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남성 HIV 감염인의 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 영향: 

희망과 우울의 매개효과
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Purpose: The purpose of this study was to identify the mediating effect of hope and depression applied on the influ-
ence of social stigma on suicidal ideation of 108 HIV infected males. Methods: This study was a descriptive, cross- 
sectional design that used a survey approach. Data collection was one-on-one interviews by a counseling nurse 
from July 2012 to January 2013. The survey included questions about social stigma, hope, depression, and suicidal 
ideation. Results: Fitness of the hypothetical model was appropriate (x2/df=1.97, TLI=.97, CFI=.98, RMSEA=.07, 
SRMR=.04). Social stigma had no direct effect on suicidal ideation but had a significant indirect effect on suicidal 
ideation via hope and depression. Hope had a mediating effect the relationship between stigma and depression 
but no direct effect on the relationship between stigma and suicidal ideation. Hope had an indirect effect on suicidal 
ideation via depression. Stigma and hope accounted for 41% of depression was where as suicidal ideation was ex-
plained 56.3% by depression, hope, and stigma. Conclusion: In order to reduce depression and suicidal ideation 
of HIV infected people, stigma improving strategies are required. And hope intervention for HIV infected people may 
decrease their suicidal ideation and depression.
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서 론

1. 연구의 필요성

우리나라는 1985년 첫 HIV (Human Immunodeficiency 

Virus) 감염인이 보고된 이후 2011년까지 누적 감염인 수는 

8,542명에 이른다. 특히 2000년대에 들어서면서 신규 감염자 

수가 매년 200명을 넘어섰고 2003년에 불법체류자의 합법화 

조치로 이들의 검진이 확대되면서 2004년도에 HIV 감염인이 

증가하는 양상을 보였다(Korean Centers for Disease Cont-

rol and Prevention, 2013). HIV 감염은 특정한 증상이 없어 

HIV 항체검사를 받아야만 확인이 가능하므로 자신이 감염된 

사실을 모르는 경우가 있고, HIV 감염이 확진되었다 하더라

도 지극히 가까운 가족에게 조차도 자신의 감염 사실을 의도
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적으로 숨기거나 치료에 적극적으로 임하는 데 어려움을 겪는 

사람들이 많다.

HIV 감염인이 주변에 도움 요청을 할 수 없는 이유로 사회

적 낙인을 들 수 있다. 질병으로 인한 사회적 낙인은 정신질환

과 HIV 또는 AIDS (Acquired Immune Deficiency Synd-

rome) 질환에서 흔히 나타나며(Van Brakal., 2006), 특히 HIV 

감염에 대한 사회적 인식은 매우 부정적이다(Sohn, Moon, 

Park, Chun, & Ko, 2007). 정신질환자의 사회적 낙인에 대한 

연구에 따르면, 정신질환을 앓고 있는 환자와 가족들은 중간 

정도의 사회적 낙인을 지각하였고 회복에 대한 긍정적 기대감

을 가지고 있는 것으로 나타났다(Choi, 1996). 그러나 정신질

환과는 달리 HIV 감염은 감염 경로의 대부분이 성 접촉이라

는 점과 감염의 일부는 동성애적 관계로 인한 부도덕함과 연

결되어 있다는 점에서 더욱 부정적인 낙인으로 인식되고 있다

(Lim & Kim, 2013). 더욱이 감염될 수 있다는 두려움과 완치

될 수 없다는 인식이 더해지면서 강한 사회적 낙인을 형성하

고 있다. 일반인을 대상으로 한 연구에서 HIV 감염인에 대한 

긍정적인 태도는 70% 미만으로 30% 이상이 부정적인 태도를 

보였고, 특히 HIV 감염인이 있는 학교에 본인의 자녀가 다니

는 것을 허락하겠냐는 질문에 49.6%가 부정적인 견해를 보여

(Kim, Lee, Park, & Kim, 2008) 사회 전반에 HIV 감염인에 

대한 사회적 낙인이 높은 수준임을 암시하고 있다. 

HIV 감염인이 사회적 낙인으로 인해 겪는 대표적인 어려움

은 직장 및 사회에서의 차별과 내적으로 발생하는 우울을 들 

수 있다. 많은 감염자들이 HIV 감염이후 직장을 잃거나 수준

이 낮은 직장으로 하향 이동되면서 우울이 심화되는 것으로 

드러났다(Lim & Kim, 2013). 우울증상이 있는 HIV 감염인은 

우울증상이 없는 감염인에 비해 자살에 대한 생각이 1.5~2배 

정도 높게 나타나(Carrico et al., 2007), 우울로 인해 나타날 

수 있는 자살생각의 심각성을 경고하고 있다. 국외에서는 

HIV 진단받은 후 1개월 이내에 42%가 자살을 시도하고, 27%

가 감염진단 후 첫 주가 경과했을 때에 자살을 시도한다고 보

고하였다(Cooperman & Simoni, 2005). 국내에서는 HIV 

감염인의 58.1%가 자살생각을 하였고, 그 중 13.9%는 자살시

도를 경험한 바 있어(Kwon, 2009) HIV 감염인의 자살생각

이 심각한 수준임을 알 수 있다. 이러한 자살생각에 유의한 영

향을 주는 요인은 우울과 사회적 낙인이었으며, 우울정도가 

높을수록 자살생각이 1.56배나 높게 나타났다(Kwon, 2009). 

