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자기초월과 고독감이 재가 노인의 삶의 질에 미치는 영향
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The effect of self-transcendence and loneliness on
quality of life of the elderly
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요  약  본 연구는 재가노인의 삶의 질과 고독감, 자기 월 정도를 악하고 고독감과 자기 월이 삶의 질에 미치는 향 

정도를 확인함으로써, 노인의 삶의 질 향상을 한 간호 재 개발의 기 자료를 제공하기 하여 시도된 서술  조사연구로 

연구 상자는 65세 이상의 노인 171명이다 연구결과는 연구 상자의 자기 월 정도는 2.7 으로 수 수 이었고 고독감 

정도는 2.0 으로 수보다 낮고, 삶의 질 정도는 수 수 이었다. 자기 월, 고독감  삶의 질 간의 계를 살펴보면,
삶의 질은 자기 월과는 양의 상 계 (r=.618, p=<.000), 고독감과는 음의 상 계 (r=-.567, p=<.000)가 있으며 삶의 질에 
향을 미티는 요인으로는 자기 월이 37.1%(t=4.009, p=<.000), 경제상태는 13.6%(t=7.144, p=<.000), 일반  건강상태는 

9.5%(t=7.566, p=<.000), 고독감은(t=-7.400, p=<.000), 배우자는 1.4%(t=2.940, p=<.004)를 설명하여, 총 70.5%를 설명하는 것
으로 나타났다 (F=82.250, p=<.000). 따라서 자기 월을 증진시키고 고독감을 완화시킬 수 있는 사회 구축망을 형성하고 여가

활동등 다양한 사회지지체계를 형성할 필요성이 있다. 

Abstract  purpose : The purpose of this study was examine the effect of self-transcendence and loneliness on quality
of life of the elderly. Method : This was a descriptive survey study. The subjects was 171 elderly persons. Descriptive
statistics, Pearson's correlation, and stepwise multiple regression were used in analysis of data. Results : Average score
were 2.7 for self-transcendence, 2.0 for loneliness, and 3.0 for quality of life. Statistically significant positive 
correlations were observed between quality of life and self-transcendence. however, from the statistical point view,
significantly negative correlation was observed between quality of life and loneliness. self-transcendence, economic 
status, general health status, loneliness and spouse were significant predictors of  quality of life. Conclusion : This
study will provide basic information for use in development of a program to encourage a  quality of life for elderly
persons.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성

2013년 노인 인구 비율이 10%를 넘어 2026년에는 
20%를 넘는 고령사회가 될 것으로 망하고 있으며 노
년기의 삶의 질은 고령사회를 비하는 한국사회에서 도

과제로 받아들여지고 있다[1].
삶의 질의 정의는 개인이 요하다고 생각하는 주

인 만족감, 안녕감, 행복감등을 내포하는 포 인 의

미를 가지고 있다[2]. 한 삶의 질은 추상 이고 복합

인 개념이며 주 , 심리  안녕(well being) 행복감
(happiness), 생활만족도(life satisfaction)와 동의어로 간
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주되기도 하며 삶의 질의 개념 속성은 개별성, 치 지

각,  지향성, 충족성, 생기, 순리성을 내포하는 다차원
이고 복합 인 개념이다[3]. 삶의 객 인 상황과 주

인 행복감은 일치하지 않고 어느 경계선을 지나면 상

이 없는 것으로 나타나기 때문에[4] 삶의 질은 주
인 안녕감, 삶의 만족감 같은 주 인 측면에 더 이 

맞추어져 있고 문화와 가치체계의 구조에서 그들의 삶이 

어떠한가에 한 지각과 주 , 객 인 요소를 포함

하고 있으면서 주 인 측면의 개인 인 만족감이 삶의 

질의 본질이다[5]. 즉 삶의 질은 객 인 조건과 주

인 느낌을 동등하게 강조하는 개념[4]이지만 재 삶의 
질에서는 안녕감 같은 주 인 측면이 더 강조되고 있

는 시 에서 삶의 질과 연 하여 노인들이 주   으로 

경험하는 정 인 감정인 자기 월과 반 차원의 개념

인 고독감 상과의 연 성을 연구해 볼 필요성이 있다

고 본다.
Thrnstam[6]은 노인이 은 사람보다 역할상실과 의

미있는 사람의 상실이 있음에도 불구하고 고독감의 정도

가 더 낮게 나타나고 있은 상을 성숙과 지혜를 지향하

는 노년 월의 결과로 의미를 부여하고 있다. 이 노년 
월은  시간. 공간, 삶, 죽음, 그리고 자신을 재 정의하고 
내재 이며 특별한 문화 인 패턴에 의해 수정되고 삶의 

