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감각통합은 환경에 적응하기 위해 뇌에서 감각정보

를 조직화하는 과정이다 아동은 여러 가(Ayres, 1972).

지 활동을 통해 감각을 통합시킨다 대부분은 자동적. ,

무의식적 그리고 노력 없이 효과적인 감각통합을 한,

다 그러나 감각통합장애를 가진 경우는 이 과정이 비.

효율적이고 정확하지 않을 뿐 아니라 많은 노력과 집,

중을 요구한다 감각통합장애는 장애아동에서. 40∼

정도로 보고되고 있다 감각통합 과정88% (Tan, 2002).

목 적
본 연구는 감각처리장애아동에서 그룹 감각통합치료의 적용 후에 놀이와 또래와의 상호작용에 미

치는 영향을 알아보기 위한 것이다.
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에서 장애가 생기면 학습과 발달 또는 행동에서 많, ,

은 문제들이 생길 수 있다김경미 과( , 1998). Parham

은 놀이에 참여하는 것의 어려움과 사Mailloux(2001)

회기술 사용이 능숙하지 못한 것이 감각처리능력과

관련이 있다고 하였다 감각처리의 문제는 사람이 사.

물과 상호작용하는 것을 방해하여 놀이에 영향을 미

치고 더 나아가 사회(Bundy, Shia, Qi, & Miller, 2007),

기술에 영향을 주어 학령기 아동이 학교생활에 적응

하는 것을 어렵게 한다.(Bundy, 2002; Burleigh,

감각처리문제는 성인기McIntosh, & Thompson, 2002).

에도 지속적으로 영향을 미쳐 사회성과 감정 조절을

어렵게 한다(Kinnealey, Oliver, & Willbarger, 1995).

놀이는 아동이 주변세계와 접촉할 수 있는 기회를

제공하고 자연스럽게 아동 자신과 타인 그리고 세상, ,

을 배울 수 있게 한다 일반적으로 아동은 놀이에 대.

한 본능적인 욕구를 가지고 있고 놀이를 통하여 긍정,

적이며 즐거운 감정을 경험한다 특히 또래와 함께. ,

하는 놀이는 아동의 신체적 사회적 정서적 언어적, , , ,

그리고 인지적 발달에 영향을 준다선우현 적( , 2007).

절한 또래와의 상호작용은 대인관계능력을 향상시키

며 도덕적 기준이나 규범 성역할 등의 사회적 능력, ,

을 학습하게 한다김춘란 작업치료사는 전통( , 2001).

적으로 치료적 도구로써 놀이를 기능적 활동에 사용

하고 작업과 관련지었다 특히 아동작업치료사는 작. ,

업 그 자체로 놀이를 사용한다, .

최근 그룹 놀이는 그 장점이 부각되면서 치료적 목

적으로 많이 사용하고 있다 그룹 놀이는 넓은 의미에.

서 두 명이상이 모여서 임의대로 또는 규칙을 정해 놓

고 하는 놀이 모두를 포함하고 좁은 의미에서는 규칙,

이나 경쟁적인 요소를 지닌 게임의 성격을 내포하고

있는 놀이를 말한다 그룹을 통한 또래와의 상호작용.

이 이루어지기 때문에 아동은 그룹 놀이 속에서 사회

적 기술을 경험하고 발달시키게 된다선우현( , 2007).

아동들의 정상적인 발달과 성장을 위해 감각통합장

애아동에서 문제점이라고 인식되고 있는 놀이와 또래

와의 상호작용능력을 향상시키는 것은 중요하다.

의 연구에 의하면 감각Bundy, Shia, Qi, & Miller(2007)

처리능력에 장애가 있는 아동이 일반아동에 비해 놀

이 수준의 점수가 낮았다 감각처리능력의 정도가 놀.

이에 영향을 미치는 것을 알 수 있다 와. Schaaf

의 감각통합치료를 이용한 케이스 연Nightinger(2007)

구를 살펴보면 대상 아동이 연령에 적합한 놀이에 참,

여해 움직임과 촉각자극에 대한 두려움이 감소하였

고 그 결과 사회적 활동에 참여하는 정도가 증가하였,

다 와 에 의하면 그룹치료는 감각. Koomar Bundy(2002) ,

통합장애아동에게 놀이와 사회적 기술 또는 특정한

기능적 기술의 발달을 돕는다고 하였다 특히 감각통. ,

합장애 아동은 종종 사회성에 문제를 보이는데 그룹

치료는 또래와의 사호작용기술을 배우는데 도움을 준

다(Phrham & Mailloux, 2001).

현재 우리나라의 임상에서는 많은 그룹 감각통합치

료가 이루어지고 있으나 그 효과성에 대한 연구가 제

대로 이루어지지 않고 있는 실정이다 특히 아동기에. ,

중요한 놀이와 또래와의 상호작용에 대한 연구가 거

의 없다 따라서 본 연구는 그룹 감각통합치료가 아동.

의 놀이와 또래와의 상호작용에 미치는 영향을 알아

보고자 한다.

