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최근 한국사회에서는 청년층의 부채가 지속적으로 늘어나는 현상이 나타나고 있다. 

이는 부모의 소득 및 자산에 따라 청년의 삶뿐만 아니라, 정신건강에도 영향을 미칠 

수 있다. 이에 본 연구는 청년가구의 부채 부담(부채액, 과부담 부채)이 청년의 우울에

미치는 영향을 분석하고, 나아가 이 관계에 있어 청년 부모의 사회경제적인 특성이 미치

는 영향을 살펴보고자 했다. 분석을 위해 한국복지패널 2-13차 자료를 활용했으며, 연구

대상은 만 19-34세이며 가구주(1인) 혹은 가구주 및 배우자(2인) 구성된 청년가구로

정의했다. 개인 831명, 총 관측치 3,352개로 이루어진 불균형 패널을 구축하여 고정효

과모델(fixed-effect model)을 분석방법으로 사용하였다. 분석 결과, 청년의 절대 부채액

은 우울 수준에 영향을 미치지 않은 반면, 청년이 과부담 부채를 보유한 경우 그렇지 

않은 경우에 비해 우울 수준이 1.59점 증가하였다(p<0.001). 청년 부모의 자산은 청년

의 부채액 증가에 따른 우울 증가를 완화시키는 역할을 수행하는 것으로 나타났다

(p<0.1). 부모의 순자산을 상위, 하위로 나누어 하위집단 분석을 수행한 결과, 청년 부모

의 순자산이 하위 50%인 집단에서만 청년의 부채액 증가(p<0.05)와 과부담 부채여부

(p<0.001)가 우울 증가에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 이러한 결과는 청년 부채

증가에 따라 정신건강이 악화될 수 있다는 점에서 제도적, 정책적 함의를 제시한다. 

또한 부모의 자산이 많은 집단과 달리 적은 집단에서 이러한 관계가 유지됨에 따라 한국

적 상황에서 부의 대물림에 따른 불평등이 청년 부채와 정신건강의 관계에서도 나타나

청년 우울의 양극화 현상을 포착했다는 점에 의의가 있다.
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Ⅰ. 서론

1997년 외환위기 이후로 장기불황이 도래하고, 2000년대 이후에는 저성장이 고착화

되면서 한국사회의 불평등은 가장 큰 사회문제로 대두되었다. 특히 부의 양극화, 경제구

조의 이중화라는 불평등 현상이 최근 청년세대의 문제로 집중되어 나타나고 있어 사회

적 관심이 증가하고 있다(전병훈 등, 2016). 우석훈 등(2007)은 88만원 세대로 빈곤한 

청년세대의 모습을 단적으로 표현하였고, 나아가 불안정한 일자리, 대출 상환, 높은 집

값 등 청년이 감당하기 어려운 사회경제적 환경들이 가속화되고 있다. 이에 청년층이 

겪고 있는 현실적 고통을 표현하고자 ‘헬조선’, ‘이생망’, ‘노오력’1)이라는 신조어가 급격

하게 사용되고 있다. 이러한 현상은 한국사회에서 청년이 경험하는 박탈감을 적극적으

로 드러나고 있다는 점에서 현 한국사회를 살고 있는 청년들의 정신건강에 주목할 필요

성을 제기한다. 부의 세습 및 대물림 현상을 꼬집는 흙수저-금수저 논의는 청년 박탈감

을 유발하는 핵심적인 요인으로 꼽힌다(스티븐 등, 2015; 김지경, 2018). 그렇다면 현 

한국사회에서 비슷한 어려움을 겪고 있는 청년들은 모두 우울한가? 본 연구는 청년 문제

에서 확장되고 있는 흙수저-금수저 논의가 비단 부의 대물림만이 아니라 청년의 정신건

강 영역에서 어떠한 영향을 미치는지에 주목하고자 하며, 특히 청년 문제의 한 축으로 

커지고 있는 청년 부채의 측면에서 이러한 관계를 파악하고자 한다. 