기에 반동 인 상으로 나타나는 것이다. 즉 사람은 
질병, 상실, 노화과정 혹은 여러 가지 사건들을 직면할 
때 반동 인 상으로 자존감 혹은 자기정체성을 유지하

기 해 더 노력하게 되면서 자기 월 상에 이르게 된

다. 자기 월은 자신의 죽음에 과다하게 집착하는 것을 

피하며 일생을 이기심 없이 하고 건강하게 받아들이

는 포 인 의미의 심리사회 인 지표로서 노인의 삶과 

죽음에 한 새로운 응은 물론 반성 으로 자기를 확

장하고 발 시켜 성공 인 노화과정을 이루게 하기 한  

개념으로[7] 노인의 안녕감과 정신건강에 정 인 향

을 미친다고 보고하고 있다[8].  자기 월은 노인의 삶

과 노화과정, 죽어가는 과정을 의미 있게 구축하게 한다
[9]. 따라서 노인의 삶의 질과 자기 월이 서로 교통하
는 하나의 시스템을 어떻게 형성하는 지[10] 두개의 개
념을 연결하여 연구할 필요성이 있다고 본다. 지 까지 

자기 월에 한 연구는 정서  안녕[11], 삶의 회복  
삶의 목 추구[12], 인 안녕[13]과 계된 것이 부
분이며, 국내에서는 자기 월이 성공 인 노화의 요 

요인이라 제시한 Kim과 Kim의 연구[14], Kim의 연구

[15]와 질 연구로 이루어진 Kim의 연구[16]가 있다. 따
라서 신체, 심리  측면뿐만 아니라  측면까지 통합

 요인을 포함하는 자기 월이 삶의 질과 어떠한 련

성이 있는지 확인해볼 필요가 있다.
사람들은 살아가면서 차 혼자가 되고 여러 가지 감

정의 경험을 한다. 정 인 감정인 즐거움, 행복감 등과 
부정 인 감정인 고독감, 슬픔, 괴로움을 경험한다. 특히 
고독감의 상은 모든 연령의 사람에서 나타날 수 있지

만 역량이 감소하는 노인에서는 특별한 문제일 수 있다. 
많은 노인에서 고독감은 흔하고 스트 스를 주는 문제라

는 것이 사실이며 이는 신체  질병을 포함한 다양한 문

제와 련이 있고 다른 사람에 의해 오해를 받고 있거나 

거 당할 때, 정서 인 친 감의 형성할 기회와 사회  

통합감을 제공할 활동을 한 한 동료가 없을 때 야

기되는 정서 인 상태이며 특히 노화과정을 경험하는 과

정에 이러한 고독 상이 많이 나타나고 있다[17]. 한 

노인들의 장기간의 고독감은 낮은 자아상을 형성하게 하

고 상실감에 처할 수 없는 상황에 이르게 하여 안녕

(well being)과 삶의 질에 악 향을 미칠 수 있다. 하나
의 요한 상으로서 고독은 정서 , 신체 , 건강 련 

요소들과 상호 련 되어 있으며 고독의 경험은 부정 이

고 고통스러운 감정과 련된 정서 인 상태를 야기한

다. 고독감은 심한 건강 련 질병의 결과로 나타나기도 

하고 우울증상, 인지능력 감소, 공허감, 포기와 련되는 
것으로 나타나기[18]. 때문에 실제 고독감이 노인의 삶
에 어떠한 향을 미치는지 알아볼 필요성이 있다. 

재는 노인이 얼마나 오래 사느냐 보다 어떻게 살 것

이냐가 요하기 때문에 어느 때보다 삶의 질은 간호학

에서 요한 의미를 지닌 개념이라고 본다. 일반 으로 

삶의 질은 신체 인 건강과 련된 것에 을 두었는

데 오늘날 삶의 질은 개인의 정서, 심리 인 상태에 더 

을 두고 있는 차원에서 고려해볼 때 노인의 정서, 심
리 인 측면에서 요한 개념인고독과 자기 월이 삶의 

질과 어떠한 연 성이 있는지 연구해 보는 것은 의미가 

있다고 본다. 
따라서 본 연구는 재가노인의 삶의 질과 고독감, 자기
월 정도를 악하고 고독감과 자기 월이 삶의 질에 

미치는 향 정도를 확인함으로써, 노인의 삶의 질 향상
을 한 간호 재 개발의 기 자료를 제공하기 하여 

시도되었다.
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1.2 연구 목적

본 연구는 재가노인의 자기 월과 고독감이 삶의 질

에 미치는 향 정도를 확인하기 한 것으로, 이를 한 
구체 인 목 은 다음과 같다.

