, 그리고 죽음 후의 정리를 의미하는 
사후정리 준비를 추가하여 통합된 척도로 구성하여 사
용하고자 한다. 

2. 고독감과 자기통제감

자기통제감(sense of control)이란 자신의 행동을 
조절하는 것으로, Lefcourt(1991)는 자기통제감은 인
간이 자신을 둘러싼 주변환경을 통제할 수 있다고 인식
하고 자신에게 일어난 일련의 사건을 잘 관리 할 수 있
는 자신감으로 정의하였다[7]. 노인들에게 자신과 외부
환경을 통제해 나갈 수 있는 자기통제감이 높아진다면 
삶을 살아감에 있어서 긍정적 영향으로 작용할 수 있다
고 볼 수 있다. 

특히 독거노인에게 질 높은 생활을 보장하기 위하여 
고독감의 극복은 중요하며 이를 위해 노인 스스로 삶을 
적극적으로 이끌어나가고 통제감을 가지는 것이 무엇
보다 중요하다. 자기통제감은 독거노인에게 있어서 본
인의 의지와 노력으로 삶을 이끌 수 있다는 믿음과 적
극적인 자세를 끌어내기에 더욱 의미가 있다[19]. 

고독감과 자기통제감 간의 관계를 연구한 선행연구
는 많지 않으나 그동안 진행된 선행연구를 살펴보면, 
자기통제감은 노인의 우울감, 고독감을 경감시켜 심리
적 안정감을 향상시키며[20], 생활 전반의 만족도와 유
의한 관계가 있다[21]. 또한 높은 자기통제감을 가진 개
인은 독립생활이 가능하고[22], 안녕(well-being) 수준
이 높고, 스트레스와 불안이 낮으며, 우울감이 낮게 나
타났다[23]. 우리나라 노인을 대상으로 한 연구에서도 
높은 자기통제감은 고독감을 감소시키는[24][25] 중요
한 요인임을 밝히고 있다. 

 
3. 자기통제감과 죽음준비

자기통제감은 삶을 긍정적으로 평가하는 심리적 안
녕감에 영향을 미친다고 하며[24], 신체적 및 정신적 건
강과 삶의 질을 높여 성공적 노화에 영향을 미치는 것
으로 나타났다[26]. 자기통제감이 죽음불안을 낮아지게 
한다는 연구[3][27]를 제외하고는 자기통제감과 죽음준
비의 관계성을 파악한 연구는 찾아보기 어렵다. 

이에 관련 유사연구를 살펴보면 일부 연구[3][28]에
서는 노인 자신이 처한 상황을 어떻게 잘 받아들이고 
대처하여 스스로 통제할 수 있다고 지각하는 노인이 죽
음불안 수준이 낮게 나타났다. 노인의 노화불안과 자아
통제감 간의 관계를 살펴본 결과[29]에서는 노화불안의 
하위척도인 노화에 대한 두려움이나 심리적 불안정, 노
년기에 대한 걱정 등의 노화불안이 높을수록 자기통제
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감이 낮아진다고 하였다. 또 다른 연구[30]에서는 죽음
준비가 노년기 생활만족도에 긍정적 영향을 미치고 있
음을 볼 수 있다. 한편, 김미순 외의 연구[18]에서는 정
신적 죽음준비도가 높을수록 생활만족도가 높게 나타
났으나 물질적 죽음준비도와 생활만족도는 통계적으로 
유의하지 않았다. 또한 문남숙의 연구[7]는 의례적인 죽
음 준비도는 죽음불안을 높이는 것으로 나타났다. 

이와 같은 연구 결과를 볼 때 자기통제감이 죽음준비
에 영향을 미칠 것이라 예측 할 수 있다. 왜냐하면 자기
통제감을 연구한 선행연구에서 보듯이 자기통제감이 
노년기 생활전반에 대해 스스로 선택하고 결정하는데 
도움을 주고 있기 때문이다. 이에 따라 자기통제감과 
노년기 생활과제이기도 한 실제적인 죽음준비와의 관
련성을 상정해 볼 수 있을 것이다.  

