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복무부적응 병사의 군생활 패턴

이은주
한국성서대학교 간호학과

Military Life Pattern of Maladjusted Soldiers

Eun-Joo Lee
Department of Nursing, Korea Bible University

요  약  본 연구는 복무 부적응 병사들의 군 생활 경험과 패턴을 발견하기 위한 질적 연구이다. 연구 장소는 A지역 복무
부적응 병사 치유 프로그램 진행장소이고, 연구 기간은 2016년 9월부터 2017년 12월까지였다. 복무 부적응 병사의 군 
생활 경험 패턴을 분석한 결과로 입대 초기 영역, 입대 중기 영역, 적응 실패 영역의 3개의 영역과, 5개의 문화적 주제,
12개의 범주, 29개의 속성으로 분류되었다. 영역별 문화적 주제는 ‘낯선 군 문화에 던져짐’, ‘힘겨운 시간’, ‘집단 속에서 
혼자서 버티기’, ‘지울 수 없는 군 생활의 고통’, ‘고통스런 삶을 벗는 마지막 선택’ 이었다. 결과적으로 복무 부적응 병사
는 현 상황을 벗어나기위한 방법으로 자살을 시도하였지만, 입대 초기 군 환경에 적응하기 위한 적극적 도움이 필요한
시기가 있고, 적응 중기에 미숙한 사건 대처 방법에 대해 가이드가 필요하며, 적응 실패 영역에서 군에서의 삶을 비관하
며 죽음을 선택하는 인식의 오류를 발견할 수 있도록 개별 맞춤형 전략과 정신보건전문가의 근접 도움이 필요함을 알 
수 있었다. 본 연구결과를 통해 복무 부적응 병사를 돕기 위한 정신 간호 중재 프로그램의 개발과 자살 예방사업을 위한
기초 자료로 활용되기 기대한다.

Abstract  This qualitative research examined the experiences and patterns of military life of service 
maladaptive soldiers. The research site was the place where the soldiers of the A-adaptive soldiers' 
healing program were conducted, and the study period was conducted from September 2016 to 
December 2017. Maladaptive soldiers' military life experience pattern was analyzed, and their experience
consisted of three domains (early domain after joining the army, middle domain after joining the army,
and last domain where they failed to adapt themselves), five cultural themes, 12 categories, and 29 
attributes. The cultural themes of maladaptive soldiers in their military life experiences were as follows: 
facing unfamiliar military culture, hardship, being left alone in a group, pain becoming unbearable, and
the last choice of leaving a painful military life. Maladaptive soldiers attempted suicide after they failed
to overcome the psychological pain, but they needed help during their early period of adaptation. 
Moreover, during their middle period of adaptation, they needed guidance for their immature coping 
strategies, and ultimately they had misperceptions about their death together with a pessimistic view 
about their life. These results are expected to be used as basic data for the development of mental 
nursing arbitration programs and suicide prevention projects to help service maladaptive soldiers.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성
최근 국가 인권 위원회에서는 군 복무 부적응 병사에 

대한 인권상황의 개선을 위한 병영 생활 전문상담관의 
증원 등 7개 항목에 대하여 국방부에 권고하였고, 국방부 
장관은 최근 수용 입장을 최종적으로 밝혔다[1]. 우리나
라는 군 복무 부적응으로 현역복무 부적합 판정을 받는 
병사의 수가 매년 꾸준히 증가하고 있어 이러한 문제와 
해결 방법에 관심이 증가하고 있다. 2016년 병무청 국정 
감사자료에서 조기 전역자로 분류된 현역병은 8088명이
고, 그 중 4461명이 부적응으로 그린 캠프나 힐링캠프에 
입소하여 치료를 받는데 이중 정신 질환, 성격장애, 복무 
부적응인 병사가 전체의 81.9%를 차지한다고 하였다[2]. 
기타 병사는 정신 질환 증상, 군 복무 곤란 질환자로 현
역복무 부 적합자로 판정해 전역시켰으며 이중 안타깝게 
자살로 목숨을 끊는 병사는 57명이나 되었다고 보고하였
다[3]. 

이와 같은 문제를 해결하기 위해 국방부 자살 예방세
미나 및 국민권익위원회 연구용역보고서에서 자살 및 사
고로 인한 인명 피해를 예방하기 위한 사고 예방 정책과 
병영문화혁신, 군 자살사고 예방제도개선 등 다각도의 노
력으로 과거보다 자살자가 많이 감소 되었음이 보고되었
다[1, 4]. 하지만, 여전히 군내 사망사고 1위는 자살로 그 
문제는 심각하다[5].

자살은 복잡한 원인에 의한 현상이고, 자살의 핵심속
성으로 반복되는 고통으로 인한 번민과 고통의 정점에서 
삶과 죽음을 결단하는 시간이며, 고통 스런 삶을 정지시
키려는 것이라 한다[6]. 이에, 복무 부적응 병사들의 군 
생활 경험에서 그들이 인식하는 반복적인 고충과 적응 
과정에서 어려움이 무엇인지 그들의 경험을 통해 확인하
고 반복적인 패턴을 발견하고자 한다. 복무 부적응 병사
의 군 생활 경험은 독특한 문화적 배경에서 발생된 사건
이다. 그 문화를 이해하여 장병들이 건강하게 적응하기 
위한 사회, 문화적 맥락을 고려한 간호학적 접근이 필요
하다[7]. 복무 부적응 병사의 부적응 과정에 대한 군내 문
화를 탐구하고 그 해결 과정을 찾는 것이 필요하다. 즉, 
복무 부적응 병사들이 경험하는 군 문화와 그들의 인식
에 대해 알아보고, 그 경험을 통해 그들의 정신건강을 돌
볼 수 있는 통합적인 해결 방책이 필요하다. 특히 정신건
강을 담당하는 간호전문가들이 이런 문제를 어떤 관점에
서 바라보고, 문제해결 방법을 어떻게 찾을 것인지 고민
하는 것은 중요하다. 정신 간호사들의 전문성을 살려, 자

살 고위험 병사들을 위한 치유환경을 조성하고, 따뜻하게 
돌보고, 적극적인 예방 활동과 정책제언이 필요하다.