1) 재가노인의 자기 월과 고독감, 삶의 질 정도를 
악한다.

2) 재가노인의 일반  특성에 따른 자기 월과 고독

감, 삶의 질의 차이를 악한다.
3) 재가노인의 자기 월과 고독감, 삶의 질 간의 계
를 확인한다.

4) 재가노인의 자기 월과 고독감이 삶의 질에 미치

는 향 정도를 확인한다.

2. 연구방법 

2.1 연구 설계 

본 연구는 자기 월과 고독감이 재가노인의 삶의 질

에 미치는 향 정도를 확인하기 하여 설문지를 이용

하는 서술  조사연구이다.

2.2 연구대상 

본 연구는 재가노인의 자기 월과 고독감이 삶의 질

에 미치는 향 정도를 확인하기 하여 국의 만 65세 
이상 노인을 표 모집단으로 하고, 일 지역의 노인정  
사회복지 을 이용하는 노인을 근 모집단으로 하여, 본 
연구의 목 을 이해하고 연구에 자발 으로 참여하기를 

동의한 노인을 상으로 하 다. 연구 참여자의 권리를 
보호하기 하여 연구 참여자들에게 본 연구의 필요성과 

목 , 방법  연구에 참여함으로써 얻을수 있는 이 과 

불편함을 알려주었다. 한 수집된 자료는 연구목 으로

만 사용할 것이며 자료는 무기명으로 처리될 것임을 설

명하 다. 총 220명의 노인에게 설문지를 배부여 183부
가 회수되고, 이 에서 응답이 미비한 12부를 제외하여 
최종 171명을 상으로 하 다. 효과크기는 0.15, 유의
수 은 0.05, 검정력은 0.95로 설정하고, linear multiple 
regression 분석(설명변수 7개)에 요구되는 연구 상자 

수를 G-power 3.1 program을 이용하여 확인한 결과 153
명이었으므로, 본 연구의 상자 수는 충분한 것으로 나
타났다.

2.3 연구도구

2.3.1 자기초월

개가노인의 자기 월 정도를 확인하기 하여 Reed 
가 개발하고[8], Kim과 Lee[19]가 번안한 「자기 월 척

도, Self-Transcendence Scale; STS)를 사용하 다. 이 
도구는 총 15문항, 4  척도로 구성되어 있으며, 수가 
높을수록 자기 월 상태가 좋아 수용과 응이 좋은 것

을 의미한다. 도구의 개발당시 신뢰도는 Cronbach`s= 
.801이었으며 본 연구에서는 Cronbach`s=.871이었다.

2.3.2 고독감

고독감 정도를 확인하기 하여 Russell, Peplau와 
Cutrona [20]가 개발하고, Kim과 Kim[21]이 번안한 
「UCLA 고독감 도구」를 사용하 다. 이 도구는 총 20
문항, 4  척도로 구성되어 있으며, 수가 높을수록 고

독감 정도가 높은 것을 의미한다. 도구의 개발당시 신뢰
도는 .94 으며 본 연구에서는 Cronbach`s=.896이었다.

2.3.3 삶의 질

삶의 질 정도는 WHO에서 개발한 「한국  세계보건

기구 삶의 질 간편형 척도」(K-World Health 
Organization Quality of Life assessment instrument; 
K-WHOQOL-BREF)를 사용하여 측정하 다. 이 도구
는 지난 2주 동안 느낀 삶의 질을 주 으로 평가하는 

자가보고식 검사로, 신체  역, 심리  역, 사회  

역, 생활환경 역의 4개 하부 역, 24문항과 반
인 삶의 질에 한 질문, 2문항의 총 20문항으로 구성되
어 있다. 각 문항은 5  척도이며, 수가 높을수록 삶의 
질이 높은 것을 의미한다. 도구의 개발당시 신뢰도는 
Cronbach`s=.912 본 연구에서는 Cronbach`s=.883이었다.