특히 HIV 감염인과 노인 부부를 대상으로 한 연구에서 우울

은 자살생각에 강력한 원인이 됨과 동시에 자살생각에 영향을 

미치는 다른 변인들 간의 관계에서 매개변인으로 작용하였다

(Carrico et al., 2007; Park & Yook, 2013). HIV 감염인에 

대한 부정적인 시선, 즉 사회적 낙인은 HIV 감염인들 간의 자

조그룹 참여도 기피하게 만들고 의료기관을 찾는 일조차도 소

극적이게 한다(Lim & Kim, 2013). 감염인들과 가장 가까운 

가족들까지도 HIV 감염인들을 외면하는 현실에서 이들은 극

심한 우울감에 직면하게 된다. 이러한 연구결과들은 HIV 감

염인의 사회적 낙인으로 인한 우울을 관리하고 자살생각을 줄

이기 위한 간호중재가 필요함을 시사해 준다.

최근 HIV 치료제의 발달로 임상적인 효과가 입증되고 있어 

HIV는 현대판 흑사병이라는 인식에서 만성질환의 일종으로 

다루고 있으나(Lichtenstein, Laska, & Clair, 2002), 심한 우

울을 경험하는 HIV 감염인들은 사회적 관계의 단절로 인해 

과학적 정보로부터 소외되고 치료를 포기할 수 있다. 감염이

후 직업을 유지하기 어려운 HIV 감염인들에게 재정적 도움을 

주는 것도 중요하지만(Lim & Kim, 2013), 이들에게 정확한 

치료 정보를 제공하고 적극적으로 치료에 임하도록 격려하는 

각종 사회적 지지망을 통합하는 것이 매우 중요하다. 최근에 

긍정적 정서 중에 하나인 희망의 개념이 대두되고 있고, 일부 

선행연구에서 자살생각, 우울 및 희망 간에 유의한 관계가 확

인되었다(Han, Park, Im, Ju, Bae, & Kang, 2010; Yoon & 

Kim, 2012). 그러나 국내의 HIV 감염인을 대상으로 자살생

각과 희망의 관계를 확인한 연구가 없었다. HIV에 감염된 중

국 아이들이 경험하는 사회적 낙인이 우울에 미치는 영향에

서 희망적인 정보제공과 신뢰적 관계 형성이 매개효과가 있

음을 확인하여(Wang, Li, Barnett, Zhao, Zhao, & Stan-

ton, 2012), HIV 감염인의 우울을 감소시키는 데 긍정적인 희

망 프로그램이 효과적임을 알 수 있다. 이와 같이 HIV 감염인

들이 지각하는 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 영향에서 희

망의 효과를 확인하는 것은 간호학적 의미가 있을 것이다. 최

근 긍정심리학이 대두되면서 대상자가 긍정적으로 변화할 수 

있도록 대상자의 성장동기를 살려주어야 한다는 주장이 제기

되고 있다. 이러한 긍정심리학의 중심개념인 희망은 목표달성

에 대한 긍정적인 기대이며, 개인으로 하여금 어려움을 극복

할 수 있도록 동기를 부여하는 강한 내면적인 힘을 지니고 있

어 현실의 장벽과 기대 사이에서 중재적인 역할을 할 수 있다

(Park, 2008). 현재 의료기관과 일부 종교단체에서 수행되고 

있는 상담 사업이 HIV 감염인을 위한 희망중재 프로그램의 

역할로 확대될 수 있도록 근거를 마련하는 연구가 필요하다. 

이에 HIV 감염인을 위한 건강관리 영역에서 상담 간호중재의 

필요성을 보다 확고히 하기 위하여 희망의 매개효과를 검증하

는 연구가 수행되어야 한다. 
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질병관리본부의 통계자료에 따르면, 2011년 국내 HIV 감

염인 중 남성은 8,539명(89.9%), 여성은 961명(10.1%)으로 

남성이 여성보다 많으며(Korean Centers for Disease Cont-

rol and Prevention, 2013), 감염으로 인한 사회활동과 관계

형성의 고충은 HIV 감염인의 전반적인 삶의 질과도 직결되므

로 현실적인 문제를 심도 있게 다루어야 한다. 실제로 접근이 

어려운 대상자임에도 불구하고, 질병으로 인한 사회적 인식에 

민감한 HIV 감염인의 자살생각과 우울에 영향을 미치는 요인

을 확인하여 실질적인 도움을 줄 수 있는 중재개발 연구가 수

행될 필요가 있다. 본 연구에서는 HIV 감염인들의 대다수를 

차지하고 있는 남성 감염인들을 대상으로 사회적 낙인이 자살

생각에 미치는 영향에 있어서 희망과 우울의 매개효과를 확인

하고자 하며, 이를 근거로 하여 HIV 감염인의 자살생각을 감

소시키기 위한 간호중재 전략을 마련하고자 한다. 

2. 연구목적

본 연구는 남성 HIV 감염인이 지각하는 사회적 낙인이 자

살생각에 미치는 영향에 있어서 희망과 우울의 매개효과를 분

석하고자 한다. 

대상자의 사회적 낙인, 희망, 우울 및 자살생각 정도를 확

인한다. 

대상자의 사회적 낙인, 희망, 우울 및 자살생각의 상관관

계를 확인한다. 