2. 본론

2.1 연구목적
군 복무 부적응 병사를 대상으로 한국군 문화 속에서 군 

생활 경험과 적응 과정에 있어 그 맥락과 패턴을 분석하고, 
복무 부적응 병사를 이해하여 부적응 문제에 대한 효과
적인 간호 중재를 제공하기 위한 기초 자료를 조사한다.

2.2 연구문제
연구문제는 ‘한국군 문화에서 복무 부적응 병사의 군 

생활 경험은 어떠한가?’ 이다. 
1) 한국 군대 안에서 어떤 경험을 하는가? 
2) 부적응의 과정은 어떤가? 
3) 특징적인 패턴은 무엇인가?
4) 적응을 도울수 있는 방법은 무엇인가?

2.3 연구설계
본 연구는 한국군의 사회 문화적 맥락 속에서 복무 부

적응 병사들의 일상적인 생활 경험과 삶의 패턴을 파악
하기 위하여 그들의 삶의 현장으로 들어가 그들의 관점
에서 보고 들은 그대로를 서술하고 분석하여 복무 부적
응 병사의 군 생활 경험과 군 문화에 대한 이해를 위한 
문화 기술적 연구방법을 적용한 질적 연구이다.

2.4 연구방법
2.4.1 연구장소
본 연구 장소는 A도의 00지역 이고, 복무 부적응 병사

가 적응의 어려움, 자살사고 등의 이유로 입소하는 기관
으로, 이번 연구문제를 밝히기에 가장 적절한 장소라고 
연구자는 판단하였다. 연구자는 16개월 동안 342명의 
복무 부적응 병사를 만났고, 분노 조절 프로그램을 진행
하고, 숲 치료, 음악, 미술 치료 프로그램 등 다른 일정에
도 참여하여 복무 부적응 병사의 일상생활을 관찰하였다.

2.4.2 정보제공자
정보제공자는 개인적 경험과 문화적 관습과 믿음에 대

해 잘 설명할 수 있는 사람으로 본 연구에서는 연구 목적
에 적합한 기준을 가진 정보제공자를 선정하기 위하여 
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의도표출법을 적용하였다. 본 연구의 정보제공자는 현재 
복무 부적응 문제로 00캠프에 입소하여 치유 프로그램을 
받으며 자발적 참여 의사를 밝힌 복무 부적응 병사 12명
이다<Table 1>.  

Table 1. The General Characteristics of The Study 
Participants

Partic
ipants  Private Age Family 

type

Econo
mic 

conditi
on

Psychiatric 
diagnosis

Previous 
suicide 
attempt

Education

1
Private 

2nd 
class

20 Parents High Panic 
disorder 1 A university 

student

2
Private 
First 
class

23 Parents Middle Depression 0 A university 
student

3
Private 

2nd 
class

21 Single 
mother Middle Personality 

disorder 0 High school 
graduation

4
Private 
First 
class

25 Homele
ssness Lower Depression 3 A junior high 

examination

5
Private 
First 
class

22 Parents High Personality 
disorder 1 A university 

student

6 Corpora
l 20 Parents Middle Anxiety 

disorder 2 A university 
student

7
Private 
First

 class
26 Parents Middle Personality 

disorder 0 A university 
student

8
Private 
First 
class

25 Single 
mother Lower

Anger 
control 
disorder

0
A high 
school 

examination

9
Private 

2nd 
class

23 Parents Middle Anxiety 
disorder 0 A university 

student

10
Private 
First

 class
21 Single 

mother Lower Depression 0 A university 
student

11
Private 

2nd 
class

21 Parents Middle
military 

maladjustm
ent

0 A university 
student

12
Private 
First

 class
22 Single 

mother Lower
military 

maladjustm
ent

1 High school 
graduation

2.4.3 자료수집
자료수집은 문화 기술적 연구기법으로 비형식적인 면

담과 참여관찰, 심층 면담을 통해 실시하였다. 2016년 9
월부터 2017년 12월까지 연구기간 동안 주 2회 연구 장
소에서 342명의 부적응 병사를 만났고, 심층 면담은 그
중 연구 참여에 동의한 12명의 정보제공자와 진행하였으
며 반 구조화된 질문지를 기본으로 정보를 수집하였다. 
참여관찰의 방법은 처음에는 기술관찰을 시행하여 주변
사건 위주로 기술하여 큰 윤곽을 파악하였고, 집중관찰 

시기에 복무 부적응 병사의 반복적인 패턴을 알게 되었
으며 선별관찰 내용으로 부적응 병사의 위험요인, 보호 
요인을 파악하기 위한 관련 자료를 획득하였다. 연구 장
소에서 진행되는 다른 프로그램에도 참여하여 복무 부적
응 병사의 인식과 태도를 관찰하였고, 부적응 병사의 그
림, 조형물, 프로그램 활동지 등의 내용도 확인하였다. 집
중참여 관찰 및 프로그램 활동 중 알게 된 현상에 대한 
이해, 통찰과 직관적인 내용은 수시로 연구 노트를 활용
하여 연구내용을 작성하였다. 복무 부적응 병사와 관련된 
주변 동료 병사, 대대장, 군종 목사, 상담관, 캠프 관리자 
등과 비공식 면담을 통해 복무 부적응 병사의 말과 행동
이 심층 면담한 내용과 차이가 없는지, 상호작용 속에서 
보이는 패턴이 없는지 주의해서 관찰하고 면담하여 연구 
노트에 작성하였고, 관련 연구 자료를 수집하며 통찰력을 
얻기 위해 노력하였다.