2.4 자료수집 방법 및 절차

본 연구는 2014년 10월부터 11월까지 구조화된 설문
지를 이용하여 자료를 수집하 다.
일 도시의 노인정  사회복지 을 방문하여 기 장

과 만 65세 이상 노인에게 연구의 목   방법, 연구참
여의 자율성, 비 보장 등을 설명하고, 자료수집에 동의
한 노인을 상으로 서면동의를 받은 후 자료를 수집하

다. 연구자와 자료수집 방법에 한 사 교육을 받은 

연구보조원 5인이 함께 자료를 수집하 다. 사 교육 내

용은 연구의 취지와 설문지 기입방법  상자 선택기
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을 1시간동안 설명하고 실습을 하 다. 한  해독능력

이 있는 노인은 직  설문지에 응답하고, 한  해독능력

이 없거나 시력 등의 문제로 직  설문지에 응답하기 어

려운 경우는 일 일 면담을 통해 직  읽어주고 설문지

에 신 기입하도록 하 다. 자료수집에는 평균 30-40분 
정도 소요되었다.

2.5 자료분석 방법 

연구 상자의 일반  특성은 평균과 표 편차, 빈도
와 백분율을 구하 다.
연구 상자의 자기 월과 고독감, 삶의 질 정도는 평

균과 표 편차, 최 값과 최소값을 산출하 다.
연구 상자의 일반  특성에 따른 자기 월과 고독

감, 삶의 질의 차이는 independent t-test와 one-way 
ANOVA를 이용하고, 사후검증은 scheffe로 분석하 다.
연구 상자의 자기추월과 고독감, 삶의 질 간의 계

는 Pearson`s correlation coefficient를 이용하 다.
자기 월과 고독감이 삶의 질에 미치는 향 정도는 

stepwise multiple regression으로 분석하 다.

3. 연구 결과

3.1 연구대상자의 일반적 특성

연구 상자의 평균 연령은 72.6 (±6.8)세로, 70  이

상이 60 보다 17명(10%)이 더 많았지만, 교육정도는 
등학교 졸업 이하의 85명(49.7%)과 학교 졸업 이상 

86명(50.3%)이 비슷한 수 이었다. 과반수이상의 노인
이 여성이 107명( 62.4%)이고, 배우자가 있는 상자가 
109명(63.7%), 배우자 는 가족과 생활하고 있는 상
자는118명(69.0%), 종교가 있는 상자는109명(63.7%). 
자신의 경제 상태에 한 만족도는 보통이라고 응답한 

노인이 102명(59.6%)으로 가장 많고, 다음은 부족하다
가 52명(30.4%), 만족한다가 17명(9.9%)의 순이었다. 의
사로부터 진단받은 질환은 고 압이 83명(33.5%), 골
염, 골다공증 등의 근골격계 질환이 56명(22.6%), 당
뇨병이 46명(18.5%), 염, 궤양 등의 소화기계 질환

이 36명(14.5%)이며, 이 외에도 빈 , 심장병, 뇌졸  등

이 있었다. 자신이 인지하는 반 인 건강상태는 건강

하거나 보통이라고 응답한 노인이 115명(67.2%)인 반
면, 건강하지 못 하다고 응답한 노인이 56명(32.8%)이었
다.[Table 1].

Table 1. General Characteristics of Subjects  (N=171)

Characteristics Categories N (%) M (SD)

Age (year) ≥ 69
70 ≤

 77 (45.0)
 94 (55.0)

72.6 
(6.8)

Gender Male
Female

 64 (37.4)
107 (62.4)

Education ≥Elementary
≤Middle school

 85 (49.7)
 86 (50.3)

Spouse Yes
No

109 (63.7)
 62 (36.3)

Family Alone
With partner
With sons & daughters

 53 (31.0)
 77 (45.0)
 41 (24.0)

Religion Yes
No

105 (61.4)
 66 (38.6)

Economic 
status

Satisfactiona

Moderateb

Dissatisfactionc

 17 ( 9.9)
102 (59.6)
 52 (30.4)

Disease* Hypertension
Muscloskeletal disease
Diabetis mellitus
Gastrointestinal disase

 83 (33.5)
 56 (22.6)
 46 (18.5)
 36 (14.5)

General
health status

Healthya

Moderateb

Unhealthyc

 30 (17.5)
 85 (49.7)
 56 (32.8)

 * multiple response available

3.2 자기초월과 고독감, 삶의 질정도

연구 상자의 자기 월 정도는 1 에서 4 의 수범

  평균 2.7 으로, 수 수 이었다. 고독감 정도
는 1 에서 4 의 수범   평균 2.0 으로 수보

다 낮고, 삶의 질 정도는 1 에서 5 의 수범   평

균 3.0 으로 수 수 이었다. 삶의 질의 하부 역
을 살펴보면, 5개 역의 평균이 각각 2.9 에서 3.1  

사이에 분포하여 비슷한 수 이며, 사회  역과 반

인 삶의 질 역이 신체  역과 생활환경 역보다 

조  낮았다.[Table 2].