대상자의 사회적 낙인이 희망과 우울을 매개변수로 하여 

자살생각에 영향을 미치는 연구모형의 적합도를 검증한다. 

대상자의 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 영향에서 희

망과 우울의 매개효과를 검증한다. 

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 남성 HIV 감염인을 대상으로 사회적 낙인이 자

살생각에 미치는 관계에서 희망과 우울의 매개효과를 검증하

는 서술적 상관관계 연구이다. 

2. 연구대상 

본 연구는 서울에 소재한 일개 3차 의료기관에 상담서비스

를 이용하는 HIV 감염인 중 남성이면서 AIDS 상태로 이행되

기 전의 건강한 감염인을 대상으로 하였다. 상담간호사가 일대

일 면담을 통해 연구목적과 내용에 대해 충분한 설명을 수행하

였고, 연구목적을 이해하고 연구참여에 동의한 경우 서명을 받

은 후 설문을 진행하였다. 구조방정식 모형을 수행하기 위해 

필요한 최소 표본크기는 최대우도법(Maximum likelihood)

의 경우 100~150명으로(Ding, Velicer, & Harlow, 1995), 

본 연구에서는 200명에게 설문을 실시하였고 불충분한 응답

을 체크한 20부를 제외하여 최종 180부(90%)를 분석하였다. 

3. 연구도구

본 연구에서는 연구대상자인 HIV 감염인의 일반적 특성, 

사회적 낙인, 희망, 우울 및 자살생각을 측정하는 구조화된 설

문지를 사용하였다. 

1) 사회적 낙인

사회적 낙인은 부끄러움의 느낌과 차별을 받고 있다고 지각

하는 정도로(Green, 1995), Green (1995)은 HIV 감염인에 

대한 사회적 인식을 네 가지 차원(일반인들의 HIV에 대한 시

각, 감염인들의 HIV에 대한 시각, 일반인 본인이 느끼는 일반

인들의 HIV에 대한 시각, 감염인이 본인이 느끼는 HIV에 대

한 시각)으로 분류하여 동일한 문항을 가지고 비교하였다. 본 

연구에서 사회적 낙인은 Green (1995)이 개발하고 Lee 

(1999)가 번역하여 수정·보완한 사회적 낙인 척도를 사용하

여 측정하였다. Lee (1999)는 요인분석을 통하여 구성타당도

를 검증하였고, 총 15문항의 단일요인을 확인하였다. 문항은 

‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점의 Likert식 5점 

척도로 측정하여 점수의 범위는 15~75점이다. 점수가 높을수

록 사회적 낙인의 수준이 높은 것을 의미한다. Lee (1999)의 

연구에서 Cronbach's ⍺값은 .85였으며, 본 연구에서는 .88

이었다. 

2) 희망

희망은 1991년 Snyder와 동료들이 개발한 희망척도(Dis-

positional Hope Scale, DHS)를 Choi, Lee와 Lee (2008)가 

번역-역번역하여 타당화한 한국판 희망척도(K-DHS)를 사용

하여 측정하였다. Choi 등(2008)은 국내 대학생을 대상으로 

희망척도에 대한 내용타당도와 구성타당도, 수렴 및 변별타당

도를 검증하였다. 국외에서 개발된 DHS 요인구조는 경로사고

와 주도사고의 2요인으로 구성되었으나, K-DHS에서는 단일요

인으로 확인되었다. 단일요인구조로 확인된 이유에 대하여 문
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화 간 차이의 가능성과 통계적 검증방법의 차이성을 논하였다

(Choi et al., 2008). K-DHS는 총 12문항으로 주도사고 4문

항, 경로사고 4문항 및 허위문항 4문항으로 구성되었다. 주도

사고(agency thinking)는 자신의 목표를 달성하기 위해 여러 

가지 방법을 사용하는 개인의 능력을 지각하는 것을 의미하

고, 경로사고(pathway thinking)는 목표를 달성하기 위한 방

법들을 찾아내고 활용하는 것을 의미한다. 각 문항은 “전혀 그

렇지 않다” 1점에서 “매우 그렇다” 4점의 Likert식 4점 척도

로 측정하여 총합 점수가 높을수록 희망이 높은 것을 의미한

다. 구조방정식 모형 분석은 허위문항을 제외한 주도사고와 

경로사고의 2개 하위요인을 측정변수로 사용하여 분석하였고 

점수의 범위는 8~32점이었다. Choi 등(2008)의 연구에서 주

도사고 및 경로사고의 두 요인의 Cronbach's ⍺값은 .77이었

으며, 본 연구에서는 .82였다. 

3) 우울 

우울 정도를 측정하기 위해 1977년 Radloff가 개발한 CES- 

D (Center for Epidemiologic Studies Depression Scale)

를 Chon, Kwon과 Kim (1999)이 번안하여 표준화한 한국판 

CES-D를 사용하였다. Chon 등(1999)은 국내에서 사용되는 

세 가지 한국판 CES-D 척도에 포함된 문항 중에서 좋은 문항

으로 구성하여 개선된 척도를 개발하고자 하였고, 대학생 집

단과 성인 집단에 적용하여 구성타당도와 신뢰도를 검증하였

다. 한국판 CES-D는 총 20문항으로 구성되었고, 우울정서

(depressed affect), 대인관계 문제(interpersonal problems), 

긍정적 정서(positive affect), 신체적 기능 저하(somatic com-

plaints)의 4개 하위요인으로 되어 있다. 측정 방법은 1주일 

동안의 우울 빈도를 ‘극히 드물게’ 0점, ‘가끔 있었다’ 1점, ‘종

종 있었다’ 2점, ‘대부분 그랬다’ 3점으로 측정하였다. 점수의 

범위는 0~60점이며, 긍정적 정서는 역코딩 하여 총합 점수가 

높을수록 우울정도가 높은 것을 의미한다. Chon 등(1999)의 

연구에서 Cronbach's ⍺값은 .91이었으며, 본 연구에서는 

.94였다. 