연구방법.Ⅱ

연구대상1.

연구는 우리나라 지역의 장애인복지관을 이용하B

고자 하는 만 세 아동 중 본 연구의 목적에 동의3 7∼

하고 지원한 명을 대상으로 실시하였다표3 ( 1).

평가도구2.

아동의 감각처리능력과 사회성을 알아보기 위해 감

각프로파일과 사회성숙도 검사를 주 양육자인 어머니

를 대상으로 실시하였다 아동을 대상으로. Test of

Playfulness(TOP), Peer Social Interactions Rating

를 사용하여 놀이기술과 또래와의 상호Scale(PSIRS)

작용능력을 알아보았다 또한 그룹치료 회기별 아동. ,

의 놀이기술과 또래와의 상호작용능력 감각처리능력,
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을 알아보기 위해 을 이용Goal Attainment Scale(GAS)

하여 평가하였다.

감각처리능력의 평가1)

은 감각통합이론을 기반으로 감Sensory Profile(SP)

각처리능력을 확인하기 위해 에 의해 개발Dunn(1999)

아동 아동 1 아동 2 아동 3

연령 세 개월여7 2 ( ) 세 개월남4 8 ( ) 세 개월남3 9 ( )

진단 지적장애 무 무

출산 시

모 연령
세난산34 ( ) 세 주 순산33 (40 ) 세 주 순산25 (40 )

출생 시

아동몸무게
3.2kg 2.9kg 2.45kg

약물

복용
간질약복용기간 년( : 3 ) 무 무

현 치료

및 교육

조기치료╸

장애전담어린이집╸

언어치료╸

유치원╸

어린이집╸

감각통합

경험여부
무 무 무

놀이 형태
실내 인형놀이 소꿉놀이: ,╸

실외 미끄럼틀 타기:╸

실내 보기 소꿉놀이: TV ,╸

실외 자전거 타기:╸

실내 그림책 보기: , TV╸

실외 놀이터 도구 타기 모래놀이: ,╸

감각처리

능력

청각 전정감각 고유수용성감각, ,╸

처리에 어려움 보임

전정감각╸

머리가 아래로 향하는 활동을 싫⦁

어한다.

높은 곳이나 뛰어내리는 놀이를⦁

무서워한다.

고유수용성감각╸

종종 뻣뻣한 자세로 움직인다.⦁

쉽게 피곤해하며 특히 서있거나⦁

특정한 자세를 유지하는 것을 어

려워한다.

근력이 약해 보인다.⦁

종종 손의 쥐는 힘이 약하다.⦁

종종 활동하는 동안에도 몸을 지⦁

탱하기 위해 기대어 있다.

⦁지구력이 약하며 쉽게 피곤해 한다.

활발하지 않은 것처럼 보인다.⦁

⦁벽이나 계단 난간에 매달린다.

잠시도 가만히 있지 않고 분주히⦁

활동한다.

청각과 고유수용성감각 처리에 어려움╸

보임

청각╸

⦁주변소음 때문에 주어진 과제를 할 수 없다.

주의 집중하는데 어려움이 있다.⦁

고유수용성감각╸

⦁특정한 자세를 유지하는 것을 어려워한다.

힘 조절이 어렵다.⦁

종종 놀이를 하는 동안 지나치게 위험한⦁

행동을 한다.

종종놀이를 하는 동안 안전을 위협하는⦁

동작을 하거나 위험하게 기어 올라간다.

안전을 생각하지 않고 뛰어내릴 기회를⦁

찾는다.

⦁뛰어내리는 것을 좋아하는 것처럼 보인다.

움직이는 활동을 하는 동안 과도하게 흥⦁

분한다.

종종 잠시도 가만히 있지 않고 분주히⦁

활동한다.

일상생활에 방해가 될 정도로 끊임없이⦁

움직이려고 한다.

⦁모든 종류의 움직임 활동을 찾아내려

한다.

전정감각과 고유수용성감각 처리에╸

어려움 보임

전정감각╸

일상생활에 방해가 될 정도로 끊임⦁

없이 움직이려고 한다.

종종 온종일 자신의 몸을 자주 빙⦁

빙 돌린다.

고유수용성감각╸

⦁사고를 일으키기 쉬운 것처럼 보인다.

놀이하는 동안 지나치게 위험한 행⦁

동을 한다.

놀이를 하는 동안 안전을 위협하는⦁

위험한 동작을 하거나 위험하게 기

어 올라간다.

안전을 생각하지 않고 뛰어내릴 기⦁

회를 찾는다.

뛰어내리는 것을 좋아하는 것처럼⦁

보인다.

움직이는 활동을 하는 동안 과도하⦁

게 흥분한다.

잠시도 가만히 있지 않고 분주히⦁

활동한다.

움직임이 빠르고 많다.⦁

모든 종류의 움직임 활동을 찾아내⦁

려 한다.