Table 2. Mean Scores and Range for Self -transcendense 
and Loneliness, quality of life       (N=171)

variables M (SD) Actual 
range

Mini
mum

Maxi
mum

Self-transcendense 2.7 (0.5) 1 ~ 4 1.3 4.0

Loneliness 2.0 (0.5) 1 ~ 4 1.0 3.5

Quality of life
Physical area

Emotion area
Social area
Environmental area
General quality of life

3.0 (0.5)
3.1 (0.5)
3.0 (0.5)
2.9 (0.6)
3.1 (0.7)
2.9 (0.7)

1 ~ 5

1.6
1.9
1.3
1.7
1.0
1.0

4.4
4.7
4.7
4.7
4.9
5.0
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Table 3. Difference in Study Variables by General Characteristics                                   N=171

Characteristics
Self-transcendense Loneliness Quality of life

M (SD) t/F (p) M (SD) t/F (p) M (SD) t/F (p)

Age (year)  ≥ 69
           70 ≤

2.8 (0.6)
2.6 (0.5) 1.684 (.102) 2.0 (0.5)

2.0 (0.5) -0.132 (.895) 3.1 (0.5)
2.0 (0.5) 0.631 (.529)

Gender  male
        female

2.7 (0.5)
2.7 (0.5) 0.935 (.351)

2.0 (0.5)
2.0 (0.5) -0.010 (.992)

3.1 (0.5)
3.0 (0.5) 1.844 (.067)

Education ≥Elementary
         ≤Middle school

2.6 (0.5)
2.8 (0.5) -2.372 (.019) 2.0 (0.6)

2.0 (0.4) 0.300 (.764) 2.9 (0.5)
3.2 (0.5) -3.376 (.001)

Spouse  Yes 
         No

2.7 (0.5)
2.6 (0.5) 0.753 (.081) 2.0 (0.5)

2.1 (0.5) -0.427 (.670) 3.1 (0.5)
2.9 (0.5) 2.165 (.032)

Family Alone
      With partner
     With sons & daughters

2.5 (0.5)
2.8 (0.5) -2.452 (.015) 2.2 (0.5)

2.0 (0.5) 2.150 (.033) 2.9 (0.5)
3.1 (0.5) -3.156 (.002)

Religion  Yes
         No

2.7 (0.5)
2.7 (0.6) -0.737 (.462) 2.0 (0.5)

2.0 (0.5) -0.147 (.883) 3.1 (0.4)
3.0 (0.5) 0.388 (.699)

Economic status
  Satisfactiona

  Moderateb

  Dissatisfactionc

2.8 (0.5)
2.8 (0.5)
2.5 (0.5)

6.099 (.003)
b > c

1.9 (0.4)
2.0 (0.4)
2.2 (0.6)

3.355 (.037)
c > a, b

3.4 (0.5)
3.1 (0.4)
2.7 (0.5)

22.061 (<.000)
a > b > c

General health status
  Healthya

  Moderateb

  Unhealthyc

3.0 (0.6)
2.7 (0.5)
2.5 (0.4)

10.455 (<.000)
a > b > c

1.9 (0.4)
2.0 (0.5)
2.1 (0.6)

2.199 (.114) 3.4 (0.4)
3.1 (0.4)
2.8 (0.5)

18.241 (<.000)
a > b > c

3.3 연구대상자의 일반적 특성에 따른 자기초

월과 고독감, 삶의 질 차이

일반  특성에 따른 자기 월과 고독감, 삶의 질의 차
이를 살펴보면 자기 월은 일반  특성  교육정도, 가
족형태, 경제상태에 한 만족도, 반 인 건강상태에 

따른 차이가 유의하 다. 교육정도의 경우 학교 졸업 
이상인 집단이 등학교 졸업 이하인 집단보다 높고 

(t=-2.372, p=.019), 가족형태의 경우 배우자와 둘이 사
는 집단이 혼자 사는 집단보다 높았다 (F=5.707, 
p=.004). 경제상태에 한 만족도는 보통이라고 응답한 
집단이 부족하다고 응답한 집단보다 높고 (F=6.099, 
p=.003), 반 인 건강상태는 건강하다고 응답한 집단, 
보통이라고 응답한 집단, 건강하지 못 하다고 응답한 집
단의 순으로 자기 월 정도가 높았다 (F=10.455, 
p<.000).
고독감은 가족형태  경제상태에 한 만족도에 따