2.4.4 자료분석
수집된 자료는 Spradley(1979)[8]의 참여관찰과 면접

에 대한 분석방법을 이용하였다. 이 자료 분석은 영역 분
석, 분류 분석, 성분 분석, 주제 분석 과정을 통해 문화적 
주제를 발견하고 해석하는 일련의 과정으로 구성되어있
다. 첫 단계는 영역 분석으로 문화적 지식의 큰 단위를 
찾는 범주의 분석이다. 두 번째 단계는 분류 분석으로 집
중관찰과 구조적 질문을 통해 각 문화적 영역들이 조직
된 내적 구조를 분석하는 것으로 이는 영역 분석의 연장 
선상에 있는데, 분류 분석을 통해 한 영역 내에 포함된 
모든 용어의 관계와 한 부분이 전체와 연결된 방법을 알 
수 있게 되어 영역 분석과 통합해 하나의 과정을 진행한
다. 세 번째 단계인 성분 분석은 문화적 범주의 속성을 
체계적으로 찾는 과정으로 연구의 초점을 더욱 좁혀 몇 
가지 문화영역 내 요소의 대조되는 부분을 찾기 위한 질
문으로 각 영역에서 용어가 가지고 있는 속성을 찾는 것
이다. 마지막으로 주제 분석은 확인된 영역의 관계를 통
해 문화적 장면이라는 전체에 어떻게 연결되었는가를 찾
아가는 단계로 결국 문화적 패턴을 발견하는 것이다. 자
료 분석의 마지막 단계에서 이루어지는 문화적 주제 및 
의미의 탐색은 많은 영역에서 암묵적 또는 외현적으로 
재현되고, 문화에서 반복적으로 나타나는 패턴을 알게 되
고, 영역 사이의 관계 및 부분들과 전체 문화 간의 관계
를 발견하는 작업으로 문화 기술지의 핵심이다. 

또한 이런 일련의 자료들은 참여관찰과 포커스 그룹 
인터뷰 자료, 개별 심층 면담 자료, 현장 노트와 연구 노
트, 일기, 복무 부적응 병사와 관여된 주변인과의 면담, 
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비공식 면담 등을 통해 수집하였다. 해당 자료를 반복적
으로 읽고, 비교 수정하며 해석하고, 통합하는 작업을 반
복하며 자료의 문화적 주제와 패턴, 문화적 장면을 찾게 
되었다. 위의 과정을 통해 규명된 내용을 질적 연구방법
으로 논문을 쓴 경험이 있는 간호학 교수 2명과 함께 내
용을 분석하였고, 도출된 속성, 범주, 문화적 주제를 확인
하기 위해 군 병원 정신과 의사 1명, 군진 정신 간호학 
교수 1명, 질적 연구 교수 4명에게 자문받았다. 또한 최
종 연구결과를 부적응 병사에 대하여 경험이 있는 대대
장, 주임원사, 캠프 관리자, 상담관, 부적응 캠프에 입소
한 병사들에게 내용을 설명하고, 피드백을 받아 반영하였다.

2.5 연구의 윤리적 고려
본 연구를 본 연구는 연구윤리심의위원회의 심의를 받

았다(HYI-16-134-3). 연구 장소는 관리자에게 허락을 
득하고, 윤리적 보장을 위해 연구 시작 전, 자료수집에 앞
서 대상자들에게 연구목적, 연구내용, 비 보장을 설명하
였다. 또한 심층 면접 및 참여관찰 중 연구 참여 철회할 
수 있고, 모든 자료는 연구목적을 위해서만 사용될 것을 
안내하였다. 

2.6 연구의 엄정성 확보
본 연구에서는 질적 연구 수행과정 평가로 Lincoln & 

Guba(1985)가 제시한 사실적가치(Truthvalue), 적용성
(Applicability), 일관성(Consistency), 중립성(Neutrality)
의 4가지 기준 충족을 위하여 노력하였다[9].

2.7 연구결과 
2.7.1 심층면접결과 (복무 부적응 병사의 군생활 경험)
복무 부적응 병사의 군 생활 경험에 대한 면담결과는 

3개의 영역, 5개의 주제, 12개의 범주, 29개의 속성으로 
도출되었다. 3개의 영역은 ‘입대 초기’, ‘입대 중기’, ‘적응 
실패’이고 입대 초기 문화적 주제는 ‘낯선 군 문화에 던져
짐’, ‘힘겨운 시간’이다. 입대 중기 문화적 주제는 ‘집단 속
에서 혼자 버티기’, ‘지울 수 없는 군 생활의 고통’이고, 
적응 실패 영역의 문화적 주제는 ‘고통스런 삶을 벗는 마
지막 선택’으로 확인되었다. 각 문화적 주제에 따라 확인
된 범주와 구체적 경험의 속성은 Table 2와 같다. 복무 
부적응 병사들의 군 생활 경험은 본인이 원하지 않는 징
병제로 입대한 배경에서 낯선 군 문화를 새롭게 접하며 
다양한 스트레스를 경험하게 된다. 심리적 취약성을 가진 
병사들은 적응의 어려움을 경험하다가 적절한 대처 방법

을 취하지 못하고 군 복무를 회피하는 방법을 찾거나, 극
단적인 선택을 하고 있었다. 복무 부적응 병사 중 자살시
도를 하는 병사는 과도한 스트레스로 인하여 인식의 왜
곡 과정을 경험하고 문제의 해결 방법으로 자살을 생각
하고 행동한다는 것을 알게 되었다. 

2.7.2 참여관찰 결과 
복무 부적응 병사의 집단에서 16개월간 참여관찰 한 

결과 복무 부적응 병사의 군 생활에서 두 가지 일정한 패
턴을 관찰할 수 있었다. 대한민국 국방의 의무를 수행하
는 병사들은 누구나 특수한 군 환경에 입대한다. 비슷한 
문화에 놓여 있지만, 두 가지 부적응 패턴으로 나누어 관
찰되었다. 