Ⅲ. 연구방법

1. 조사대상자 및 자료수집방법
설문조사는 2017년 7월에서 8월까지 실시되었다. 본 

연구는 B지역에 거주하면서 노인복지관과 재가복지서
비스를 이용하고 있는 65세 이상의 독거노인에 대하여 
임의 표집하였다. 설문대상자들은 연구취지에 따른 조
사 안내를 받고 연구 참여에 대한 동의서에 서명하였
다. 설문은 훈련된 조사원을 통하여 일대일 면접조사로 
이루어졌다. 본 연구에서는 최종적으로 201부가 분석
되었다.  

2. 주요변수의 측정
2.1 고독감
본 연구에서는 고독감을 측정하기 위하여 한국어판 

개정 UCLA 고독감 척도[31]를 사용하였다. 본 척도는 
지역사회 거주 노인의 고독감을 분석하기 위하여 김옥
수(1997), 권선숙(1998) 등이 활용한 바 있다. 척도는 
총 20문항으로 구성되어 있으며, 리커트 척도로 ‘전혀 
그렇지 않다’(1점)에서 ‘매우 그렇다’(4점)까지 이며, 점
수가 높을수록 고독감이 높은 것으로 설정하였다. 하위
영역은 3가지로 친밀한 주변인(11문항), 사회적 주변인
(5문항), 소속감(4문항)으로 되어 있다. 본 연구에서의 

고독감 척도의 신뢰도 계수는 ⍺=.750으로 나타났다. 
또한 본 조사결과 고독감의 평균점수는 2.38(SD=.426)
로 나타났다. 

  
2.2 자기통제감
본 연구에서는 Mirowsky와 Ross[32]에 의해 개발

된 자기통제감 척도를 사용하였다. 본 척도는 현재 상
태에 대한 본인의 책임론적 혹은 운명론적 평가를 질문
한 것으로 총 8항목으로 구성되어 있다. 측정은 자기보
고형식으로 ‘전혀 그렇지 않다’(1점)에서 ‘항상 그렇
다’(5점) 순으로 리커트 척도를 사용하였다. 점수가 높
을수록 자기통제감이 높은 것으로 분석한다. 본 연구에
서의 신뢰도 계수는 ⍺=.645로 나타났다. 전반적으로 
Cronbach’s Alpha 값이 사회과학에서 일반적으로 신
뢰도가 있다고 인정하는 0.6이상으로 나타났기 때문에 
설문 문항의 내적 일관성을 유지하고 있는 것으로 판단
할 수 있다. 본 조사결과 자기통제감의 평균점수는 
3.10(SD=.438)으로 나타났다. 

2.3 죽음준비
본 연구에서는 노인의 죽음준비 정도를 측정하기 위

하여 최소영[33]이 김현민(2001), 이예종(2005) 등의 
연구를 기초로 하여 노인 대상으로 개발한 3개 영역 총 
9문항으로 구성된 것을 사용하였다. 각 영역별로 물리
적 준비(4문항), 심리적 준비(3문항), 사후준비(2문항)
로 구성되어 있다. ‘전혀 그렇지 않다’(1점)에서 ‘매우 
그렇다’(4점)까지의 리커트 척도로 점수가 높을수록 죽
음준비 정도가 높음을 의미한다. 본 연구에서 신뢰도계
수는 ⍺=.799이었다. 본 조사결과 죽음준비 정도의 평
균점수는 2.16 (SD=.714)으로 나타났다. 

3. 자료분석 방법
설문지를 통해 수집된 자료는 SPSS 프로그램을 이용

하여 분석하였다. 분석은 조사대상자의 인구학적 특성
을 빈도분석, 기술통계로 분석하였으며, 분석 척도에 따
른 신뢰도 분석을 실시하였다. 각 변수 간에 상관관계
를 분석하였으며, 독거노인의 고독감과 죽음준비에 자
기통제감이 미치는 매개효과의 분석은 위계적 회귀분
석을 통해 매개효과 검증단계[34]에서 제시하는 세 단



한국콘텐츠학회논문지 '20 Vol. 20 No. 8442

계를 근거로 실시하였다. 