른 차이가 유의하 다. 가족형태의 경우 혼자 사는 집단
이 배우자와 둘이 사는 집단보다 높고 (F=3.514, 
p=.032), 경제상태에 한 만족도의 경우 부족하다고 응
답한 집단이 만족하거나 보통이하고 응답한 집단보다 높

았다 (F=3.355, p=.037). 그러나 연령, 성별, 교육정도, 

배우자, 종교  반 인 건강상태에 따른 고독감의 차

이는 유의하지 않았다.
삶의 질은 교육정도, 배우자, 가족형태, 경제상태에 
한 만족도  일반 인 건강상태에 따른 차이가 유의

하 다. 학교 졸업 이상인 집단의 삶의 질이 등학교 
졸업 이하인 집단보다 높고 (t=-3.376, p=.001), 배우자
가 있는 집단의 삶의 질이 배우자가 없는 집단보다 높으

며 (t=2.165, p=.032), 배우자와 둘이 사는 집단의 삶의 
질이 혼자 사는 집단보다 높았다 (F=6.048, p=.003). 경
제상태에 한 만족도와 반 인 건강상태는 만족한다 

는 건강하다, 보통이다, 부족하다 는 건강하지 못 하
다고 응답한 집단의 순으로 삶의 질이 높았다 (F=18.241 
p=<.000).[Table 3].

3.4 자기초월과 고독감, 삶의 질간의 관계

자기 월, 고독감  삶의 질 간의 계를 살펴보면, 
삶의 질은 자기 월과는 양의 상 계 (r=.618, 
p=<.000), 고독감과는 음의 상 계 (r=-.567, p=<.000)
가 있는 것으로 나타났다. 즉, 자기 월 정도가 높고 고

독감 정도가 낮을수록, 삶의 질이 높았다.[Table 4].
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Table 4. Correlation among Self -transcendense and 
Loneliness, quality of life           (N=171)

Variables
r (p)

a b c

  Self-transcendense(a) -

  Loneliness(b) -.567 
(<.000) -

  Quality of life(c) .618
 (<.000)

-.585 
(<.000) -

3.5 삶의 질에 영향을 미치는 요인

삶의 질에 향을 미치는 요인을 확인하기 해 삶의 

질과 유의한 계가 있는 것으로 나타난 자기 월, 고독
감, 교육수 , 배우자 유무, 가족 계, 경제상태, 일반  

건강상태를 독립변수로 하여 회귀분석을 실시한 결과, 
자기 월은 37.1%(t=4.009, p=<.000), 경제상태는 
13.6%(t=7.144, p=<.000), 일반 인 건강상태는 

9.5%(t=7.566, p=<.000), 고독감은 8..9% (t=-7.400, 
p=<.000), 배우자는 1.4%(t=2.940, p=<.000)을 설명하
여, 총 70.5%를 설명하는 것으로 나타났다 (F=82.250, 
p=<.000) [Table 5].

Table 5. Effects of Study Variables on  Quality of life 
(N=171) 

variables standardized 
coefficient R2 adjusted 

R2 t (p) F (p)

Constant 82.250 
(<.000)

Self-transcen 
dense .209 .375 .371 4.009 

(<.000)

Economic status .317 .138 .136 7.144 
(<.000)

General health 
status .338 .096 .095 7.566

(<.000)

Loneliness -.360 .090 .089 -7.400
(<.000)

Spouse .128 .015 .014 2.940
(<.004)

Influencing Variables : self-transcendence, Loneliness, education, 
spouse(1=yes, 0=no) family, economic status, general health status.

4. 논의

본 연구는 재가노인의 삶의 질과 고독감, 자기 월 정

도를 악하고 자기 월과 고독감이 삶의 질에 미치는 

향 정도를 확인하기 하여 실시되었다. 
본 연구에서 자기 월 정도는 4  만 에 평균 2.7 

으로 85세 이상의 고령의 노인을 상으로한 Nygren 등
의 연구결과[12], 3.13과 유방암을 가진 여성 상자를 

연구한Thomas등[13]의 3.52 , 간이식를 받은 상자를 
연구한 Bean 과 Wagner연구[10]의 3.36 보다 낮게 나타
났고 재가노인을 상으로 한 Kim & Lee[19]의 2.96
과 비슷한 수 의 수양상을 보여주고 있는데 이는 서