먼저, A 패턴은 적응하기 위해 노력하지만, 근원적인 
문제를 가지고 있어 적응에 어려움을 겪는 집단으로 
<Fig 1>과 같은 부적응 과정을 겪었다. 이 집단은 다양한 
개인적 문제를 가지고 있는 상태로 입대하여 군 생활 적
응이 힘들지만, 복무 의지가 있었고, 자기 문제해결 방법
에 관심 가지고 있었다. 

또한 문제 해결을 위해 노력하는 모습을 볼 수 있었다. 
낯선 군 환경에서 가정적, 금전적, 정신적 문제를 가지고 
있지만 군 문화에 적응하기 위해 노력하는 모습을 관찰
할 수 있었다. 그들은 정서적 소진을 경험하지만, 적응하
기 위해 나름 버티는 시간도 가졌다. 하지만 신체적, 정신
적 문제로 훈련에서 자주 빠지게 되고, 잦은 병원 진료 
등으로 주변 동료들에게 낙인을 받고 관계에서 고립되었
다. 이 시간이 지속 되면, 혼자서 해결할 수 없는 상황에 
좌절하고, 결국 자살 충동 등을 호소하며 극단적인 선택
을 하는 과정을 관찰할 수 있었다. 

B 패턴은 <Figure 2>와 같이 명확한 원인이 없는 집
단으로 군 복무 자체가 싫은 집단이었다. 이들은 본인에
게 낯선 군 문화 자체에 반감을 가지고 있었다. 입대 후 
모든 활동을 거부하고, 수시로 자살 충동을 적극적으로 
표현하는 패턴이 관찰되었다. 이 집단은 자신의 문제를 
해결하기 위한 치유 프로그램에 거의 관심이 없었고, 군 
복무를 벗어나기 위한 절차인 현역 부적합 심의에 관련
된 심리검사 결과, 군의관 소견, 상담관 소견, 심의 결과 
등의 절차에 더 관심이 많았다. 이 집단은 자살시도 위험
성이 높고, 군 복무 의지가 없으며 전체 부대 운영에 큰 
부담이 되어 모두에게 폭탄과 같은 존재가 되어 있었다. 
A 패턴과 달리 자살시도까지 과정이 매우 짧고, 군에서 
활동을 거부하고, 본인의 적응을 위한 노력의 과정이 관
찰되지 않았다. 
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Domain Theme Category Attribute
The initial 
period of 
enlistment

Facing 
unfamiliar 
military 
culture

Helplessness Not being able to help family because of being cut off from the world
Introvert personality with a perfectionist disposition and emotional instability

Feeling furious because of being forced to serve the miliary
Military life exhausted by 
control and surveillance

 Inability to cope with I don't know what to do in the sense of the people around me.
Feeling like being incarcerated 

 Environment requiring to get a permission for every day-to-day activity
Hardship Gradual mental 

exhaustion
Having to endure unforgettable verbal abuse

Revived memory of being bullied in school because of predecessors’ bullying
Being increasingly 
mentally exhausted

Feeling uneasy because of being forced to be vigilant to others’ needs
Feeling guilty of not being able to join the training with one’s peers

Being accused of feigning 
illness for the evasion of 

duties 

Not being able to tell others about illnesses because of the fear of being suspected

Feeling offended by others’ suspicious eyes for the illnesses
The 

mid-term 
period of 
enlistment

Being left 
alone in a 

group

Being excluded from 
duties and training as 

routine

Physical symptoms (e.g., stuffy chest and insomnia) being displayed because of 
severe mental stress

Frequent medical treatments and hospitalization leading to malicious rumors 
Adopting one’s own 

strategies 
Ignoring others and being oneself regardless of their bullying

Idling around 
Asking for a transfer but ending up in the repeated failure 

Asking for help such as counseling and psychiatric treatment but ending up in no 
improvement

Pain 
becoming 

unbearable 

Being stigmatized as 
looser 

Not being able to sleep because of the stigma attached 
Being treated like an invisible

Suffering from exclusion 
and isolation 

Beginning to feel panic when being with others
Worsened a sense of exclusion and isolation 

Beginning to lose few helping hands because of their tiredness 
Adaptation 

failure
The last 

choice of 
taking off a 

painful 
military life

The despair of a 
miserable military life

Lack of strength to endure a hopeless military life
Feeling like an asshole

Mixed feelings about my 
unjust life

Not being able to live daily life due to various physical symptoms
Not being able to control emotions in despair, frustration, and lethargy

A decision to end a 
meaningless life

Having nothing to live for
Being preoccupied with the idea that death will solve everything

Table 2. Military life of maladjusted soldiers

Pattern A
Enlistment
⇓

Unfamiliar military culture
⇓

Experience of mental 
exhaustion

⇓
Exclusion from work training

⇓
Being suspected of fake 

illness
⇓

Bearing alone
⇓

Being stigmatized as looser
⇓

Despair, frustration, anger, 
suicidal impulse

⇓
The final decision to end 

painful life

Fig 1. Pattern of military life of maladjusted 
soldiers 

Pattern A : Pattern A indicates a group of people with 
preexisting conditions such as family problems, money 
problems, bullying, and psychopathy. 

Pattern B

Enlistment

⇓
Unfamiliar military culture

⇓
Despair, frustration, anger, 

suicidal impulse
⇓

The final decision to end 
painful life

Fig 2. Pattern of military life of maladjusted 
soldiers 

Pattern B : Pattern B indicates a group of people with 
no preexisting conditions but with a propensity to feel 
incompatible with military life.