Ⅳ. 연구결과의 분석

1. 조사대상자 일반적 특성
조사대상자의 특성을 살펴보면 [표 1]과 같다. 성비를 

보면, 전체응답자 중 여성이 82.6%, 남성이 17.4%로 
여성 노인이 압도적으로 많았다. 조사대상자의 연령을 
65세부터 시작하여 5세 단위로 분류하였다. 분포를 살
펴보면 ‘75세 이상에서 80세 미만’이 28.9%, ‘80세 이
상에서 85세 미만’이 23.9%, ‘70세 이상에서 75세 미
만’이 22.9%로 70세 이상 85세 미만의 노인들이 조사
대상자들의 다수를 점하고 있다. 종교는 불교 35.8%, 
기독교 17.9%, 천주교 12.7% 순으로 나타났으며, 
32.8%가 종교가 없는 것으로 나타났다. 자가 소유로 거
주하고 있는 노인이 42.8%로 나타났으며, 이 보다 많은 
56.7%의 노인이 전세, 월세 등 임대한 집에서 거주하고 
있었다. 독거기간은 평균 약 17.8년이었으며, 독거생활
의 이유로는 82.6%가 사별에 의한 것으로 나타났다. 월

소득은 ‘100만원 미만’이 90% 이상을 차지하고 있었고, 
84.1%의 노인이 경제활동을 전혀 하지 않는다고 응답
하였다. 건강상태에서는 85.6%가 질환이 있으며, 질환 
수는 평균 1.7개로 나타났다. 그리고 16.9%가 과거 3
개월 이내 입원력이 있다고 응답하였다.

2. 주요 변수 간 상관관계 
독거노인의 고독감과 죽음준비와의 관계에서 자기통

제감의 매개효과를 살펴보기 전 독립변인 간의 다중공
선성 문제를 살펴보기 위해 상관관계를 분석하여 보았
다. 그 결과, 성별과 종교가 가장 높은 상관관계
(r=-.311, p<.001)를 보여주었으나, r=.60보다 낮은 수
준으로 모두 다중공선성의 문제는 없는 것으로 파악되
었다. 또한 고독감과 자기통제감은 부적인 관계
(r=-.278, p<.001), 고독감과 죽음준비 역시 부적인 관
계를 나타내었으며(r=-.168, p<.05), 자기통제감과 죽
음준비는 정적인 관계로 나타났다 (r=.159, p<.05).   

특성 구분 빈도 백분율 특성 구분 빈도 백분율

성 별
남성 35 17.4

월소득

100만원 미만 182 90.5
여성 166 82.6

연 령

M=76.37

SD=6.53

70세 미만 31 15.4 100만원 이상~200만원 미만 8.5 8.5
70세 이상~75세 미만 46 22.9

200만원 이상 2 1.075세 이상~80세 미만 48 28.9

80세 이상~85세 미만 48 23.9

경제활동

전혀 하지 않음 169 84.1

85세 이상 18 9.0
한달에 한 번 4 2.0

종교

불교 72 35.8

기독교 36 17.9 1주일에 한 번 3 1.5

천주교 25 12.4
1주일에 2번 이상 25 12.4

기타 2 1.0

없음 66 32.8

질환

있음 172 85.6

자가 

소유

있음 86 42.8
없음 28 13.0

없음 114 56.7

결혼상태

사별 166 82.6 3개월 내의 

입원력

있음 34 16.9 

이혼 22 10.9 없음 167 83.1

별거 6 3.0 독거기간 M=17.82년, SD=.11.19 

미혼 7 3.5 질환 수 M=1.69개, SD=1.11

표 1. 조사대상자의 일반적 특성(N=201)
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3. 고독감과 죽음준비와의 관계에서 자기통제감의 
매개효과 