로 다른 환경과 문화가 반 된 결과라고 고려해볼 수 있

으며  일반 인 재가노인보다 생명의 이 되는 질

병이나 인생의 요한 사건을 경험할 때 반동 으로 

환되어 정신 인 성숙의 결과가 나타난 것으로 추론해 

볼 수 있다. 
고독감 정도는 4  만 에서 평균 2.0 으로 수

보다 낮게 나타났다. 이는 도농 복합지역에 거주하고 있
는 노인을 상으로 한 Choi & Park[22]의 2.53, 독거노
인을 상으로 한 Kwon, Um & Kim[23]의 2.41보다 낮
게 나타났으며 이는 사회문화  인구학  배경등 여러 

가지 요인의 향으로 고려해 볼 필요성이 있으며 다양

한 계층을 상으로 연구하여 비교해볼 필요성이 있다고 

본다. 고독은 단순히 혼자 있기 때문에 일어나는 것이 아
니라 결정 으로 요한 계가 형성되지 못했거나 붕괴

되었을 때 나타나는 것을 감안하여 노인들의 고독을 완

화시킬 수 있는 계 형성의 질과 정도가 어느정도인지 

구체 으로 확인하고  노인간호에서 계망 형성을 

한 방법등을 요하게 다루어질 필요성이 있다고 본다.
삶의 질 정도는 5  만 에서 평균 3.0 으로 수 

수 이었다. 이는  캐나다와 노르웨이의 노인을 상으
로 한 Low, Molzahn & Kalfoss([24]의 3.91 보다 낮게 

나타났는데 이는 사회문화  환경과 복지수 등의 차이

로 생각할 수 있으며 반복연구를 통하여 노인들의 삶의 

질 정도가 어느 정도인지 확인하고 생애과정 체의 맥

락에서 노인들의 삶에 근하여 삶의 질에 한 심층

인 연구가 필요하다고 본다. 삶의 질이 객 인 건강상

태, 신체, 심리 상태, 일상생활의 활동정도, 사회  네트

웤등과 상호 련성이 있는 다차원 인 개념이지만 그

에 노인들이 삶의 질 역에서 신체 인 건강이 가장 

하게 연 성이 있음을 인지하고 신체 인 건강을 주기

으로 사정하고 유지 증진하기 한 략이 필요성을 

제시하고 있다.
상자의 일반  특성에 따른 자기 월은 교육수 이 
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높은 경우 즉 학교 졸업 이상인 집단이 등학교 졸업 

이하인 집단보다 높게 나타났고 가족형태의 경우 혼자 

사는 것보다 배우자와 둘이 사는 경우,  보통이상의 경제
상태를 가진 경우, 건강상태가 좋은 경우에 통계 으로  

자기 월 정도가 높게 나타났다. 이는 Kim& Lee의 연
구[19]와 같게 나타났으며 배우자와의 계는 Jang& 
Kim의 연구결과[25]에서, 건강상태는 Coward[26], 
Nygren등의 연구결과[12]과에서 자기 월과 한 

련성이 있는 것으로 본 연구결과와 같은 맥락에서 이해

할 수 있다. 
상자의 일반  특성에 따른 고독감은 배우자와 둘

이 사는 것보다 혼자 사는 경우, 경제상태에 만족하지 못
하는 경우 고독감의 정도가 높게 나타났는데 이는 많은 

연구에서 고독과 련된 인구학  변인들과의 계를 연

구한 결과[22], [27-29]와 일치하게 나타났다. 여러 가지 
인구사회학 요인들이 노인의 고독감을 증폭시키는 역

할을 한다는 것을 인지하고 혼자살거나 경제상태가 좋지 

않은 노인을 포함하는 동시에 노인의 고독감을 완화시킬 

수 있는 사회 인 안 망 구축이 필요하고  고독감과 

연계한 다양한 차원의 연구가 필요하다고 본다 

상자의 일반  특성에 따른 삶의 질은 학교 이상

을 교육받은 상자에서, 배우자와 같이 사는 경우,  경
제상태의 만족도가 높은 경우, 건강상태가 좋은 경우에 
삶의 질 정도가 높게 나타났다. 이는 많은 연구에서 삶의 
질에 향을 미치는 인구학  요인을 제시하고 있으며 

그  사회경제 인 상태[30], 건강[31], 교육수 [32], 배
우자 유무[33]가 본 연구결과와 일치하고 있다.  Lee 
& Lee의 노인 코호트에 따른 삶의 질 결정요인[34]에서 
기노인은 주  건강수 , 기노인은 경제  수