4) 자살생각 

자살생각의 측정은 1988년 Reynolds가 개발한 자살생각 질

문지(Suicidal Ideation Questionnaire, SIQ)를 Shin (1992)

이 번안한 도구를 사용하였다. Shin (1992)은 번안한 자살생

각 척도의 준거 및 구성타당도와 신뢰도를 검증하였다. 각 문

항은 ‘전혀 생각한 적 없다’ 0점에서 ‘거의 매일 생각한다’ 6점

까지 Likert식 7점 척도로 응답하도록 되어 있다. 자살생각 척

도는 총 30문항의 단일요인으로 구성되어 있고, 점수의 범위

는 0~180점으로 점수가 높을수록 자살생각이 높은 것을 의미

한다. Shin (1992)의 연구에서 Cronbach's ⍺값은 .92였으

며, 본 연구에서는 .98이었다. 

4. 자료수집 및 윤리적 고려

본 연구는 생명윤리심의위원회(Institutional Review Board, 

IRB)의 심의를 통과하였으며(SYUIRB2012-046), 2012년 7

월부터 2013년 1월까지 자료를 수집하였다. 대상자의 모집 절

차는 해당 의료기관의 상담간호사가 대상자에게 연구목적, 자

료수집의 취지와 익명성 및 비밀보장에 대해 설명한 설명문을 

제시하였다. 설명문을 읽고 연구참여에 동의한 대상자에 한하

여 서면동의서를 작성하도록 한 후, 설문지에 직접 기입하는 

방식으로 조사를 진행하였다. 연구참여는 자율적 의지에 따라

서 시행하도록 하였고, 설문 중 언제든지 설문지 응답을 포기

할 수 있다는 것을 설명하였다. 연구대상자가 설문에 응답한 

시간은 약 25분 정도였으며, 설문 응답 후 1만원 문화상품권을 

제공하였다. 

5. 자료분석

본 연구에서 수행된 통계분석은 SPSS 21.0과 AMOS 21.0 

프로그램을 이용하였다.

일반적 특성과 주요 연구변수들의 백분율과 평균, 표준편

차를 산출하였다. 

주요 연구변수들 간의 상관관계는 Pearson 상관관계 분

석을 하였다.

주요 연구변수들의 관계를 구조화한 연구모형에 대한 검증

은 구조방정식 모형을 통해 분석하였다. 모형 적합도는 절

대적합지수와 증분적합지수를 산출하여 검증하였고, 경로

계수의 유의성 검증으로 잠재변수들의 관계를 확인하였

다. 절대적합지수는 x2값과 근사오차평근자승이중근(Root 

Mean Square Error of Approximation, RMSEA), 표준

잔차평균자승이중근(Standardized Root-Mean-square 

Residual, SRMR)을 분석하였고, 증분적합지수는 터커-루

이스 적합지수(Turker-Lewis Index, TLI)와 상대적합지

수(Comparative Fit Index, CFI) 지수를 고려하였다. x2

값과 자유도의 비가 3 이하일 때와 TLI와 CFI가 .90 이상일 

때 좋은 적합도로 해석하였고, RMSEA와 SRMR은 .05 이

하이면 좋은 적합도로, .08 이하이면 보통의 적합도로 해석
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Table 1. Descriptive Statistics of the Observed Variables (N=180)

Variables Range   M±SD Skewness Kurtosis Tolerance VIF

Social stigma 15~75  50.98±10.48 -.21 -.34 .85 1.18

Hope
Agency thinking
Pathways thinking

 8~32
 4~16
 4~16

21.61±4.91
11.62±2.79
 9.99±2.50

-.08
-.20
.09

-.24
-.44
.03

 
.44
.39

 
2.28
1.53

Depression
Depressed affect
Interpersonal problems
Positive affect
Somatic complaints

 0~60
 0~27
 0~15
0~9
0~9

 18.55±13.87
 8.25±7.07
 4.11±3.77
 3.37±2.67
 2.82±2.46

.65

.72

.86

.34

.74

-.44
-.40
-.18
-.86
-.30

 
.16
.16
.81
.34

 
6.16
6.08
1.24
2.92

Suicidal ideation   0~180 38.68±4.05 1.06 .33

하였다(Bae, 2007). 

구조방정식 모형의 매개변수를 통한 간접효과의 유의성 

검증은 붓스트래핑(Bootstrapping) 방법을 사용하였다. 

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 연령은 평균 38.6±11.0세였으며, 최소 17세에서 

최대 69세까지 분포되어 있었다. HIV 감염기간은 평균 56.3 

±51.4개월이었고, 최소 1개월에서 최대 276개월까지 있었

다. 기혼자가 23명(12.8%), 미혼자가 133명(73.9%)이었고, 

별거 2명(1.1%), 이혼 18명(10.0%), 기타 4명(2.3%)이었다. 