청년이 학업과 경력을 쌓고 미래를 준비함에 있어 사회구조적인 환경이 보다 열악한 

방향으로 변화하고 있다(Levinson, 1978; 강시온 등, 2018). 청년이 경험하는 사회구조

적인 문제는 청년 부채의 증가를 통해 단적으로 나타나고 있다. 청년 사회･경제 실태조

사(2017)에 따르면, 부채가 있는 청년은 27.1%로, 2015년(21.8%)이나 2016년(20.2%) 

보다 높은 수치였으며, 돈이 없어 임대료, 대출금, 관리비 등 주거 관련 비용을 지불하지 

못한 경우도 27%로 나타났다(김기헌 등, 2017). 또한 20대 청년가구의 가처분소득 대

비 부채 규모는 2010년(77.6%)에서 2015년(94.8%)로 17.2%포인트 늘어났으며, 금융

자산 대비 금융부채의 경우도 2010년 대비 2015년에는 9.1%포인트 증가했다(한영섭 

등, 2015). 금융 및 실물자산 대비 부채비율도 청년층이 중장년층 혹은 노년층에 비해 

높게 나타났다(성현구 등, 2018). 이는 청년층의 부채가 지속적으로 늘어나 부채상태가 

1) 해당 신조어들은 청년층에서 사용하는 자조어로, 공통적으로 청년층의 박탈감을 드러내고 있다는 
점에서 특징을 가진다(이진욱, 2016; 이종무, 2017).
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건전하지 못함을 보여주는 것이다. 

전통적 생애주기에 기반한 생애소득가설 및 기간 간 소비선택 이론에 따르면, 청년기

는 합리적 의사결정을 바탕으로 미래에 상환 가능한 부채를 발행하여 총 효용을 극대화

하고자 하는 시기이다(Balvers et al., 2000; Bryant, 1986; Ando et al., 1963; Ingersoll, 

1987; Mossin, 1968). 이는 청년층의 부채가 향후 사회경제적 지위에의 투자로 기능해 

긍정적인 역할을 수행할 수 있음을 지적한다. 관련 선행연구로 정지운 등(2017)은 청년

이 학자금을 대출할 경우 비대출자에 비해 투자자원이 증가함에 따라 직업 탐색기간 

및 추후 임금이 통계적으로 유의미한 수준에서 증가하였음을 보여준다. 관련된 해외연

구로 미국 청년패널 자료로 분석을 수행한 Walsemann 등(2015)의 연구에서는 부모의 

자산이 적은 청년 집단에서 학자금 대출을 보유함에 따라 우울 수준이 통계적으로 유의

미하게 감소하였는데 이는 청년 부채의 긍정적인 기능을 보여준다. 하지만 궁극적으로 

정지운 등(2017)의 연구는 낮은 소득분위에서 학자금을 대출할 경우 비대출자에 비해 

직업 탐색기간과 추후 임금이 낮아져 결과적으로 청년 부채의 역기능이 증가하였고, 

Walsemann 등(2015)의 연구에서도 순자산이 있는 가구에서 청년의 대출액이 커질수록 

우울 수준이 증가하는 것으로 나타나 부채의 역기능이 나타났다. 