3.1 고독감, 자기통제감과 죽음준비와의 관계
죽음준비에 대한 영향요인 분석 [표 3]에서는 모형의 

회귀식은 모형Ⅰ(F=2.889, p<.01), 모형Ⅱ(F=3.076, 
p<.01) 모두 유의미하게 나타났다. 모형Ⅰ에서 자기통
제감을 추가한 모형 Ⅱ의 설명력이 1.6% 상승된 것으
로 나타나 자기통제감이 죽음준비에 영향을 미치고 있
음을 알 수 있다. 모형Ⅰ에서는 연령(β=.158, p<.05), 
입원력(β=.144, p<.05), 고독감(β=-.153, p<.05)이 죽
음준비에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 모형Ⅱ에서
는 연령(β=.173, p<.01)과 입원력(β=.146, p<.05), 고
독감(β=-.129, p<.05), 자기통제감(β=.131, p<.05)이 
죽음준비에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 즉, 연령이 
높고, 입원력이 있으며, 고독감이 낮고, 자기통제감이 
높을수록 죽음준비 정도가 높아지는 것으로 설명된다. 
연령이 높을수록 죽음준비가 증가한다는 결과는 선행
연구[15][17]의 결과와 같으나, 입원력이 있는 경우 죽
음준비가 증가한 결과는, 질병유무와 죽음준비가 상관
없다는 결과를 보여 준 연구[35]와는 반대되는 결과이
다.

자기통제감에 대한 영향요인을 분석한 결과[표 3], 모
형1(F=4.903, p<.001)의 회귀식은 유의미하며, 약 
8.7%의 설명력을 가지는 것으로 나타났다. 자기통제감
에 유의한 영향을 미치는 것으로 연령(β=-.116, p<.10), 
고독감(β=-.247, p<.001)이 파악되었다. 연령이 낮을

수록 자기통제감이 높으며, 고독감이 낮을수록 자기통
제감이 높은 것으로 해석할 수 있다. 연령이 낮을수록 
자기통제감이 증가한 결과는 [8]의 연구와 같으며, 고독
감이 낮을수록 자기통제감이 높아지는 것은 선행연구
[3][36]와 같은 결과이다.

3.2 고독감과 죽음준비와의 관계에서 자기통제감의 
매개효과

독거노인의 고독감과 죽음준비와의 관계에서 자기통
제감의 매개효과(Mediating effect)를 검증하기 위하
여 3단계의 회귀방정식을 사용하였다. 매개효과를 검증
하기 위해서는 다음과 같은 조건이 충족되어야 한다. 
첫 단계에서 독립변수가 매개변수와 유의한 관계가 있
고, 두 번째 단계에서 독립변수가 종속변수와 유의한 
관계가 있으며, 세 번째 단계에서 매개변수가 종속변수
와 유의한 관계를 가지되, 독립변수의 효과가 3단계의 
회귀분석에서보다 2단계 회귀분석에서 더 커야 한다. 
그리고 3단계의 독립변수와 종속변수와의 관계에서 유
의하지 못하면 완전매개이고, 유의하면 부분 매개역할
을 한다.

[표 3]은 위에서 설명한 3단계의 회귀분석에 따라 자
기통제감의 매개효과를 검증한 결과이다. 1단계인 독립
변수인 노인의 고독감이 매개변수인 자기통제감 전체
에 미치는 영향을 검증하기 위한 회귀분석에서는 표준
회귀계수 β값 -.247(p<.001)로 통계적으로 유의하였
다. 2단계에서 독립변수인 고독감이 종속변수인 죽음준

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1.성별 1

2.연령 -.081 1

3.종교 -.311*** .089 1

4.자가 -.028 -.127 .110 1

5.경제활동 .122 -.181** 184** .021 1

6.질환 .110 -.003 .057 -.030 -.059 1

7.입원 .003 -.134 .087 .104 .020 179** 1

8.고독감 .185** .023 -.138 -.214** .060 .006. .090 1

9.자기통제감 .034 -.147* .088 .150* .205** -.113 -.006 -.278*** 1

10.죽음준비 -.029 .101 .077 .087 -.039 .100 .105 -.168* .159* 1
*p<.05, **p<.01, ***p<.001