표 1. 연구 대상
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된 평가도구이다 본 연구에서는 임윤정 박경영과 유. ,

은영 이 국내 적용을 위해 번역한 것을 이용하였(2007)

다 감각프로파일은 만 세 아동의 주 양육자를 대. 3-10

상으로 면담 및 설문조사로 실시하였다 검사항목은.

총 문항이고 감각영역 과 감각요소125 (sensory section)

로 구성되어 있다 감각영역은 감각처(sensory factor) .

리 감각조절 행동과 정서반응의 개 영역으로 구성, , 3

되어 있고 감각요소는 감각추구 정서반응 낮은 지구, ,

력근 긴장도 구강감각민감성 부주의산만 감각등록/ , , / ,

저하 감각민감성 앉아 있으려는 경향 미세동작지각, , , /

력의 개 요소로 구성되어 있다 점수는 아동행동의9 .

빈도에 따라 점에서 점으로 표시하고 점수의 결과1 5

는 정상범주 의심범주(typical performance), (probable

문제범주 로 나누어진다difference), (definite difference) .

내적일치도인 계수는 이다Cronbach's Alpha .47 .91∼

(Dunn, 1999).

놀이기술의 평가2)

는 놀이다움의 운영을The Test of Playfulness(TOP)

알아보기 위해 개발된 평가도구이다 대략 분 동안. 15

의 자유놀이를 비디오로 촬영하여 점수화하도록 고안

되었다 검사항목은 총 개이고 에서 점까지 점. 34 , 0 3 4

척도로 점수화한다 각 점수는(Parham & Fazio, 1997).

현실에서의 자유 내적 조절 내적 동기를 반영하는, ,

행동을 시간시간의 분배 강도정도 숙련도수행하( ), ( ), (

기 편한 정도로 표현한다 시간은 놀이 활동에 참여) .

한 시간비율에 따라 적용할 수 없다항목에 적합한‘ (

상황이 발생하지 않거나 혹은 드물게 발생 는)’ NA,

거의 혹은 전혀 없다관찰시간동안 이하로 출현‘ ( 10% )’

는 점 자주관찰시간 동안 행동이 출현 는1 , ‘ ( 50-90% )’

점 거의 항상관찰시간 동안 행동이 이상 출2 , ‘ ( 90%

현 은 점으로 점수화한다 강도는 놀이 활동에 참여)’ 3 .

하는 집중도에 따라 적용할 수 없다집중하는 행동이‘ (

나타나지 않음 는 열심히 하지 않다활동이 나)’ NA, ‘ (

타나지만 열심히 하지 않음 은 점 약간 열심히 한)’ 0 , ‘

다는 점 보통 열심히 한다는 점 매우 열심히 한’ 1 , ‘ ’ 2 , ‘

다는 점으로 채점한다 숙련도는 적용할 수 없다항’ 3 . ‘ (

목에 적합한 상황이 발생하지 않거나 혹은 드물게 발

생 는 숙련되지 않다활동이 어색하고 서투르)’ NA, ‘ (

다 는 점 약간 숙련되다는 점 보통 숙련되다는)’ 0 , ‘ ’ 1 , ‘ ’

점 매우 숙련되다는 점으로 채점한다 는 일2 , ‘ ’ 3 . TOP

반아동뿐만 아니라 장애아동 개월 정도의 어린아, 18

동 그리고 신체장애 아동에서도 타당도가 검증되었,

다(Gaik & Rigby, 1994; Hutchinson, 1995)

또래와의 상호작용 수준의 평가3)

은 특수Peer Social Interactions Rating Scale(PSIRS)

교육이 필요한 아동들을 대상으로 또래와 상호작용능

력을 평가하기 위해 개발되었다(Soto, Robinson, &

보호자나 교사가 아동의 행동을 관찰Hanson, 2004).

한 후 평가하도록 되어 있고 검사항목은 총 개이, 10

다 내용은 언어와 몸짓 등을 통한 긍정적 상호작용과.

부정적 상호작용으로 구성되어 있다 점수는 지속적.

으로 관찰됨 자주 관찰됨 드물게 관찰됨 관찰되지, , ,

않음으로 점에서 점까지 점수화하고 부정적 상호작1 4

용일 경우 역으로 점수화한다.

사회성숙도 평가4)

사회성숙도 검사는 자조 이동 작업 의사소통 자, , , ,

기관리 사회화 같은 변인으로 구성되어 있는 사회적,

능력 즉 적응행동을 평가한다김승국과 김옥기, ( ,

개인의 성장 또는 변화를 평가하고 개인차를1995).

평가하는 도구로 사용할 수 있으며 치료나 훈련 후의,

향상을 측정하는 도구로도 사용할 수 있다 검사 내용.

의 적응행동은 총 문항이고 각 문항은 연령층별117 ,

로 배열되어 있다 검사는 아동의 주 양육자인 어머니.

가 평가자와 일대일 면접을 통해 하도록 하였다 문항.