부적응 병사는 00 캠프에서 생활하며 치유 프로그램
을 받지만, 캠프 퇴소 1-2일 전에는 자대로 다시 돌아가
는 것을 염려하고 불안해하는 공통 패턴을 관찰할 수 있
었다. 그러나 복무 부적응 병사 중 현역 부적합 심의 결
과(전역, 보충역 등으로 변경)를 알게 된 병사들은 편안
해 보이기도 하였다. 일부 병사들은 정신적 문제로 인하
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여 조기 전역하는 상황에서 이후, 직장생활의 불이익을 
받을 가능성을 걱정하는 모습도 관찰되었다. 

2.8 논의 
복무 부적응 병사의 군 생활 경험에 대한 심층 면접 

자료와 참여관찰 결과를 바탕으로 본 연구자는 복무 부
적응 병사의 군 생활 경험과 적응을 위한 방법을 아래와 
같이 논의하고자 한다. 

2.8.1 복무 부적응 병사의 군 생활 경험
연구에서 밝혀진 복무 부적응 병사들의 군 생활 경험

은 '낯선 군 문화에 던져짐', '힘겨운 시간', '집단 속에서 
혼자 버티기', '지울 수 없는 군 생활의 고통’, ‘고통에서 
벗어나기 위한 마지막 선택’으로 확인되었다. 이것은 입
대 전 자유로운 시간을 보낸 병사가, 군대라는 새로운 문
화 조직에 들어와서 겪는 적응 과정의 어려움이었다. 그
것은 국방의 의무로 인하여 어쩔 수 없이 시작된 군 생활
에 대한 비관적 인식, 내무실에서 겪는 강압적 환경으로 
인한 위축감, 적응하려 노력하지만 미숙한 방법으로 실
패, 이로 인한 고립, 극복할 수 없는 현실로부터 도망가기 
위하여 자살을 선택하였다. 

‘낯선 문화에 던져짐’ 의 주제는 군 복무에 대한 부담
감과 답답함으로 또래 병사들 누구나 겪는 부담감이다. 
남학생의 경우 거주 형태별로 자살시도 요인이 높아지는 
청소년 자살시도 요인과 같이[2], 군부대 거주지의 낯선 
환경은 병사들에게 큰 부담이 될 수 있는 요인이다. 한 
연구에서 병사들은 환경 변화와 군 문화에 심각한 스트
레스를 받고 어려움을 느끼며 욕구가 좌절될 때 사고가 
발생 될 수 있다고 보고하였다[10]. 적응을 잘하는 병사
들은 또래 집단인 동기 집단에 강한 애착을 보이고, 그곳
에서 인정받고자 노력하는 특성을 가진다고 하였다. 복무 
부적응 병사들은 사회에서부터 혼자서 지내는 성향(은둔
형 외톨이)이 강하고 대인관계에 어려움을 호소하며 동
기 집단에 관심이 거의 없었다. 입대 초기 적응 시점에 
동기 집단과의 인간관계가 잘 이뤄질 수 있고 소속 감을 
가지고 지낼 수 있도록 적극적인 관심과 도움이 필요하
다는 것을 알 수 있었다. 

‘힘겨운 시간’의 주제는 신체, 정신적 건강문제, 정신적 
적응의 어려움, 복무 기피에 대한 의심, 다양한 스트레스
와 어려움을 꾀병이라고 의심받으며 억울함을 호소했고, 
복무기피자라는 낙인이 찍히게 되는 계기가 되었다. 다른 
연구에서 정신적 어려움은 복무 부적응, 자살 생각, 자살 
유발요인으로 주의해야 한다고 했다 [11, 12]. 이 정신적 

어려움은 징병제를 취하는 한국군의 문화적 특성으로 모
병제(자발적 입대)를 취하는 미군과는 다른 독특한 권위
적, 가부장적 한국군 문화적 요인이 있다[13]. 미군은 병
사의 신체, 심리적 문제에 대한 대처방법으로 개인적인 
문제해결 능력과 회복 탄력성, 의사소통 유형의 개방성을 
증진 시키기 위해서 노력하고 있었다[14]. 하지만 우리나
라의 군 문화는 의사소통이 개방적이지도 않고, 다른 사
람에게 도움을 요청하기보다는 혼자서 감내하고, 주변의 
눈치를 살피는 문화이다. 복무 부적응 문제를 해결하기 
위해서는 적응 초기 영역에서 미군 체계와 같이 심리적 
어려움이 있으면 주변에 도움을 청하고, 문제해결을 위한 
올바른 접근 방법에 대해 알려 줄 수 있는 체계를 만들고
[15], 부적응 병사에게 멘토 역할을 하는 등 다양한 방법
을 고안해야 할 것이다.

‘집단 속에서 혼자서 버티기’ 주제에서는 부적응 병사
는 정서적으로 힘들고, 각종 업무와 훈련에서 빠지며, 본
인에 대한 나쁜 소문이 퍼짐을 알고도 고통스럽지만 참
고 있는 과정이었다. 혼자서 버티기 위해 노력하지만 도
움 없이 시간을 보내는 것에 한계가 있음을 알지 못한다. 
선행 연구에서 부적응 병사에 대한 문제로 성격, 질환, 인
간관계의 역량 부족 등 부적응 병사의 개인적 문제점 위
주로 보고되었다[16, 17]. 하지만, 본 연구에서 발견한 
것은 복무 의지가 있으나 개인적인 취약성으로 인하여 
노력하려는 과정이 있고, 자신만의 생존법으로 그 집단에
서 적응하고자 하는 과정이 있다는 점이다. 관계 회복을 
위해 노력하지만 잘되지 않고 상담, 진료 등의 조치를 취
하지만 쉽게 해결되지 않는다. 결국 적응 과정의 실패를 
가져오게 되는 것이다. 현역복무 부적합 심의 병사의 연
구에서 복무 부적응 병사의 문제해결을 위해 보직변경, 
타 부대 이동, 그린 캠프 입소 등으로 적응을 유도하지만 
거의 실패한다고 한다. 일부 다른 논문에서는 상사와 동
료의 적극적인 지지의 중재효과가 군 적응에 높은 영향
력을 미친다고 보고하고 있다[13, 18]. 부적응 병사에게 
외부적이고 물리적인 조치보다는 내부 조직에서 적응을 
위한 따뜻한 도움의 손길을 주는 것이 적응에 긍정적인 
요소로 작용할 수 있다는 것을 알 수 있다. 또한 혼자서 
버티는 병사의 적응을 위한 노력을 인정하고, 그들을 도
울수 있는 방법에 대해 함께 찾아보는 것이 필요하다. 