성별: 남자=1, 종교: 있음=1, 자가: 있음=1, 경제활동: 있음=1, 질환:있음=1, 입원력: 있음=1 로 처리 됨

표 2. 주요변인 간의 상관관계 (N=201)  
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비에 미치는 영향이 β값 .153, p<.05)로 나타나 통계적
으로 유의하였다. 마지막으로 매개변수가 종속변수에 
미치는 영향을 검증하기 위한 분석에서 독립변수인 고
독감을 통제한 상태에서 매개변수인 자기통제감의 β값
은 .131(p<.05)로 통계적으로 유의하게 나타났다. 이때 
2단계의 독립변수인 고독감의 β값 (-.153)이 3단계의 
β값(-.120)보다 큼으로 자기통제감의 매개효과는 존재
한다고 볼 수 있다. 따라서 독거노인이 지각한 고독감
과 죽음준비와의 관계에서 자기통제감은 부분 매개역
할을 한다고 확인되었다.

표 3. 독거노인의 고독감과 죽음준비관계에서 자기통제감의 매
개효과

변수

자기통제감 죽음준비
모형Ⅰ 모형Ⅰ 모형Ⅱ

B β B β B β

연령 -.007+ -.116 .016 .158* .017 .173**

성별 .112 .104 -.006 -.004 -.031 -.017

종교 .085 .093 .047 .032 .029 .019

자가 .055 .066 .052 .038 .040 .030

입원력 -.014 -.012 .283 .144* .286 .146*

고독감 -,250 -.247*** -.253 -.153* -.199 -.120*

자기통제감 .214 131*

상수 a 12.667*** 2.679** 2.679**

F 4.903*** 2.889** 3.076**

R2 .109 .067 .083

adju R2 .087 .044 .056

+p<.10, *p<.05,**p<.01, ***p<.001
더미변수는 성별: 남자=1, 종교: 있음=1, 자가: 있음=1, 입원력: 있음=1 로 
처리 됨

즉, 고독감이 낮을수록 죽음준비 정도가 높아지는 것
으로 직접효과가 나타났고, 매개변수인 자기통제감을 
투입하였을 때 그 효과의 크기가 상대적으로 감소되었
다. 종합하여 해석하면 고독감이 낮을수록 자기통제감
은 증가하고 증가된 자기통제감은 노인의 죽음준비를 
높이는데 기여하였다고 볼 수 있다.

이와 함께 고독감이 죽음준비에 미치는 영향에서 자
기통제감의 매개효과의 통계적 유의성을 확인하기 위
해 Sobel test를 실시하였다. Sobel test는 비표준화계
수와 표준오차를 활용하여 분석하며, 분석결과 값이 
1.96보다 크거나, -1.96보다 작은 경우 유의미한 것으

로 알려져 있다. 본 연구에서 나타난 Sobel 지수는 
-1.774(p<0.5)로 나타나 통계적으로 유의미하게 나타
났다. 

Ⅴ. 결론 및 제언

본 연구에서는 독거노인을 대상으로 고독감과 죽음
준비와의 관계에서 자기통제감의 매개효과를 파악하고
자 하였다. 연구결과를 요약하고 논의하면 다음과 같다.

첫째, 조사대상자인 독거노인의 일반적 특성을 파악
한 결과이다. 본 연구의 조사대상자 역시 여성이 대부
분이었고, 거주형태나 월소득을 파악한 결과 경제적으
로 어려운 노인이 많았으며, 독거기간은 평균 17.8년으
로 나타났다. 이러한 결과를 보더라도 선행연구에서 밝
히고 있는 독거노인의 특성과 같은 결과라 할 수 있다. 