판단기준은 으로 구분되어 있고 검+, F+, +NO, ±. ,－

사 결과는 사회연령 사회지수(SA-social age), (SQ-so-

로 나타낸다 본 연구의 결과는 사회지수cial quotient) .

로 표현하였다.

를 이용한 평가5) GAS

은 목표설정과정에서Goal Attainment Scaling(GAS)

환자의 참여를 촉진시키고 프로그램을 평가하기 위한

도구로써 정신건강분야의 성인을 위해 개발되었다
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방법은 작업치(Kiresuk, Smith, & Gardillo, 1994). GAS

료영역에서 환자중심의 치료를 한다는 철학과 일맥상

통한다(Mailloux et 특정하게 일어날 수 있al., 2007).

는 결과를 기초로 하여 목표 결과를 기록하고 매우 정

확하게 점수화 한다 중재(Kiresuk & Sherman, 1968).

후 환자에게 기대되는 수행의 수준은 특정한 숫자적

의미로 부여된다 점수 수준사이의 거리는 동일하게.

하고 일반적으로 점 척도 에서 를 사용한다, 5 ( 2 +2) .－

본 연구에서 점은 현재 수준보다 후퇴 점은 현2 , 1－ －

재 수행 수준 점은 기대되는 수준 점은 기대되는, 0 , +1

수준보다 더 좋음 점은 기대되는 수준보다 훨씬 좋, +2

은 것을 의미한다(Miller, Schoen, James, & Schaaf,

각 아동에 맞게 놀이기술 또래와의 상호작용2007). ,

능력 그리고 감각처리능력 영역으로 나누어 개별 목,

표를 설정하였다.

연구과정3.

대상자는 우리나라 지역의 장애인복지관 작업치B

료실 이용을 위해 대기하거나 접수한 아동 중 게시판

공지를 통해 선착순으로 모집하였다 모집된 아동은.

총 명이었고 그 중 연령과 아동의 의사소통능력 및5 ,

놀이수준을 고려하여 명을 선별하였다 명의 아동4 . 4

을 대상으로 그룹 감각통합치료 프로그램을 적용하기

전에 아동의 일반적인 정보 감각프로파일 사회성숙, ,

도 검사를 실시하였다 그룹 감각통합치료 프로그램.

을 실시하는 중에 명의 아동이 개인적 사정으로 참1

여하지 못하게 되었고 최종 명이 모든 프로그램에, 3

참여하였다.

프로그램을 실시하기 전에 일반적 사항 및 감각프

로파일을 통해 아동에 대한 정보를 수집하였고 이를,

바탕으로 그룹 감각통합치료 프로그램 내용을 계획하

였으며 개별 아동의 를 설정하였다 그룹 감각통, GAS .

합치료 프로그램은 총 회기로 구성하였고 일주일에12

회 총 주간 실시하였다 프로그램의 운영은 임상경3 4 .

험 년차인 치료사 명과 프로그램 실시 전에 훈련 받3 1

은 작업치료학과 학년 학생 명이 함께 하였다3 2 . TOP

와 측정을 위해 분간 자유놀이를 실시 한 후PSIRS 15

에 그룹 감각통합치료 프로그램 실시하였다 그룹 감.

각통합치료 프로그램을 총 회기 운영한 후에12 TOP

와 를 자유놀이와 동일한 세팅에서 측정하였다PSIRS .

분간의 자유놀이는 비디오로 촬영하여 실제적인 평15

가는 녹화된 비디오를 통해 제 저자와 임상경력 년1 4

차이고 석사과정 중인 치료사 명이 하였다그림1 ( 1).

그룹 감각통합치료 프로그램은 주로 촉각 전정감,

각 고유수용성감각을 중심으로 하여 구성하였고 아, ,

동들의 감각처리능력 놀이와 인지수준을 고려하여,

계획하였다표 프로그램 내용은 회기마다 총 분( 2). 40

중 준비활동자유놀이 및 인사 분과 주요활동 분( 5 ) (30 ),

그리고 마무리 활동 분으로 구성하였다(5 ) .

분석방법4.

본 연구결과는 과 엑셀을 사SPSS/WIN version 10.0

용하여 통계분석 하였다 그룹 감각통합치료 프로그.

램 전과 후의 차이를 비교하기 위해 부호순wilcoxon

그림 1. 연구과정
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위검정을 사용하였다 점수는 각 아동에게 맞게. GAS

를 설정한 치료사를 제외한 그룹 감각통합치료GAS

프로그램에 직접 참여한 작업치료학과 학생 명이 각2

회기 후 평가한 것을 엑셀을 이용하여 평균과 추세선

으로 나타내었다.

그룹 감각통합치료 프로그램 적용 전과 후의 TOP,

의 검사자간 신뢰도 분석은 임상경력 년차이PSIRS 4

고 대학원 석사과정 중인 치료사 명과 제 저자가 미1 1

리 촬영한 비디오를 통해 실시하였다 검사자간 신뢰.

도는 이었다0.96 .