‘지울 수 없는 군 생활의 고통’의 주제에서는 주변 동
료에게 낙인을 받고 투명인간 취급을 당하며 군 생활의 
배제와 고립감 속에 고통스러워한다. 이 단계는 조직 생
활의 부적응 시점으로 무리에서 이탈된 상태로 볼 수 있
다. 낙인 문제는 부적응 요소와 관련이 깊어 선행논문에
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서 해결되어야 할 부분으로 보고되고 있다[12, 18, 19, 
20]. 사회에서 혼자 생활하는 것이 익숙한 개인적 성향의 
병사들은 단체생활에서 힘겨운 적응 과정을 거친다[21]. 
나름대로 노력도 하고, 최선을 다해 적응하기 위해 노력
하지만, 실패한다. 그 과정에서 주변 동료들의 시각은 늘 
혼자 있고, 다른 사람과 함께 있기 싫어하는 동료를 이해
하는 것  보다 신경 쓰지 않는 방법을 취하거나, 무리에
서 배제 시킨다. 시간이 길어지면 부적응 병사는 주변 동
료로부터 고립되어 있다고 판단하고, 부적응 병사는 동료
와 관리자에게 낙인찍히게 된다. 이후 인간관계, 이미지 
회복에 많은 시간과 노력이 필요하지만, 부적응 병사가 
혼자 감당하기에는 너무나 버거운 문제가 된다. 고립과 
소외감은 선행 연구에서 자살 생각과 연관되며 이것은 
부적응 병사의 자살 선택의 과정으로 관심을 가져야 하
는 영역으로 보고되고 있다[1, 22, 23]. 단체생활의 적응
을 위한 개인의 노력이 우선되어야 한다. 그러나 개인적 
성향의 병사들에게 군대에서 적극적으로 개입하여 이들
의 간격을 메워주지 않는다면 문제해결에 실마리를 찾기 
어렵다. 자살회복 과정 연구에서 고립된 인간관계에서 태
도 변화를 위한 노력과 사회적 치유가 중요하다고 보고
하고 있다. 개인 간 성격의 다름을 인정하고, 그 속에서 
조화롭게 지낼 수 있는 교육을 통해 인식의 변화를 유도
하면 인정과 화해, 타협이라는 단어로 군 문화가 더욱 성
숙 해 질 수 있을 것으로 생각된다 [21, 24].

‘고통스런 삶을 벗는 마지막 선택’의 주제에서 부적응 
병사들은 점점 정서적으로 소진되어 자살의 방법을 생각
한다. 이 단계에서 부적응 병사들은 수면장애, 무기력, 불
안, 우울, 분노, 좌절, 포기, 충동 등 선행 연구에서 보여
주는 신체적, 심리적 특성을 나타냈다[25, 26, 27]. 특히 
적응을 위한 노력의 좌절로 인한 고통과 절망은 현재 상
황의 해결을 위한 방법으로 자살을 생각하는 것은 선행
논문과 비슷한 결과이다[6, 28]. 고통스러운 상황에서 주
변 환경 및 사람에 대해 작은 행동과 언행에도 의미를 부
여하여 부정적으로 인식하는 경향을 관찰하였다. 죽음이 
자신의 문제를 해결하기 위한 유일한 해결 방법이라고 
인식된 것이었다. 이는 청소년 자살 연구와 관련된 우울 
및 인지적 오류와 비슷한 부분으로 비합리적 신념이 작
용하는 것으로[29], 자살 예방 교육 및 관련 문제를 해결
하기 위해 인지 오류 부분의 전문적인 연구가 지속 되어
야 한다. 연구에서 자살시도 직전의 증상 중 자살 충동을 
호소한 병사들의 자살시도 방법이 훨씬 치명적이었는데, 
선행논문의 결과와 일치하는 부분이므로 자살 충동 문제
에 대한 전문적인 해결 전략이 필요한 중요한 시사점을 

가진다 [26, 30]. 
일부 복무 부적응 병사들의 가벼운 자해나 자살시도는 

주변인에게 복무 기피를 위한 수단으로 보여질 수 있다. 
하지만 그들이 그런 행동을 하기까지 고통스런 육체적, 
심리적 상황과 과정에 대한 충분한 이해가 필요하다. 또
한 복무 부적응 병사들이 극단적 선택이나 행동으로 이
어지지 않도록 주변의 관심과 대처 방안이 마련되어야 
한다. 그동안 국가 여러 기관에서 많은 비용을 들여 자살 
예방 정책을 세우고, 관련 연구를 하며, 정책을 실행하기 
위해 노력하고 있었다[1, 4]. 하지만 정책의 실효성을 거
두기 위해서는 보다 근본적인 원인에 대한 연구와 개별 
맞춤형 정책 및 프로그램 중재 개발이 필요하다.