동거 사항을 보면 현재 혼자 산다고 응답한 사람이 82명(45.8 

%)으로 가장 많았고, 가족과 함께 동거하는 사람이 76명(42.5 

%), 친구와 동거하는 경우가 14명(7.8%), 기타가 7명(3.9%)

이었다. HIV 감염 후 직업의 변화가 없었다는 사람이 126명

(71.6%)이었고, 50명(28.4%)은 HIV 감염 이후 실직하였다

고 응답하였다. 대상자 중에서 자조모임에 참석하는 사람은 

44명(24.7%)이었고 참여하지 않는 사람은 134명(75.3%)이

었다.

2. 사회적 낙인, 희망, 우울과 자살생각의 기술통계

대상자의 사회적 낙인은 평균 50.98±10.48점으로 중간 이

상의 높은 점수를 보였고, 희망은 평균 21.61±4.91점, 우울

은 평균 18.55±13.87점, 자살생각은 평균 38.68±4.05점으

로 나타났다. 측정변수들의 정규성 가정을 확인하기 위해 모

든 측정변수들의 첨도와 왜도의 절대값을 분석한 결과, 첨도

값은 -.86~.33이었고, 왜도값은 -0.21~1.06으로 나타나 ±3 

이내에 분포하므로 정규성이 가정되었다. 가설검증 전에 구조

방정식 모형에 사용될 측정변수 간의 다중공선성을 평가하기 

위해 공차한계(Tolerance)와 VIF(variation inflation factor)

를 분석한 결과, 공차한계 값은 모두 0.1 이상이었고 VIF 값은 

모두 10 이하의 값을 보여 다중공선성의 문제는 없는 것으로 

확인되었다(Table 1). 

3. 사회적 낙인, 희망, 우울과 자살생각의 상관관계

구조방정식 모형 분석에 앞서 대상자의 사회적 낙인, 희망, 

우울 및 자살생각의 총합 점수 간의 상관관계를 살펴보면

(Table 2), 사회적 낙인은 희망과 유의한 부적 상관관계가 있

었고(r=-.22, p=.003), 우울과 유의한 정적 상관관계가 있었

으며(r=.34, p<.001), 자살생각과도 유의한 정적 상관관계

가 있었다(r=.29, p<.001). 희망은 우울과 강한 부적 상관관

계가 있었으며(r=-.56, p<.001), 자살생각과도 유의한 부적 

상관관계가 있었다(r=-.37, p<.001). 우울은 자살생각과 강

한 정적 상관관계가 있었다(r=.70, p<.001). 

4. 모형 적합도 검증

사회적 낙인이 희망과 우울을 매개변수로 하여 자살생각에 

영향을 미치는 연구모형을 구조방정식 모형을 통해 분석하였

다. 구조방정식 모형의 분석방법은 최대우도추정법(maximum 

likelihood estimate)을 적용하였다. 연구모형은 사회적 낙인

이 자살생각에 직접적인 영향을 미치고, 희망과 우울을 매개변

수로 하여 간접적인 영향을 미치는 모형으로 하였다.

연구모형의 적합도를 검증한 결과(Table 3), x2값과 자유
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Table 2. Correlations among Social Stigma, Hope, Depression, and Suicidal Ideation (N=180)

Variables

Social 
stigma

Hope Y1 Y2 Depression Y3 Y4 Y5 Y6

r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p)

Hope -.22
(.003)

Y1 -.17
(.026)

.94
(＜.001)

Y2 -.25
(＜.001)

.92
(＜.001)

.72
(＜.001)

Depression .34
(＜.001)

-.56
(＜.001)

-.47
(＜.001)

-.57
(＜.001)

Y3 .36
(＜.001)

-.51
(＜.001)

-.41
(＜.001)

-.54
(＜.001)

.96
(＜.001)

Y4 .32
(＜.001)

-.53
(＜.001)

-.47
(＜.001)

-.52
(＜.001)

.94
(＜.001)

.90
(＜.001)

Y5 .20
(＜.001)

-.36
(＜.001)

-.35
(＜.001)

-.32
(＜.001)

.54
(＜.001)

.36
(＜.001)

.39
(＜.001)

Y6 .21
(.004)

-.47
(＜.001)

-.39
(＜.001)

-.50
(＜.001)

.85
(＜.001)

.78
(＜.001)

.78
(＜.001)

.33
(＜.001)

Suicidal ideation .29
(＜.001)

-.37
(＜.001)

-.33
(＜.001)

-.35
(＜.001)

.70
(＜.001)

.71
(＜.001)

.70
(＜.001)

.26
(＜.001)

.56
(＜.001)

Y1=Agency thinking; Y2=Pathways thinking; Y3=Depressed affect; Y4=Interpersonal problems; Y5=Positive affect; Y6=Somatic complaints.

Table 3. Goodness of Fit on Research Model (N=180)

Model x2 df p x2/df TLI CFI RMSEA (90% CI) SRMR

Research model 31.57 16 .011 1.97 .97 .98 .07 (.03~.11) .04

TLI=Tucker-Lewis Index; CFI=Comparative Fit Index; RMSEA=root mean squared error of approximation; SRMR=standardized root mean-squared 
residual.