회기 주 제
목 적

주요활동
주요 감각처리기능 놀이기술 및 또래상호작용

1
버스를 타고

집에 가요

전정감각 처리능력 향상╸

자세조절 상지 동시수축능력 향상,╸

평형놀이╸

감각운동 탐색적 놀이,╸

╸그네 를(glider bolster swing)

다양한 세기에 따라 타기

2

자동차가

되어 터널을

지나요

고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지 동시수축능력 및 신체도식 향상╸ ․

평형놀이╸

감각운동 탐색적 놀이,╸

터널을 네발로 기기╸

레슬링 하기╸

3
물고기를

잡아요

전정감각 및 고유수용성감각 처리능력 향상╸

자세조절 및 균형 눈 손 협응능력 향상, -╸

평형놀이╸

상징과 가장놀이╸

그네(glider bolster swing)╸

타기

장난감 낚싯대로 물고기╸

잡기

4
미끄럼틀을

타요

촉각 처리능력 향상╸

자세조절 및 신체도식 향상╸

평형놀이╸

감각운동 탐색적 놀이,╸

경사로에서 미끄러지기╸

로션 바르기╸

5
기차놀이를

해요

고유수용성감각 처리능력 향상╸

╸상 하지동시수축 및 균형 눈 손협응능력 향상, -․

협동놀이╸

상징과 가장놀이╸

╸튜브를 이용하여 함께 다니기

기차 블록 놀이하기╸

6
보물을

찾아요

고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지 동시수축능력 및 균형 향상╸ ․

평형놀이╸

구조적 놀이╸

암벽과 사다리 등 높은 곳╸

에 올라가기

무거운 물건 들기╸

7
탑을

무너뜨려요

전정감각 처리능력 향상╸

자세조절능력 향상╸

협동놀이╸

구조적 놀이╸

상자블록 쌓기╸

경사로를 따라 스쿠터보드╸

타고 내려가기

8
밀가루

반죽을 해요

촉각 및 고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지 동시수축능력 및 눈 손협응능력 향상-╸ ․

평형놀이╸

구조적 놀이╸

밀가루로 다양한 모양 만╸

들기

9
하늘의 별을

따요

고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지동시수축능력 및 자세조절능력 향상╸ ․

평형놀이╸

구조적 놀이╸

터널 지나기╸

암벽 사다리 등 높은 곳에,╸

올라가기

10
모래주머니

를 던져요

전정감각 처리능력 향상╸

자세조절 및 눈 손협응 능력 향상-╸

평형놀이╸

구조적 놀이╸

다양한 그네타기(platform╸

swing, purple swing)

모래주머니 던지기╸

11 집을 지어요

고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지동시수축능력 및 눈 손협응능력 향상-╸ ․

협동놀이╸

상징과 가장놀이╸

종이가방 스쿠터보드타기,╸

블록 쌓기╸

소꿉놀이하기╸

12 산을 넘어요

전정감각 및 고유수용성감각 처리능력 향상╸

상 하지동시수축능력 및 자세조절 균형 향상,╸ ․

평형놀이╸

구조적 놀이╸

그네 타기(platform swing)╸

트램폴린 타기╸

경사로 오르기╸

표 2. 그룹 감각통합치료 프로그램 내용
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회기별 감각처리능력과 놀이기술 그리고 또래와의,

상호작용능력에 대한 점수의 신뢰도 분석은 그GAS

룹 감각통합치료 프로그램에 참여한 작업치료학과 학

생 명이 수행하였다 점수를 체크하기 전에 감2 . GAS

각처리능력과 놀이기술 또래와의 상호작용능력 그, ,

리고 점수체계에 대한 정보를 제공하고 교육하GAS

여 점수화 할 수 있도록 하였다 회기별 각 영역에 대.

한 검사자간 신뢰도 결과는 이었다0.92 .

연구결과.Ⅲ

1. 그룹 감각통합치료 프로그램 적용 전과 후의 놀이

기술 또래와의 상호작용 그리고 사회성 비교, ,

그룹 감각통합치료 프로그램의 전과 후를 비교하였

을 때 결과는 표 과 같다 놀이기술에서 프로그램 적, 3 .

용 전에는 점에서 적용 후에는31.33±12.58 42.67±10.69

점으로 평균점수가 향상되었다 또래와의 상호작용의.

아동 1

아동 2

아동 3

그림 2. 각 아동에 따른 감각처리능력의 회기별 점수GAS

영 역
프로그램 적용 전 프로그램 적용 후

값Z
평균 표준편차± 평균 표준편차±

놀이기술(TOP) 31.33±12.58 42.67±10.69 -1.604

또래와의 상호작용(PSIRS) 19.33±03.21 23.67±03.79 -1.633

사회성사회성숙도검사( ) 78.47±18.79 91.37±27.96 -1.604

표 3. 그룹 감각통합치료 프로그램 적용 전과 후의 비교 단위 점( : )
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경우 프로그램 적용 전에는 점에서 적용19.33±03.21

후에는 점으로 사회성의 경우 프로그램23.67±03.79 ,

적용 전에는 점에서 적용 후에는78.47±18.79

점으로 평균 점수는 향상되었다 그러나91.37±27.96 .