둘째, 고독감이 죽음준비에 미치는 영향을 살펴본 결
과에서는 연령이 높고, 입원력이 있으며, 고독감이 낮을
수록 죽음준비는 증가하는 것으로 나타났다. 연령이 높
을수록 죽음준비가 증가하는 것은 어떻게 보면 당연하
다 할 수 있을 것이다. 연령이 높을수록 죽음을 가깝게 
생각하여 죽음준비가 증가하는 것으로 해석된다. 입원
력이 있는 노인의 경우 죽음준비가 증가하는 것은 여러 
가지 여건에서 활동제한을 받는 노인이 죽음을 더 가깝
게 여기기 때문에 죽음준비를 더 많이 한다고 밝힌 연
구[6][15]와 비슷한 결과로서, 질병으로 인하여 입원을 
하다 보니 죽음에 대한 생각이 더욱 현실적으로 다가와 
실제로 죽음을 준비하는 것으로 보여 진다. 그리고 고
독감이 낮을수록 죽음준비가 증가하는 것은 선행연구
[3][25]에서 보듯이 고독감은 심리사회적 위축과 죽음
에 대한 불안, 두려움 등 부정적 감정을 초래한다. 반면, 
죽음준비는 더욱 적극적으로 죽음을 수용하고 준비해
가는 긍정적인 자세에서 비롯되는 행위이다. 따라서 고
독감과 죽음준비가 부적관계에 있는 것은 자연적 결과
라 할 수 있겠다. 

셋째, 자기통제감에 대한 영향요인으로는 고독감이 
낮을수록 자기통제감이 높은 것으로 나타났다. 다만, 통
계적으로 크게 유의하게 나타나지는 않았지만, 연령이 
낮은 독거노인일수록 자기통제감이 높은 것을 알 수 있
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는데, 이는 연령이 높은 노인들보다 신체 및 정신건강
이 양호하여 일상생활수행과 사회관계 등의 활동에서 
독립적인 생활이 가능하여 자신의 삶에서 더 당당하게 
지낼 수 있기 때문에 자기통제감이 높은 것으로 해석된
다. 

넷째, 독거노인의 고독감과 죽음준비와의 관계에서 
자기통제감의 매개효과를 살펴본 결과, 자기통제감은 
부분 매개역할을 하는 것으로 확인되었다. 자기통제감
은 개인에게 유연한 대처스타일과 문제해결기술을 부
여하고 탄력성을 유지하게 한다[37]. 이런 의미에서 본
다면 고독감을 가진 독거노인이 자신의 삶을 주도적으
로 관리할 수 있는 자기통제감을 높게 갖추어 죽음준비
를 적극적으로 할 수 있다는 것으로 해석해 볼 수 있다. 
이는 [22]의 연구결과와 일치하고 있는 것이다. 자기통
제감은 안녕(well-being)과 관련된 심리적 자원[38]이
라고 말하듯이 자기통제감이 높을수록 심리사회적 안
정과 함께 자신의 생의 마무리 과제이기도 한 죽음준비
에 박차를 가할 수 있을 것으로 보여 진다.

이상의 연구결과를 토대로 하여 다음과 같이 제언하
고자 한다.

첫째, 본 연구결과에 의하면 독거노인의 고독감과 죽
음준비는 부적인 관계로 파악되었기 때문에 고독감을 
경감시키고 죽음준비에 박차를 가함으로써 심각한 사
회적 문제로 대두되고 있는 고독사나 안정적인 노후생
활을 영위할 수 있는 계기가 사회적으로 마련되어야 할 
것으로 사료된다. 예컨대, 자택방문이나 자택 밖 기관 
방문 등을 촉진하는 독거노인 대상의 죽음준비를 위한 
프로그램 참여, 자조모임, 동아리 활동을 적극적으로 개
발하고 활성시켜야 한다. 독거노인의 고독감 경감 차원
에서 볼 때, 고독의 형태가 본인의 의지로 관계와 활동 
단절에서 발생하는 자발적 고독과 본인의 의지와 상관
없이 신체나 인지장애로 인해 발생되는 사회의 단절 및 
고립에 위한 비자발적 고독으로 나누어 볼 수 있을 것
이다. 하지만 노인 자신의 의지로 발생하는 자발적 고
독 역시 심리적 고통을 주며, 추후 건강악화 등의 문제
를 야기 시킬 가능성이 높아 오히려 잠재적 위험을 부
축일 수 있다. 따라서 독거노인을 사회참여로 이끌 수 
있는 노인 사회활동 참여 기관의 역할이 중요하다. 이
를 위하여 관련 기관에서는 ‘10분 말벗’ 통화서비스, 취