도 비가 1.97로 3보다 적었고, TLI .97, CFI .98, RMSEA .07, 

SRMR .04로 나타나 모든 적합도 기준들이 권장수준을 만족

하였다. 본 연구의 가설적 연구모형에서 제시된 6개의 경로 

중에서 4개의 경로가 유의한 것으로 나타났으며, 최종 모형

은 Figure 1에 제시하였다. 측정변수들의 확인적 요인분석은 

사회적 낙인과 자살생각은 단일요인으로 구성되어 있어 총합 

척도를 측정변수로 사용하였고, 오차항은 내적일치도 계수

(Cronbach's ⍺)를 통해 오차분산을 계산하여 투입하였다

(Bae, 2007). 잠재변수에 대한 측정변수들의 요인계수를 분석

해보면, 우울에서 한 개의 요인계수를 제외하고 모두 .76 이상

으로 높게 나타났다. 우울의 경우 긍정적 정서(Y5)의 표준화

된 요인계수가 .40으로 약간 낮았으나, 요인계수가 통계적으

로 유의했고 우울 전체 문항의 신뢰도 Cronbach's ⍺가 .94

로 매우 높았다는 점을 고려하여 측정변수를 제거하지 않고 

구조방정식 모형 분석을 시행하였다. 

5. 사회적 낙인, 희망, 우울 및 자살생각 사이의 관련성

구조방정식 모형 분석을 통해 주요 잠재변수들의 관련성을 

확인하였다(Table 4). 사회적 낙인은 희망에 유의한 직접효과

가 있었고(β=-.28, p=.002) 설명량은 7.7%였다. 사회적 낙

인(β=.22, p=.006)과 희망(β=-54, p=.005)은 우울에 유의

한 직접효과가 있었고, 이들 변수에 의해 설명되는 부분은 

40.7%였다. 우울은 자살생각에 유의한 직접효과가 있었으나

(β=.79, p=.002), 사회적 낙인(β=.05, p=.391)과 희망(β= 

.10, p=.111)은 자살생각에 유의한 직접효과가 없었다. 우울

과 사회적 낙인, 희망의 세 연구변수가 자살생각을 설명하는 

부분은 56.3%였다. 
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Table 4. Path Coefficient and Direct ․ Indirect Effect of Modification Model (N=180)

Dependent Independent
Path coefficient Effect (standardized)

SMC
b p Direct (p) Indirect (p) Total (p)

Hope Social stigma -0.06 .001 -.28 (.002) -.28 (.002) .077

Depression Social stigma
Hope

0.15
-1.71

.001
＜.001

.22 (.006)
-.54 (.005)

.15 (.002) .37 (.002)
-.54 (.005)

.407

Suicidal 
ideation

Social stigma
Hope
Depression

0.20
1.94
4.70

.420

.153
＜.001

.05 (.391)

.10 (.111)

.79 (.002)

.27 (.002)
-.42 (.003)

.32 (.002)
-.32 (.002)
.79 (.002)

.563

SMC=squared multiple correlations.

X1=Social stigma; Y1=Agency thinking; Y2=Pathways thinking; Y3=Depressed affect; Y4=Interpersonal problems; 
Y5=Positive affect; Y6=Somatic complaints; Y7=Suicidal ideation.

Figure 1. Path diagram for the research model.

6. 자살생각에 대한 희망과 우울의 매개효과 

간접효과의 유의성은 붓스트래핑(bootstrapping) 방법을 

사용하여 분석하였다. 사회적 낙인은 희망을 매개변수로 하여 

우울에 유의한 간접효과가 있었고(β=.15 p=.002), 사회적 

낙인이 희망과 우울을 매개변수로 하여 자살생각에 미치는 간

접효과도 유의하였다(β=.27 p=.002). 희망은 우울을 매개변

수로 하여 자살생각에 미치는 간접효과가 유의하였다(β=-.42, 

p=.003). 

논 의

본 연구는 남성 HIV 감염인을 대상으로 사회적 낙인이 희

망과 우울을 매개로 하여 자살생각에 미치는 영향을 분석하였

고, 연구결과를 토대로 다음과 같이 논의하고자 한다. 

첫째, HIV 감염인들의 자살생각에 가장 직접적이며 강력한 

영향을 미치는 변수는 우울로 나타났다. 우울은 선행연구에서 

자살생각(Carrico et al., 2007; Park & Yook, 2013) 및 자살

충동(Park, Lim, & Yoon, 2010)에 유의한 변인으로 검증되

었고, 본 연구에서도 우울은 사회적 낙인과 자살생각 간에 유
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의미한 매개변수인 것으로 확인되어 선행연구와 일관된 결과

를 나타냈다. 사회적 낙인으로 인한 고통은 우울과 불안을 야

기시키고(Kwon, Kim, Lee, & Ko, 2001), 이는 곧 자살이라

는 극단적인 선택으로 이어질 수 있다. Lee 등(2006)은 HIV 

감염인의 자살률이 일반사람의 10배에 이른다고 보고하였고, 

Cooperman와 Simoni (2005)는 HIV를 진단받은 후 1개월 

이내에 42%가 자살시도를 한다고 하였다. 그러나 본 연구에

서 자살생각 점수가 예상보다 낮았던 것은 대상자들의 감염진

단 후 경과 기간이 최소 1개월에서 최대 276개월로 다양했으

며, 진단 당시의 충격으로부터 어느 정도 회복된 대상자들이 

대거 포함되었기 때문인 것으로 판단된다. 또한 자살생각에 

영향을 주는 우울 점수도 이와 연관되어 예상보다 낮았던 것

으로 사료된다. 이에 본 연구가 감염기간에 따른 자살생각과 

우울에 대한 차이를 고려하지 못한 제한점이 있으므로, 추후 

연구에는 대상자의 감염기간을 반드시 고려해야 할 것이다. 