놀이기술과 또래와의 상호작용 그리고 사회성 모두,

는 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다.

회기별 감각처리능력과 놀이기술 그리고2. ,

또래와의 상호작용 영역에서 의 변화GAS

회기별에 따른 감각처리능력과 놀이기술의 결GAS

과는 명의 아동 모두에서 향상된 모습을 보였다그3 (

림 와 감각처리능력에서 아동 는 명의 아동 중2 3). 2 3

가장 큰 추세선 기울기를 보였고 아동 은 그룹 감각, 3

통합치료 프로그램의 회기 이후부터 점기대되는2 0 (

수준이상을 보였다 놀이기술은 감각처리능력의 추) .

세선 경향에 비해 작은 기울기를 보였지만 긍정적으

로 변화하였다 또래와의 상호작용능력의 경우 아동. ,

과 아동 의 추세선은 상승하는 경향을 보였으1 3 GAS

나 아동 는 약간 하락하는 경향을 보였다그림2 ( 4).

고 찰.Ⅳ

본 연구는 감각통합에 장애가 있는 아동을 대상으

로 감각통합치료가 놀이와 또래와의 상호작용에 미치

는 영향을 알아보기 위해 수행되었다 대상 아동은 모.

두 명으로 감각통합장애를 보였고 이전에 감각통합3 ,

치료를 받은 경험이 없었으며 연구기간 동안 새로운,

치료나 교육을 받지 않아 비교적 순수한 연구결과를

얻을 수 있었다.

그룹 감각통합치료 프로그램에 참여한 아동 명 모3

두가 회기 동안 빠지지 않고 참여하였다 프로그램12 .

의 적용 결과 의 놀이기술과 또래와의 상호작용, GAS

아동 1

아동 2

아동 3

그림 3. 각 아동에 따른 놀이의 회기별 점수GAS
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능력 그리고 감각처리능력에서 대부분 향상된 모습,

을 보였으나 현실적인 치료 여건상 그룹 감각통합치

료 프로그램의 적용기간이 짧아 더 명확한 결과를 보

기 어려웠다 감각통합치료가 놀이기술과 사회성에.

영향을 주는지 여부에 관한 연구들 대부분이 회기20

이상 수행한 후 결과를 알아본 것과 비교할 때 연구

기간이 짧음을 알 수 있다(Bundy, Shia, Qi, & Miller,

2007; Miller, Schoen, James, & Schaaf, 2007; Schaaf &

회기 이상의 치료적 적용을 많은Nightlinger, 2007). 20

수의 아동에게 치료를 적용하면 더 안정적이고 명확

한 결과가 나올 것으로 예상된다.

본 연구의 그룹 감각통합치료 프로그램은 대상 아

동에게서 주로 문제를 보이는 촉각 전정감각 고유수, ,

용성감각을 위주로 구성하였고 특히 전정감각과 고,

유수용성감각에 더 집중하여 계획하였다 프로그램.

내용은 치료의 효과성을 위해 임상경험 년 이상 된24

치료사의 자문을 얻어 계획하고 수정하였다 그룹 프.

로그램의 특성상 아동들 전체의 수준에 맞추기 위해

각 회기별 프로그램을 미리 작성하여 적용해 본 후 다

음 회기의 프로그램 내용을 조금씩 수정하여 전반적

인 프로그램이 유동적으로 운영될 수 있도록 하였다.

실제적 중재에 있어서는 원활한 운영을 위해 작업치

료학과 학생 명과 함께 미리 시뮬레이션을 하여 그2

날의 치료내용을 점검하고 수정하는 과정을 거쳤다.

프로그램의 전체 흐름에 따라 모든 아동이 그룹 치료

에 참여하되 아동의 감각처리능력 수준과 놀이 수준

에 따라 단계화하고 치료사가 각 아동에게 맞게 역할,

을 수행할 수 있도록 하였다.

본연구에서는아동의감각처리능력 놀이기술그리,

고또래와의상호작용을알아보기위해다양한평가도

구를사용하였다 대부분의평가도구들은국내에서적.

용하기 위해 번역 연구된 것이었다김승국과 김옥기, ( ,

임윤정 박경영과 유은영 진흥신1995; , , 2007; , 2003).

그룹 감각통합치료 프로그램 적용 전과 후에는 SP,

아동 1

아동 2

아동 3

그림 4. 각 아동에 따른 또래와의 상호작용의 회기별 점수GAS
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그리고 사회성숙도검사를사용하여 대상TOP, PSIRS

아동의 감각처리능력 놀이기술 그리고 또래와의 상, ,

호작용을 살펴보았다 또래와의 상호작용의 경우 평. ,

가자가 또래와 놀이하는 동안 관찰을 통해 측정하는

와 주 양육자가 측정하는 사회성숙도검사 두 가PSIRS

지를사용하였다 는또래와의관계에중점을둔. PSIRS

평가도구이고 사회성숙도검사는 사회에서 요구하는,

과제에대한적응행동에중점을두어사회성을평가하

는 도구이다 와 사회성숙도 검사는 사회성이라. PSIRS

는 범주에 포함되지만 중점적으로 평가하는 내용에는

차이가 있어 두 가지 평가도구를 모두 사용하였다.