이와 같이 부채가 건강에 미치는 관계에 있어서 청년기의 생애주기적 특수성으로 

인해 부채의 기능이 긍정적으로 발현된다는 결과는 제한적이다. 부채는 궁극적으로 상

환되어야 하는 것으로서(OECD, 2014) 부채 상환부담의 증가 혹은 부채상환 여력 부족

에 따른 재정적 압박은 개인의 정신건강에 부정적인 영향을 끼치는 것으로 나타났다

(Roberta et al., 1998; Jacoby et al., 2002; Lee et al., 2007). 또한, 정지운 등(2017)과 

같이 청년 부채의 유형을 학자금 대출문제로만 정의하는 것은 대학 졸업 이후와 취업 

전에 나타나는 청년들의 부채문제를 간과함에 따라 청년 부채의 영향을 제대로 진단하

지 못하는 한계가 있다(한영섭 등, 2015). 따라서 청년의 부채부담과 정신건강 간의 

연관성을 분석함에 있어 개별적인 부채 유형에 따른 대출액에 초점을 두기보다는 청년

이 보유한 부채 총액과 상환 가능한 수준이나 정도에 주목해 그 영향을 검토하는 것은 

현 한국사회에서 청년 부채의 의미를 파악한다는 측면에서 의의가 있다. 

또한 최근 청년 부채 연구가 확대됨에 따라 단지 청년 부채의 측면만이 아니라 부모의 

사회경제적인 특성까지 고려한 연구들이 진행되고 있다는 점에서 연구의 맥락을 살펴볼 

필요가 있다. 특히 청년 부채의 보유 요인으로 국내외 선행연구는 가구소득에 주목하는
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데, 부모의 소득이 낮을수록 자녀가 부채를 보유할 가능성이 높게 나타났다(박정민 등, 

2018; Houle, 2014). 이러한 연구는 부모에서 자녀 세대로 소득과 자산의 영향력이 

더욱 심화되어 자녀 세대의 기회의 불평등, 더 나아가 부의 세습을 더욱 고착화시키는 

현상을 보여준다(이병훈, 2017). 이러한 경제적 부담은 청년의 삶에 영향을 미칠 뿐만 

아니라, 우울과 같은 정신건강(Sweet et al., 2013), 신체적 건강(Nelson et al., 2008) 

및 삶의 만족도(강시온 등, 2018)에 차별적으로 영향을 미친다. Sweet 등(2013)은 사회

경제적 위치를 측정하는 전통적인 지표인 교육, 직업, 소득 외에 부채를 이용함으로써, 

시간의 경과에 따라 축적된 경제적 어려움을 반영한 건강결과를 파악했다. 분석 결과, 

부채가 높을수록 높은 우울감을 가질 가능성이 높게 나타났다. 

2008년 금융위기 이후에 서구의 청년들도 빈곤, 실업 문제 등으로 인해 경제적 어려

움을 겪었다. 미국의 사례로 Fry(2013)는 2007년부터 2010년까지 연령별 부채 규모를 

조사한 결과, 35세 이하 성인의 가구부채는 29% 감소한 반면, 35세 이상 성인의 가구 

부채는 8% 감소한 것으로 나타났다. 이는 경기 불황기에 청년층이 주택과 자동차 점유 

및 경제활동 전반의 소비를 대폭 감축한 결과로 35세 이상 성인에 비해 경제적으로 

훨씬 제한적인 생활을 하였음을 보여준다. 또한 경기불황 이후에 학자금 대출 채무를 

지고 있는 청년가구는 2001년 26%, 2007년 34%에서 2010년 40%로 증가했다는 점에

서도 미국 청년층의 어려움이 드러났다. 하지만 한국의 경우 학자금 대출 비중은 증가했

지만, 교육을 위한 학비 마련 양상은 미국과 다르게 나타났다. 한국의 경우 2012년 기준 

부모가 청년 자녀의 학비 중 79.9% 부담한 반면, 미국은 36%에 그쳤다. 즉 우리나라의 

경우 청년층 자녀의 부모에 대한 경제적 의존도가 상당히 높음을 알 수 있다. 이러한 

한국적 맥락은 부모의 사회경제적 위치에 따라 자녀에 대한 경제적 지원에 차이가 나타

날 수 있음을 보여준다. 이윤석(2011)의 국내 연구도 높은 학력수준을 보유한 아버지일

수록 청년 자녀의 경제적 지원을 당연한 것으로 여기는 경향을 보였다. 이러한 현상들은 

현 한국사회가 귀속지위의 대물림으로 보다 닫힌 사회로 변화할 수 있음을 보여주고 

청년 문제도 사회구조적인 차원에서 강화되고 있을 가능성을 시사한다(전병유 등, 

2016). 