그럼에도 불구하고 HIV 감염인에 대한 편견의 개선과 온정적

인 배려를 통하여 우울을 개선하는 것이 그들의 자살을 예방

할 수 있는 주요한 요소임을 본 연구결과를 통해 확인하였다. 

둘째, 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 직접효과는 없었

으나, 우울을 통한 간접효과가 있었다. 이는 대상자들이 지각

하는 사회적 낙인은 그 자체가 자살생각에 직접적인 영향을 

미치지는 않지만, 우울을 증가시켜서 자살생각을 높이는 것으

로 해석할 수 있다. HIV 감염인들은 진단을 받았다는 그 자체

보다도 차별로 인한 심적인 부담감이 더 무겁게 느껴진다

(Yang, 2008)고 하여 HIV 감염인들이 지각하는 낙인의 수준

이 심각함을 알 수 있다. 본 연구에서 사회적 낙인 점수가 우울

이나 자살생각 점수에 비해 비교적 높은 것으로 나타났는데, 

이는 감염기간에 관계없이 대상자들이 지각하는 사회적 낙인 

정도가 높은 것에 반해, 우울과 자살생각은 감염기간의 경과 

정도와 경제적 어려움과 같은 다른 요인들에 의한 영향이 큰 

것으로 해석해 볼 수 있다. HIV 감염인들이 높게 지각하고 있

는 사회적 낙인은 사회적으로 배척되고 불명예스러운 상태로 

대상자와 질병에 대한 정보 부족과 그릇된 태도에서 비롯된다

(Sohn et al., 2007). 간호사를 대상으로 AIDS에 대한 지식을 

조사한 연구(Suh & Yang, 2012)에서 총 17점 중 평균이 

10.66점(평균 정답률 62.7%)으로 나타났고, 간호학과 및 의

학과 대학생을 대상으로 한 연구(Sung, 2008)에서는 총 18점 

중에 평균 9.30점(평균 정답률 51.7%)으로 나타나 의료계열

에 관련된 사람들도 보통 수준의 지식 점수를 보였다. 이는 

HIV 감염에 관한 올바른 교육이 의료계 내에서부터 시행되어

야 함을 의미한다. 또한 일반인들을 대상으로 HIV 감염인에 

대한 태도를 조사한 결과(Kim et al., 2008), 가족 중에서 에

이즈 감염인이 발생하면 68.2%만이 함께 지낼 수 있다고 응답

하여 가장 가까운 가족들에게도 수용적인 태도가 부족한 것으

로 나타나 우리 사회에 HIV 감염에 대한 사회적 낙인 정도가 

심각함을 알 수 있다. 흔히 일반 사람들은 AIDS를 일으키는 

원인 바이러스에 감염된 HIV 감염인과 HIV 감염된 후 질병이 

진행된 AIDS 환자를 혼동하고 있으며, HIV 감염인이 사용한 

물건을 만지거나 악수나 가벼운 키스와 같은 단순한 접촉으로

도 감염되는 것으로 오인하고 있다(Korean Centers for Di-

sease Control and Prevention, 2013). 이와 같은 부정확한 

지식은 HIV 감염을 과도한 위협으로 지각하게 할 수 있으며, 

AIDS에 대한 부정적인 평가가 질병에 대한 공포에 영향을 미

치는 것을 볼 때(Sung, 2008), HIV 감염에 대한 올바른 교육

과 홍보를 통해서 부적절한 낙인과 공포적인 분위기가 발생하

지 않도록 사전에 예방하는 것이 필요하다. 

셋째, HIV 감염인들의 사회적 낙인과 우울의 관계에서 희

망의 매개효과가 확인되었다. 그러나 사회적 낙인과 자살생각 

간의 관계에서 희망의 직접효과는 유의하지 않은 것으로 나타

났다. 이는 만성정신질환자의 희망과 우울이 자살생각에 미치

는 영향을 분석한 연구(Han et al., 2010)에서 우울만 유의한 

영향을 미치고, 희망의 직접효과가 없었다는 결과와 일관되었

다. 자살생각에 영향을 미치는 가장 강력한 예측변수가 우울

이라는 것(Carrico et al., 2007)을 감안해 볼 때, 우울의 강력

한 영향으로 인해서 희망의 직접효과가 나타나지 않았을 것으

로 추론해 볼 수 있다. 본 연구를 통하여 사회적 낙인과 자살생

각 간의 관계에서 희망이 주요한 매개효과가 있음을 확인하였

고, 최종적으로 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 영향에 희

망과 우울이 매개되어 유의한 간접효과를 나타내는 경로를 확

인하였다. 특히 사회적 낙인이 자살생각에 미치는 직접적인 

효과가 없었다는 점에서 희망과 우울의 매개효과는 상담과 교

육을 통한 간호중재 개입의 타당성을 입증해 주어 더욱 중요

하다고 볼 수 있다. HIV 감염을 진단받은 직후에는 희망의 정

도가 작았지만, 진단 후 주위의 지지와 의미 있는 경험들을 소

유할 때, 그리고 자신의 삶에 대한 선택권이 주어지고 치료를 

받으면서 삶의 질이 유지될 때 희망의 정도가 증가하였다

(Harris & Larsen, 2008). 이처럼 HIV 감염인의 치료에 있어

서 희망은 중요한 영향을 미치는 변인으로(Bernays, Rhodes, 

& Barnett, 2007), 어려움을 극복할 수 있도록 동기를 부여하

여 강한 내적인 힘을 키우도록 돕는 역할을 한다(Park, 2008). 