2.8.2 복무 부적응 병사의 적응 전략
2.8.2.1 병사 개인의 특성 파악
선행논문에서 개인, 가정, 환경적 요인에 따라 미리 식

별하여 관리할 필요성에 대해 강조하고 있고, 개인 심리 
요인별 특징적인 자살요인이 있음으로 이에 근거하여 예
방 정책이 필요하다고 보고 하였다 [21, 26, 31, 32, 33]. 
징병제를 채택하고 있는 우리나라는 군 조직의 목표와 
목적에 맞는 구조화된 인간의 기능성을 추구하는 군 문
화를 가지고 있다. 국가에 의무를 다하는 병사들의 부적
응 문제를 해결할 책임이 있다. 국가를 위한 기능화 된 
병사의 임무에서 발전시켜, 개인의 성향과 성격적 특성에 
따른 맞춤형 임무를 부여할 필요가 있고, 부적응을 돕기 
위한 다각도의 개입이 필요하다.

한국군 문화는 인터넷과 정보 통신이 발달한 우리 사
회의 영향을 받으며, 개방적이고 소통하는 환경으로 변화
되고 있고, 이성적이고 합리적인 병영 문화로 탈바꿈하기 
위해 노력하고 있다. 그런 노력에 힘입어 복무 부적응 병
사의 문제는 병영문화 혁신 의지로 부대 환경, 폭력, 폭언
으로 인한 자살비율은 감소하고 있고, 개인적 문제, 질병, 
개인 성향으로 인한 자살비율은 증가하고 있다. 군 자살
의 원인에 대한 국방부 자료에서 개인 요인은 환경요인
의 4배를 차지한다고 하였다[32]. 부적응 병사들이 인식
하는 분노, 자기비하, 우울 문제, 관계사고 등은 스트레스
를 받는 상황에서 개인의 사고가 왜곡되어 발생 된 것이
다. 사람의 특성에 따라 스트레스에 대한 지각방법에 차
이가 있고, 대응방법에도 차이가 있다. 부적응 병사들이 
반복적으로 드러나는 행동의 패턴과 핵심신념을 확인하
고, 그들의 왜곡된 인식을 변화시킨다면 부적응 문제를 
해결하고, 병사들의 극단적 선택인 자살을 예방 할 수 있
을 것이다.
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2.8.2.2 죽음에 관한 교육 프로그램 개발과 시행
연구결과 복무 부적응 병사의 군 생활의 고통에서 벗

어나기 위한 방법으로 죽음을 선택하는 것으로 나타났다. 
그들에게 있어 죽음의 의미는 삶의 도피처이고, 삶 자체
가 아무런 의미가 없다는 것과 죽음에 대한 강력한 인식
과 신념 체계를 연구결과를 통해 알 수 있었다. 자살시도 
직전 병사들은 누구에게도 도움을 받지 못한다고 생각하
고 있었고, 죽음이 삶보다 쉬운 선택이었다. 자살 충동은 
삶의 본능을 넘어섰고, 자신이 스스로 자기 문제를 해결
할 수 있는 방법은 죽음밖에 없다는 인식이 작용하였다. 
이것은 세상의 모든 의미를 상실한 사람이 영혼의 재생
을 바라보는 심정으로 자살하는 것이라고 해석하기도 한
다[34]. 이런 인식의 오류를 정정하기 위해서 입대한 장
병들에게 죽음 교육프로그램을 개발하고 시행하여야 한
다. 영국과 같은 선진국에서는 자살 예방 교육의 방법으
로 어린 시절부터 단계별로 죽음에 관한 교육을 하는데, 
삶과 죽음에 대한 교육 이후 자살에 대한 인식이 바뀌는 
결과가 나타난다고 한다[35]. 내부에 견딜 수 없는 불행
과 삶의 고통을 남에게 드러내는 일은 쉬운 일이 아니고, 
자살이라는 행동이 어떤 것인지 스스로 인식할 수 있게 
하는 것이 중요하다고 보고한다[36]. 힘든 고통과 스트레
스 속에서 죽음을 합리적인 선택이라 할 수 없다는 것을 
교육해야 한다[37]. 의과학계는 물론 철학, 심리학, 종교
학 등 전문가의 의견을 종합하면 공통적인 내용으로 죽
음에 대해 배우면, 삶이 행복해진다는 것이다[38]. 병사
들의 자살시도 과정에 있어 핵심적인 내용이 죽음에 대
한 인식이었다. 자살 인식에 대한 문제를 해결하기 위한 
국가적 정책도 고려되고 있다[39]. 대한민국의 미래인, 
젊은이들이 집약되어있는 군에서 죽음에 대한 올바른 인
식을 주기 위하여 반복 강화 교육이 필요하다. 이것은 죽
음에 대한 왜곡된 인식과 태도의 변화를 가져올 수 있을 
것이다. 

2.8.2.3 다양한 전문 자원의 근접 활용
우리나라와 같이 징병제를 시행하고 있는 이스라엘 또

한 복무 부적응 문제와 복무 기피로 국가에서 많은 관심
을 가지고, 젊은이들의 군 복무 기피 문제를 해결하기 위
해 각종 정책과 사복경찰까지 동원하고 있다[40]. 복무 
부적응 문제를 해결하기 위해 국가에서 정신건강에 관련
된 기관을 두고, 장기간 관찰 치료 및 연구를 하고 있고, 
연구결과를 군 관계자들과 함께 공유하고 있다[41]. 미국 
또한 전 세계에서 실전 경험을 가진 퇴역한 군인들의 정
신 문제가 심각하여 국가적, 민간적 자살 예방 관련 기관

과 연계를 하고 있고, 이와 관련된 연구결과를 공유하고, 
근접해서 도와줄 수 있게 조치하고 있다[42]. 우리나라 
국방부에서 상담관 확대 정책 및 군 정신 보건 센터 추진
으로 점차 자살 고위험군을 관리하고, 예방하기 위한 다
양한 조치를 취하고 있지만, 일선 관리자들은 실질적이
고, 응급한 상황에서 즉시 도움받을 수 있는 체계가 있어
야 한다고 호소하고 있다. 동료 병사는 부적응 병사를 처
음에는 적극적으로 돕지만 시간이 지나면 부담스러운 대
상이 된다. 해당 부대 관리자 입장에서는 사고 위험이 높
은 병사를 보호하기 위해 전우조(24시간 근접 관찰)를 운
영하며 지속 관리해야 하는 부담을 가지게 된다. 부대 상
담관은 문제해결을 위해 노력하지만 혼자서 해결하기에 
한계를 느낄 수밖에 없다. 외부 전문적인 기관의 근접 도
움으로 효과적으로 문제를 해결할 수 있는 시스템이 필
요하다. 