측정 방법은 작업치료에서 중재의 효과성에GAS

대한 연구와 프로그램 평가에 적용되어온 방법이다

(Dreiling & Bundy, 2003; Lannin, 2003; Mitchell &

는 표준화된 평가도구에 의해 표현Cusick, 1998). GAS

되지 않는 변화를 개인적 특성에 맞게 평가한다 또.

한 시간의 변화에 따라 개별적으로 타당한 결과를 얻,

을 수 있다 치료기간(Kiresuk, Smith, & Gardillo, 1994).

이 단기간임을 고려하여 개별아동의 변화를 민감하게

알 수 있고 개별 목표를 설정할 수 있는 를 사용, GAS

하여 연구결과를 효과적으로 표현하려고 하였다.

그룹 감각통합치료 프로그램을 적용하기 전과 후의

자유놀이시간을 통해 놀이기술과 또래와의 상호작용

능력을 살펴본 결과 통계적으로 유의한 차이가 없었,

다 와 의 연구에서도 감각. Bundy, Shia, Qi Miller(2007)

조절장애아동을 대상으로 감각통합치료 적용 전과 후

의 놀이기술 에서 변화가 없었다 그러나 본 연(TOP) . ,

구에서 그룹 감각통합치료 프로그램 적용 전에 비해

적용 후의 자유놀이시간에 아동들은 더 장난감에 집

중하고 창의적으로 놀이하였다 그룹 감각통합치료.

프로그램 적용 전에 주로 혼자 놀이하며 상호작용이

없던 아동들은 프로그램 적용 후에는 주로 평형 놀이

를 하였고 장난감을 주고받기도 하였으며 잠깐 동안,

함께 놀이하기도 하였다.

그룹 감각통합치료 프로그램을 적용 전 후에 평가,

한 결과와 프로그램을 적용하는 동안 평가한 를GAS

비교할 때 그 결과에 차이가 있었다 프로그램 적용.

전과 후에 평가하는 그리고 사회성숙도TOP, PSIRS

검사는 짧은 기간 동안 운영된 그룹 감각통합치료 프

로그램의 효과를 측정할 정도로 민감하지 않았다 그.

러나 는 각 아동의 능력에 맞게 개별적 목표를 세GAS

워 세밀하고 민감하게 변화한 정도를 측정할 수 있어

추세선이 향상되는 것으로 보인다 를 사용하여. GAS

와 가 한 감각통합치료의 효과Schaaf Nightinger(2007)

를 알아보는 연구에서 감각처리능력 사회적 참여 정,

도 소운동 활동 참여 정도 그리고 시운동 협응 능력, , -

이 점차적으로 향상된 모습을 보였다 또래와의 상호.

작용에 대한 부모님의 인식변화를 알아보기 위해

를 이용한 연구에서도 치료적 접근 후에 향상된GAS

모습을 보였다(Miller, Schoen, James, & Schaaf, 2007).

각 아동의 점수에 따른 결과를 살펴보면 아동GAS ,

에서 감각처리능력의 회기 점수가 추세선의 경향과1 6

다르게 큰 폭으로 하락하였다그림 아동 은 감각( 2). 1

처리능력 중 전정감각과 고유수용성감각처리에 문제

가 있었다 그 중 무거운 활동 과 관련된. (heavy work)

근육의 동시수축 및 지구력에 특히 문제를 보였다. 6

회기프로그램내용은아동 이어려워하는과제인무1

거운물건 들기활동이다른 회기에 많이포함되어있

어 감각처리능력의 점수가 낮게 나온 것으로 보인다.

또래와의 상호작용 점수에 따른 결과를 살펴GAS

보면 명 중 명은 프로그램이 진행 동안 점차 상승, 3 2

하는 추세선을 보였다그림 와( 4). Schaaf Nightinger

의 를 이용한 연구에서도 감각통합치료가(2007) GAS

아동의 사회성을 향상시키는 효과가 있다고 하였다.

그러나 아동 의 또래와의 상호작용은 아동 과는, 2 1, 3

다르게 부정적인 경향을 보였다 본 연구에 참여한. 3

명의 아동 중 아동 와 아동 은 남아로 프로그램이2 3

운영되는 동안 서로 경쟁의식을 가지고 놀이에 참여

하였고 기질적인 성향 차이가 있었다 아동 는 비교, . 2

적 내향적 성향으로 다른 아동을 수용하는 편이었고,

아동 은 외향적 성향으로 자신만의 놀이패턴을 고수3

하였다 경쟁의식과 성향의 차이로 두 아동이 함께 어.