이에 종합적으로 본 연구는 현 한국사회에서 핵심적인 청년 문제로 부각되고 있는 

청년 부채의 기능과 의미를 실증적으로 파악하고자 한다. 나아가 청년의 정신건강 수준

이 청년 개인의 경제적인 여건을 반영하는 것에서 나아가 부모의 사회경제적인 지위와 
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결합해 결정될 수 있다는 점에 주목한다(이윤석, 2011; 전병유 등, 2016). 이는 한국사

회에서 부모의 사회경제적 지위는 비단 부의 대물림이 아니라 정신건강 측면의 양극화

를 유발할 수 있다는 점에서 의미를 가진다. 

Ⅱ. 이론적 배경

우울은 정신건강의 한 영역으로서, “일시적으로 기분만 저하된 상태가 아니라 생각의 

내용, 사고과정, 동기, 의욕, 관심, 행동, 수면, 신체활동 등 전반적인 정신기능이 저하된 

상태”를 말한다(한국건강형평성학회, 2007, p.220; 양보람, 2013, p.80; 이웅 등, 2014, 

p.99; 여유진, 2020, p.64 재인용). 이렇듯 우울은 다양한 사회 환경적 요인에 의해 영향

을 받는데(Burvil, 1995; Kessler et al., 1994; Dohrenwend et al., 1992; Murphy et 

al., 1991; Link et al., 1993), 사회경제적 지위가 우울에 미치는 영향에 대한 연구는 

다수 존재한다(강상경 등, 2008; 성준모, 2010a; Tracy et al., 2008; Bhavsar et al., 

2008; Zimmerman et al., 2005b). 사회경제적 지위 중 경제적인 상황은 추후 개인 간 

다양한 격차의 근본적인 원인으로 작용한다는 점에서 핵심적인 변수로 활용된다. 특히 

다수의 선행연구는 소득수준에 주목하였는데, 소득수준이 낮을수록 우울이 발생할 가능

성이 높다고 보고했다(Beard et al., 2008; Koster et al., 2006; Miech et al., 2000). 

구체적으로 소득수준은 생활환경 등과 같은 물리적 환경 차이를 발생시켜 간접적으로 

우울에 더 취약한 상태에 놓일 가능성을 증가시키고, 직접적으로는 사람의 심리상태에 

부정적인 영향을 미칠 수 있다(Zimmerman et al., 2004a; 성준모, 2013b). 

하지만 최근 연구들은 경제적 특성을 고려하는데 소득수준뿐 아니라 보다 다양한 

정보를 활용하고 있다. 이 중 부채는 한국사회의 중요한 사회문제로 대두되고 있는데, 

경제적 위기 상황을 보다 단적으로 보여줄 수 있고 이후 부정적인 외부효과도 더 잘 

반영한다는 점에서 소득 정보와는 차별적인 의의를 가진다(박기태 등, 2018; 박정민 

등, 2017). 특히 최근에는 부채가 사회적으로 불평등하게 분포되어 있다는 점에서 문제

의식이 커지고 있다(김기헌 등, 2017; 한영섭 등, 2015). 이에 부채의 부정적인 외부효

과의 하나로, Drentea 등(2012)은 정신건강을 결정하는 요인으로 부채를 고려할 필요가 
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있음을 강조했다. 부채는 단기적으로는 경제적 고통을 완화하는데 도움을 줄 수 있지만

(Dwyer et al., 2011), 장기적으로는 부채 부담이 경제위기, 건강충격 발생 시 경제적 

고통 증가 및 과대 부채 상태 등을 유발시켜(김태환 등, 2018; Keese et al., 2014b; 