따라서 희망을 향상시키는 간호중재를 통해서 우울과 자살생

각을 경감시킬 수 있을 것으로 기대한다. 앞으로 의료기관뿐
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만 아니라 지역사회의 보건소 및 시설에도 전문 상담간호사의 

배치가 필요하며, HIV 감염에 대한 정확한 정보 제공, 그릇된 

편견 해소와 더불어 치료와 삶의 질 향상에 대한 희망을 북돋

아 줄 수 있는 적극적인 개입이 실시되어야 한다. 이를 통하여 

HIV 감염 이후에 직장을 자발적으로 그만두거나 하향 이동하

지 않도록 정확한 정보가 제공될 수 있고, 사회적 지지망 구축

을 통하여 우울을 경감시키는데 기여할 수 있다. 특별히 우울

의 주요 근원이 되는 경제적 어려움(Lim & Kim, 2013)에 처

하지 않도록 정부 차원의 지원을 확대하는 것이 필요하다. 또

한 일반인들의 그릇된 편견으로 인한 사회적 낙인이 발생하지 

않도록 정확한 질병 정보에 대한 홍보를 강화하고 대국민적인 

인식 개선에도 노력을 기울여야 할 것이다. 

본 연구를 통해 남성 HIV 감염인의 사회적 낙인과 자살생

각 간의 관계에서 우울의 완전매개효과와 사회적 낙인과 우울 

간의 관계에서 희망의 부분매개효과를 밝힘으로써 개념의 관

계에 대한 이해도를 높였다. 또한 남성 HIV 감염인의 자살생

각과 관련된 문제를 사회심리학적 관점에서 조절할 수 있다는 

것을 검증함으로써 HIV 감염인의 건강관리에 관한 연구의 범

위를 확장할 수 있는 계기를 마련하였다. 남성 HIV 감염인의 

우울을 관리하고 자살생각을 감소시키기 위한 간호중재로써 

희망 향상에 중점을 두어야 할 필요성을 입증하였다. 더불어 

향후 HIV 감염인을 위한 간호중재 프로그램을 개발할 때 활

용할 수 있는 이론적 근거자료를 마련하였다는 점에서 간호학

적 이론과 연구는 물론 간호실무적인 측면에 기여하였다고 할 

수 있다. 본 연구가 현실적 접근이 어려운 HIV 감염인들을 대

상으로 이루어졌다는 점에서 큰 의미가 있으나, 자료수집이 

대도시의 의료기관에 국한되었고, 종속변인에 영향을 줄 수 

있는 감염진단 후 경과기간에 따른 차이를 반영하지 못했다는 

점에서 결과의 해석과 확대 적용에 감안해야 할 것이다. 

결론 및 제언

본 연구를 통하여 남성 HIV 감염인을 대상으로 사회적 낙

인과 자살생각 간에 관계를 살펴본 결과, 사회적 낙인이 자살

생각에 미치는 직접효과는 없었으나 우울을 통한 간접효과로 

우울의 완전매개효과를 확인하였다. 또한, 사회적 낙인과 자

살생각 간의 관계에서 희망이 자살생각에 미치는 직접효과는 

유의하지 않았지만, 사회적 낙인과 우울 간의 관계에서 희망

의 부분매개효과를 확인하였고, 사회적 낙인과 자살생각 간에 

관계에서 희망과 우울의 매개효과를 확인하였다. 이를 통해 

HIV 감염 초기부터 희망을 증진시키고 우울을 조절하기 위한 

적극적인 상담 중재가 필요하다는 결론을 얻게 되었다. 

본 연구결과를 바탕으로 후속연구와 정책을 위해 다음과 같

이 제언하고자 한다. 첫째, 본 연구의 자료수집이 대도시의 의

료기관과 남성 HIV 감염인만으로 조사되었으므로 그 한계점

을 개선하기 위해 추후에는 여성 HIV 감염인을 대상으로 한 

연구와 지역사회의 보건소나 민간의료기관을 통한 반복연구

가 이루어져야 한다. 둘째, HIV 감염인들이 사회에 적응하고 

당당하게 살아갈 수 있도록 희망의 의미를 탐색하기 위한 질

적 연구를 제언한다. 셋째, HIV 감염인이 경험하는 우울 및 자

살생각에 미치는 다양한 요인들을 탐색하는 연구를 통하여 실

질적인 도움과 희망을 줄 수 있는 교육 프로그램 개발을 제언

한다. 마지막으로 국가는 HIV 감염에 대한 사회적 낙인 해소

를 위한 적극적인 대국민 홍보 전략을 활성화시켜야 하고, 

HIV 감염인에 대한 차별방지법 및 적극적인 지원책을 마련할 

것을 제언하는 바이다. 
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