최근 복무 부적응 등 정신 문제해결을 위해 국방부에
서는 상담관의 대대급 확충 계획, 군 정신보건센터의 추
진 확대 등 군의 적극적인 내부 군 문화 혁신을 위한 다
각도의 일을 실천하고 있다. 국방부는 2011년 국군수도
병원을 시작으로 하여 2016년 양주병원, 2019년 전방 
소재 군 병원에 군 정신건강 증진센터를 개소할 예정이
다[19]. 병원급 정신보건센터의 창설에 따른 역할에 있어 
전문적 도움이 24시간 지속될 수 있는 시스템이 마련되
어야 하고, 충분한 인력으로 장병의 다양한 정신건강 서
비스의 필요를 충족시키고 정신건강을 증신 시킬 수 있
는 정책이 시행되어야 한다. 정신 간호장교는 군 특수 환
경에서 지속적으로 장병의 건강을 책임지는 전문인력이
다. 군부대는 대대 단위로 의무실이 있고, 군의관 1명과 
의무병이 대대원의 건강을 책임지고 있다[43]. 인력과 예
산 등 다양한 문제가 결부되어 있지만, 대대급 의무실에 
정신 전문 간호사가 배치되면 대대 단위의 신체, 정신적 
문제를 1차적으로 근접하여 돌볼 수 있는 시스템이 될 수 있
다. 현재 군 의료 현장에서 간호 인력은 의료법의 적정인
력 기준에 훨씬 못 미치고 있을 뿐만 아니라 간호 관리료 
차등제 적용에서도 자유로워 군 병원 구조조정에 따른 
간호수요를 충족시킬 수 없는 형편이다[44]. 부족한 간호 
인력을 채워서 수준 높은 정신건강 서비스를 제공하기 
위한 국방부의 검토가 필요하다. 복무 부적응과 자살 고
위험군 관리를 위한 정책들이 효과를 보기 위해서는 전
문화된 인력이 근접해서 있어야 하고, 신체와 정신적 건
강 문제를 통합적으로 진단하고 대책을 마련할 수 있는 
전문가 집단인, 정신 보건 간호장교와 민간 정신보건간호 
인력을 활용하는 방법에 대해 검토되어야 할 것이다. 
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3. 결론

복무 부적응 병사는 군 생활 경험 속에서, 한국군 문화
의 통제되고 억압된 환경에서 자신의 문제를 해결하지 
못하고, 도움을 받을 수 없다는 인식으로 고통스런 상황
을 끝내기 위한 극단적인 선택을 하는 패턴을 관찰하였
다. 복무 부적응 병사는 청소년기에서부터 불안정한 가정
환경, 학교폭력, 왕따 등의 이전 피해 경험이 있는 경우가 
많았다. 이전 환경과 비슷한 단체 생활인 군 복무에 대해 
처음부터 거부감을 가지고 입대하였기 때문에 군 생활의 
시작부터 부정적인 인식으로 생활을 하게 되었다. 장병들
은 부대에서 서로 상호작용을 하면서 국방의 임무를 수
행한다. 목적 지향적인 군대의 일원으로 24시간 함께 단
체 생활을 하는 복무 부적응 병사는 동료 병사들 사이에
서 갈등과 어려움이 발생 되면, 적절한 해결 방법을 찾지 
못하였다. 이러한 정신적, 신체적 어려움은 업무와 훈련
에서 반복적으로 열외가 되고, 시간이 지나면서 주변 동
료들로부터 배제당하고 낙인찍히게 되어 결국 고립되었
다. 혼자서 고통스러운 시간을 보내면서 자신의 상황에서 
벗어나기위한 방법으로 자살을 선택하였다. 복무 부적응 
병사는 자살을 선택하기 전, 과도한 스트레스로 인해 심
리적으로 위축되어 인식이 왜곡된 성향을 보여주었다. 과
도하게 개인적이고, 우울하며 자기 연민에 쌓여 있고, 피
해 의식과 잘못된 관계사고를 가지고 있으며, 자기 비하
에 빠져 모든 것을 부정적으로 보았다. 상황을 스스로 해
결하지 못할 것 같은 무력감과 절망감에 자살 충동을 수
시로 느꼈고, 결국 자살을 실행하게 되었다. 

본 연구를 통하여 복무 부적응 병사들은 한국군 문화
에 대한 부정적 인식, 비관적 시각, 갈등 상황에 대한 미
숙한 대처 방법, 적응을 위한 개인적 노력, 적응 실패와 
스트레스 상황에서 인식의 왜곡, 자살 충동, 마지막 해결 
방법으로 극단적 선택의 과정을 볼 수 있었다. 결과적으
로 복무 부적응 병사는 적응 초기에 군 환경 적응에 적극
적인 도움이 필요한 시점과 적응 중기에 미숙한 대처 방
법에 대해 가이드가 필요한 시점이 있음을 알 수 있었다. 
적응 실패 영역에 이르러 자신의 삶을 비관하는 과정에
서 죽음에 관한 인식의 오류를 발견할 수 있었다. 이것을 
해결하기 위해 개인의 특징을 파악하고, 죽음에 대한 올
바른 인식 교육이 필요하며 대대 단위에 정신보건간호사
와 같은 전문가의 근접 도움이 필요함을 알 수 있었다.
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