Ceccheti et al., 2011) 결국에 개인의 심리적 안녕감을 감소시킬 수 있다. 달리 말해 

대출은 구매할 수 없는 상품과 서비스를 구입할 수 있는 기회를 제공하며, 소비를 유지

하거나 증가시킬 수 있도록 함으로써 개인의 심리적 안녕감에 긍정적인 영향을 미칠 

수 있다. 하지만 부채 부담은 궁극적으로 자원이 부채 상황에 할당되어야 하기 때문에 

간접적으로 재정적 스트레스를 증가시켜 부정적인 정신건강에 직접적인 영향을 미칠 

수 있다. 기전에 대해 좀 더 살펴보면, 높은 수준의 부채 부담은 소득의 상당부분을 

부채 상환에 할당해야 하므로, 대출의 잠재적 이익은 재정적 압박이나 고통에 의해 상쇄

될 수 있으며(Conger et al., 1990), 이는 심리적 행복감을 감소시킬 수 있을 것이다

(Berger et al., 2016). 

부채와 우울과의 연관성을 살펴본 기존연구는 그리 많지 않다. 부채와 자가보고된 

재정적 어려움은 우울과 정적 연관성을 보였으며(Bridges et al., 2010), Sweet 등(2013)

은 청년의 가구 부채가 증가하거나 과부담 부채를 보유할 경우 통계적으로 유의미한 

수준에서 우울 수준이 증가함을 확인하였다. 이러한 결과는 과부담 부채 유무뿐 아니라 

부채의 절대액 그 자체가 우울 수준 증가에 영향을 미치고 있어, 부채부담이 역기능을 

수행함을 보여준다. 특히 과부담 부채는 총자산 대비 총부채 비율(debt to asset, 이하 

DTA)을 활용한 지표로 이는 가계 부채 상환 여력을 측정하는 지표로 활용된다(노대명 

등, 2017; 김우영 등, 2010). 과부담 부채 상황은 경제학적으로 탄력성이 낮은 상황으로 

외부에서 충격이 가해질 경우 탄력성이 높을 때 보다 충격을 해소하기 어려워 문제 상황

이 악화된다(Zimmerman et al., 2005b). Zimmerman 등(2005b)은 청년가구의 총자산 

대비 총부채 수준을 과부담 부채로 정의하여 우울에 미치는 영향을 분석했는데, 과부담 

부채를 보유한 경우 통계적으로 유의미하게 우울 수준이 증가하는 것으로 나타났다. 

선행연구에서 부채 혹은 과부담 부채를 다양하게 측정하였는데, 소득, 자산, 소비, 부채 

등에 수집된 정보를 바탕으로 전체 채무액, 주택담보 대출액, 채무 유무를 파악하거나 

자산 대비 또는 소득 대비 부채를 측정한 후에 임계수준을 설정하여 부채의 수준이나 

정도를 결정하여 사용하거나 개인이 주관적으로 인식하는 부채부담 정도를 활용했다

(Betti et al., 2001; Keese, 2009a; Mulder et al., 2011; Tay et al., 2017).
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부채와 마찬가지로 자산도 사회적으로 불평등하게 분포되어 있다는 점에서 본 연구

에서 주목할 필요가 있다. 소득은 자산 축적의 기회를 제공하며, 그 기회를 이용하여 

부가 축적되면 자산은 장기적인 경제적 안정망 역할을 수행한다(Lynch et al., 2000). 