미여가 프로그램, 평생교육 프로그램, 지역사회 소속감
을 가질 수 있도록 ‘친구 또는 손주 만들기’ 등의 사회관
계망 활성화 프로그램을 개발·활성화하여 독거노인들
의 참여와 활동을 촉진하여야 한다. 또한 현재 다양한 
기관에서 노인을 대상으로 하는 죽음준비교육이 실시
되고 있기는 하나 독거노인들을 대상으로 하여 노인복
지관 등에서 적극 포함, 활용하도록 제도적 지원이나 
매뉴얼화하여 죽음준비교육을 적극적으로 실시하도록 
노인복지관의 필수프로그램에 포함시키고 매뉴얼화 하
여 정착시키는 작업이 필요하다. 죽음준비는 결코 혼자
서 하는 것이 아니라 누군가와 함께 해야 하는 과제이
다. 누군가와 함께 한다는 것은 곧 사회참여를 의미하
며 독거노인을 지역사회로 이끌 수 있는 방안이 될 것
이라 사료된다. 

둘째, 연구결과를 통하여 볼 때, 자기통제감은 죽음준
비에 대한 고독감의 크기를 줄이는 부분 매개역할을 하
는 것으로 파악되었다. 이에 자기통제감을 높여 노년기 
과업을 성공적으로 견인할 수 있는 실천적 방안이 제시
되어야 한다. 예컨대 독거노인이 지역사회에서 잘 살 
수 있는 요인의 하나로 자기관리를 꼽을 수 있다. 규칙
적인 식사와 건강관리, 이웃과의 교류 등 가사 관리에
서 사회지지망 유지에 이르기까지 노인 자신에 대한 자
기통제감이 효과적으로 작용할 때 더욱 순조로워질 것
이다. 따라서 독거노인에 대한 건강관리를 비롯한 생활 
전반에 대한 자기관리력을 키울 수 있는 프로그램을 개
발하거나, 자기통제감 향상에 도움을 줄 수 있는 자긍
심 강화나 성취 지향 프로그램에 참여를 촉구하여야 한
다. 이를 위하여 독거노인들의 의사를 반영한 프로그램 
개발과 홍보가 뒷받침되어야 할 것이다.

셋째, 무엇보다도 독거노인의 죽음준비를 활성화하여 
안정된 노후생활을 영위할 수 있도록 적극적인 죽음준
비를 위한 지원체계가 마련되어야 할 것이다. 특히 부
양가족 없이 고립무원의 독거노인에 대한 죽음준비에 
대해서는 행정적 차원의 배려가 필요하다. 현재 동 주
민센터에서 기초생활수급자에게 적용하는 장제급여를 
적극 홍보하고, 사회복지공무원이 노인 생전에 미리 장
례준비와 절차에 대하여 유언을 받고 시신수습과 장례
절차를 진행하는 과정을 하나의 프로그램으로 공식화
하고 정착시킬 필요가 있을 것이다. 국외의 연구 결과
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[39]에서도 잘 나타나고 있듯이, 조사대상자의 거의 대
부분이 죽음 전 장례준비 계획을 중요하게 생각하고 있
는 것처럼 우리도 장례준비에 대한 적극적인 계획수립
이 필요하다. 작년 9월 고독사 예방 및 관리에 관한 법
률이 제정되어 여러 제도들이 실시될 예정이지만, 지자
체별로 예산을 지원하여 독거노인 생전에 자신의 사후 
장례에 대해 미리 고지하고 동의를 받아 장례를 위탁하
는 서비스가 마련되어야 할 것이다. 

본 연구는 조사대상이 B시에 거주하는 독거노인으로 
국한하였기에 본 연구의 결과가 모든 노인들에게 일반
화할 수 없다는 한계를 가지고 있다. 앞으로 죽음준비
와 같이 성공적 노화와 관련되어 있는 요인들에 대한 
실증적 연구로서 후속연구가 이루어져야 할 것이다.
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