울려서 놀이하는 것은 어려웠고 수용적인 아동 가, 2

프로그램이 진행되는 동안 아동 과 부딪히는 상황을3

피하는 경향이 관찰되기도 하였다 아동 는 여아인. 2

아동 과는 다양한 상호작용을 시도하였으나 아동1 3
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과는 회기가 진행될 수 록 상호작용하기를 시도하지

않아 부정적인 추세선의 결과가 나온 것으로 보인다.

본 연구의 제한점은 첫 번째 불충분한 대상수와 한,

지역에 국한되어 연구를 한 것이다 두 번째 그룹 감. ,

각통합치료 프로그램의 적용기간이 짧은 것이다. 12

회기의 짧은 프로그램 적용기간 동안 아동 명에게서3

놀이와 또래와의 상호작용의 기초적인 개념인 감각처

리능력 추세선의 기울기가 크게 증가하였다 또한 대. ,

부분의 놀이기술과 또래와의 상호작용에도 긍정적인

영향을 미치는 것으로 나타났다 그룹 감각통합치료.

프로그램의 적용기간이 증가된다면 향상된 감각처리

능력이 놀이와 또래와의 상호작용능력에 더 크게 영

향을 주어 긍정적인 변화를 보여줄 것으로 예상된다.

결 론.Ⅴ

본 연구의 목적은 그룹 감각통합치료가 아동의 놀

이기술과 또래와의 상호작용에 미치는 영향을 알아보

는 것이다 연구는 우리나라 지역의 만 세 아동. B 3-7 3

명을 대상으로 실시하였고 주 회씩 총 회기 동안, 3 12

그룹 감각통합치료 프로그램을 적용하였다 아동의.

감각처리능력을 알아보기 위해 감각프로파일 놀(SP),

이기술을 알아보기 위해 또Test of Playfulness(TOP),

래와의 상호작용을 알아보기 위해 사회성숙도 검사와

평가도구Peer Social Interactions Rating Scale(PSIRS)

를 사용하였다 그리고 회기별로 감각처리능력 놀이. ,

기술 또래와의 상호작용의 변화도를 측정하기 위해,

측정법을 사용하였다GAS .

연구결과는 다음과 같다.

1. 그룹 감각통합치료 프로그램 전과 후에 평가한

놀이기술 또래와의 상호작용 그리고 사회성숙, ,

도검사는 통계적으로 유의한 차이가 없었다.

2. 그룹 감각통합치료 프로그램 적용 동안 를GAS

이용하여 평가한 회기별 감각처리능력과 놀이

기술 또래와의 상호작용의 평가에서는 감각처,

리능력과 놀이기술이 명의 아동에서 전반적으3

로 향상되었다.

본 연구의 결과는 그룹 감각통합치료 프로그램이

감각통합장애아동에서 놀이기술과 사회성에 긍정적

인 영향을 미친다고 명확하게 결론짓기에는 한계가

있다 그러나 프로그램 적용기간 동안 아동들의 행동.

에 변화가 있었으므로 장기간 동안 아동들의 특성을

고려한 그룹 감각통합치료 프로그램을 적용한다면,

아동기에 중요한 놀이와 또래와의 상호작용능력의 향

상도가 클 것으로 기대된다.
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Abstract

The Effect of Group Sensory Integrative Intervention for Play Skill and Social

Interaction

Hong, Eun-Kyoung*, M.S., O.T., Kim, Kyeong-Mi**, Ph.D., O.T.

*Department of Sensory Integration Therapy, Sasang-Gu Rehabilitation Center

**Department of Occupational Therapy, College of Biomedical Science and Engineering, Inje

University

Objective : The purpose of the study is to find out how group sensory integrative (SI) intervention enhan-

ces play skill and social interaction of the children with sensory integration disorders.

Method : Three children who were showing problems related in sensory integration received 12 SI inter-

vention sessions. The Sensory Profile (SP) and The Social Maturity Scale (SMS) were accomplished by

the subject’s primary caregiver. Test of Playfulness (ToP) and Peer Social Interactions Rating Scale

(PSIRS) were utilized to investigate the children’s play skills and social interactions with their friends.

Goal Attainment Scale (GAS) is applied to assess the children’s play skill, social interactions with peer,

and sensory processing at each session. Data was collected before- and after the intervention and ana-

lyzed by the Wilcoxon matched-pair signed rank test with SPSS/WIN version 10.0 and Microsoft Excel.

Results : The average scores of ToP, PSIRS, and SMS were increased after the sensory integrative

intervention. However, there is no significant difference in the play skills and social interactions be-

tween data of pre-intervention and the one of post-intervention. The score of the GAS was frequently

increased in terms of the play skills and sensory processing throughout the whole sessions.

Conclusions : This study reveals a possibility of that the group sensory integrative intervention may affect

not only sensory processing ability, but also play skills and social interactions of children experiencing

difficulties of sensory processing. Future research should supplement limitations of this study regarding

insufficient number of the subject and the short period of the experiment.

Key Words : Group sensory integrative intervention, Play skill, Social interaction