자산은 세대를 걸쳐 되물림 되는 특성이 강한데(McKernan et al., 2008), 이는 자산의 

특성상 시간이 경과함에 따라 경제적 가치가 특정 집단에 쏠리는 현상을 유발해 사회경

제적 불평등을 고착화시킬 수 있다(이상붕, 2011). 이러한 측면을 파악하기 위해 소득과

는 별개로 자산 불평등에 따른 우울의 차이를 살펴본 연구들이 존재한다(강시온 등, 

2017; Muramatsu et al., 2003). 이에 소득, 교육수준과 같은 전통적인 사회경제적 위치 

지표 이외에 정신건강을 설명하는 요인으로서 자산을 독립변수로 투입해야 하는 필요성

이 제기되었다(Braveman et al., 2005; Pollack et al., 2007). 자산은 갑작스러운 재정 

파탄에 대한 완충제 역할에서부터 주거 이전, 건강을 증진시키는 상품이나 서비스 구매

에 이르기까지 간접적으로 정신건강에 이점을 제공한다(Cockerham, 2005; Conley, 

2010). 선행연구에 따르면, 자산이 심리적 스트레스를 포함한 정신건강에 직접적인 영

향을 미치는 요인으로 설명되기도 한다(Headey et al., 2004; Martikainen et al., 2003). 

Carter 등(2009)의 연구에서도 소득과 교육수준과 같은 전통적인 사회경제적 위치 지표

를 보정한 이후에도 자산과 정신건강과의 정적 연관성을 보였다. 

청년 부채 연구에서 자산은 부모의 사회경제적 지위를 반영한 지표로 활용된다는 

점에서 의의를 가진다. 한국적 맥락에서 청년 부채의 결정요인을 분석한 박정민 등

(2018)의 연구는 청년자산의 격차를 유발하는 요인으로 부모의 사회경제적 지위가 관련

되어 있음을 밝혔고, 국외 선행연구도 부모의 자산에 따른 상이한 청년 부채 수준에 

주목했다(Houle, 2014; Walsemamn et al., 2015). 그렇다면 청년 부채 연구에서 부모

의 자산은 어떠한 의미가 있는가? 한국의 경우 청년들의 대학 진학률이 70%에 달하며

(국가통계포털), 대부분 청년은 대학에서 취업을 준비한다. 한국적 맥락에서 청년은 경

제적으로 자립하기보다 부모의 경제적 지원을 받는 일정 기간을 가진다. 높은 등록금, 

방값 등의 생활비, 스펙을 쌓기 위한 추가적인 비용은 청년의 대출 혹은 부모 세대의 

비용 부담으로 전가된다(전병유 등, 2016, pp.82-83 재인용). 가족의 지원은 가구 내 

경제적 상황에서 따라 격차를 유발하는데, 고소득 부모는 자녀교육에 더 많은 자원을 

투자할 수 있다(Steelman et al., 1991). 나아가 저소득 부모를 둔 청년은 그렇지 않은 

청년에 비해 대출을 받을 가능성을 높아 질 수 있다. 선행연구에 따르면 부모의 소득수
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준이 낮을수록 청년 자녀가 채무를 보유할 가능성이 높게 나타났으며(박정민 등, 2018). 

비단 국내 뿐 아니라 해외 선행연구에서도 부모의 자산은 청년의 부채수준을 결정하는 

중요한 요인으로 작용하는 것이 나타났다. Houle(2014)의 연구에서 저소득가구의 청년

의 경우 과부담 채무를 부담할 가능성도 높았다. 

위에서 살펴본 바와 같이 가구의 자산은 청년의 정신건강에 잠재적인 요인이라고 

볼 수 있다. 일반적으로 자산의 분포는 상위층에 집중되어 있다. 한국의 경우, 2017년 

가계금융복지조사 결과에 따르면, 순자산 10분위 가구의 점유율은 42%인 반면, 가처분

소득은 28.4%로 소득에 비해 순자산이 상위 10%에 집중되어 있었다. 그러나 1분위 

가구의 경우 순자산의 점유율은 소득과 별반 차이를 보이지 않았다(전병유, 2019). 이러

한 점에 비추어볼 때, 소득에 비해 자산이 사회경제적 불평등을 포착하기에 더 유용할 

것이다. 소득은 구매력 측면에서 중요한 반면, 자산은 미래의 기회를 만들 수 있는 사회･
정치적 지표라고 볼 수 있다(Keister et al., 2000; Oliver et al., 2001). 부모의 자산은 