이, 후기노인은 자존감과 경제 인 염려가 가장 요한 

변인으로 제시하고 있는 것을 볼 때 제시하고 있는 것을 

볼 때 노인의 삶의 질 향상을 해 건강상태, 경제상태, 
정신상태와 련된 종합  근의 필요성이 두되고 있

다.
자기 월, 고독감  삶의 질 간의 상 계를 분석한 

결과 삶의 질은 자기 월과 양의 상 계, 고독감과는 
음의 상 계가 있는 것으로 즉 자기 월 정도가 높고 

고독감 정도가 낮을수록 삶의 질이 높게 나타났다. 이는 
자기 월과 삶의 질은 유의한 순 상 계가 있다는 

Bean & Wagner[10], Neill[11], Coward[35]와 연구결과
와 같은 맥락으로 이해할 수 있으며 삶의 질과 같은 의

미를 지닌 안녕(well-being)[13]과도 순상 계를 나타

내고 있는 반면에 고독감은 안녕[36]과 삶의 만족[37,38] 
삶의 질[39]과 역상 계을 보이고 있어 본 연구결과와 

유사하게 나타나고 있다.  삶의 질과 유사한 개념인 성
공 인 노화와 련요인으로 생활만족도, 가족지지, 자
기 월과는 순상 계를 우울과 외로움(고독감)과는 역
상 계를 보이고 있는 Kim의 연구결과[15]와 유사하
다. 따라서 삶과 노화과정이 의미 있도록 조직화하고 안
녕을 증진시킬 수 있는 개념인 자기 월을 형성하도록 

돕는 것과 연령이 증가와 더불어 배우자나 가까운 친인

척 혹은 친구의 상실로 사회  계망등이 축소로 됨으

로 경험할 수 있는 고독감을 낮출 수 있는 방안을 강구

해야 할 필요성이 제기된다.
상자의 삶의 질에 향을 미치는 요인을 확인하기 

하여 단계  다 회귀분석을 실시한 결과 자기 월과 

경제상태, 건강상태, 고독감, 배우자를 확인하 고 삶의 

질을 70.5% 설명하는 것으로 나타났다. 이는 Kim & 
Kim의 연구[14]에서 자기 월이 성공 인 노화에 향

을 미치는 요인이라는 연구결과와 같은 의미 로 이해할 

수 있다. 자기 월은 자기 확장의 의미를 지니고 있는 

요한 심리사회 인 지표로 삶의 회복, 목 , 인 안녕

과 더불어 정서  건강 나아가 삶의 질에 요한 요인

[11,12]이므로 이를 격려하고 지원할 필요가 있다고 본
다.  삶의 질과 유사한 개념인 생활만족도에 가장 향
을 미치는 것으로 나타난 노인 고독감은 우울, 공허감, 
포기와 련되고 삶의 질을 감소시킬 수 있는 요요인

[18]으로 제시되고 있는 것을 감안하여 노인 고독감을 
완화시킬 수 있는 다양한 방안과 시스템 구축을 강구해

야 할 것이다.  경제상태, 건강상태, 배우자는 이미 여
러 연구에서 나타난 연구결과[30,31,33]와 같이 삶의 질
에 요한 향을 미치는 요인이 되므로 삶의 질 향상을 

한 간호 재 로그램에 구성요소로서 포함할 필요성

이 있다고 본다.     

5. 결론 및 제언

본 연구는 일 도시에 거주하며 연구에 동의한 재가
노인 171명을 상으로 자기 월과 고독감, 삶의 질 정
도를 악하고 제 변수간의 계와 삶의 질에 미치는 요

인을 확인하기 하여 시도된 서술  조사연구이다.
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본 연구 결과 자기 월이 높은 경우 삶의 질이 높고 

고독감이 높은 경우 삶의 질이 낮게 나타나 노인의 삶의 

질을 높이고 성공 인 노화과정을 이루기 해서는 자기

월을 높이고 고독감을 완화시킬 수 있는 로그램의 

개발의 필요성을 제언한다.  노인이 자기 월은 노인

의 정신 건강의 요한 요인이 되며 삶의 질을 높일 수 

있는 요한 개념이므로 노인의 자기 월을 증진시킬 수 

있는 방안이 무엇인지 구체 으로 연구 개발하여 실에 

용할 수 있는 시스템구축을 할 필요성이 있다.  고독
감은 노인의 건강에 악 향을 미치므로 노인의 고독감 

완화를 한 사회 구축망을 형성하고 여가활동 등 다양

한 사회지지체계를 형성할 필요성이 있음을 제언한다.  
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