특히 청년들의 교육수준, 재정적･사회적 지위를 결정하는 경제적 자원과 사회적 지위의 

원천을 제공한다는 점에서 청년들의 정신건강과 관련이 있을 수 있다. 부유한 부모들은 

청년들의 생활비 지원 등의 재정적 기여를 할 수 있으며, 부유한 가구의 청년들의 경우 

그렇지 않은 가구에 비해 부채를 더 적게 보유할 수 있다. 청년의 재정상황이 정신건강

에 미치는 영향을 부모의 자산이 조절할 수 있을 것이다. 특히 이러한 부모의 자산효과

가 청년의 부채 상태와 결합함에 따라 청년의 우울 수준에 어떠한 영향을 미치고 있는지 

실증적으로 분석할 필요가 있다. 

Wu 등(2018)은 24-32세의 청년을 대상으로 하여 자산과 우울을 살펴본 연구에서 

자산 효과를 파악하기 위해 가구 자산은 자산의 효과를, 자가보고된 가구 순자산은 부채 

효과를 반영하기 위해 활용하였다. 가구 자산은 은행 계좌, 퇴직 연금 및 주식을 포함하

여 가구 예산에 기여하는 모든 자산을, 가구 순자산은 “귀하와 귀하의 가족 중에서 주택

을 포함하여 모든 재산을 처분하고, 모든 자산을 현금으로 전환하여 부채를 갚아야 한다

고 가정했을 때, 부채를 차감하고 남는 잔여분이 있습니까?”라고 묻는 문항에 자산이 

부채를 초과함, 부채가 자산을 초과함, 부채와 자산이 동일함 중에 선택하도록 한 문항

을 사용했다. 연구결과 가구 자산과 순 자산이 더 많은 청년의 경우 우울 수준이 더 

낮았다. Walsemamn 등(2015)은 청년의 학자금 대출과 우울과의 관계에 있어서 부모의 

순자산이 조절 변수로서 작용 하는지를 살펴보았다. 고정효과 분석 결과, 청년의 학자금 
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대출이 증가할수록 우울 수준이 증가하는 것으로 나타났지만, 부모의 순자산이 청년의 

부채부담에 따른 우울 수준에는 유의미한 영향을 미치지 않았다. 하지만 청년의 우울에 

대한 청년의 학자금 대출과 부모의 순자산 간의 횡단면 상호작용을 분석한 결과에서는 

순자산이 있는 가구에서 청년의 대출액이 커질수록 우울 수준이 증가하는 것으로 나타

난 반면, 순자산이 없는 가구에서는 그 반대의 결과를 보였다. 이때 학자금 대출은 총 

대출액을, 부모의 순자산은 순자산이 없거나 마이너스인 경우, 25% 미만인 경우, 75% 

미만인 경우, 75% 이상인 경우로 분류하여 사용했다. 

본 연구는 한국사회의 맥락 안에서 청년 부채가 청년의 정신건강에 미치는 영향을 

살펴보고자 한다. 청년의 부채부담이 우울에 미치는 영향을 분석함에 있어서 절대적인 

부채액과 과부담 부채 여부로 청년 부채의 수준을 구체화하여 청년의 우울에 미치는 

영향을 분석한다. 나아가 청년 부채가 우울에 미치는 영향을 분석함에 있어 부모의 

순자산을 고려해 한국사회에서의 청년 부채의 사회구조적인 특성과 함의를 파악하고자 

한다. 

Ⅲ. 연구방법

1. 자료원

본 연구의 분석 자료는 한국복지패널 2차(2007년)부터 14차(2019년)까지 총 13차 

자료를 활용한다. 한국복지패널자료는 2006년 일반가구와 저소득층 가구를 구분하여 

두 층으로 부터 각각 3,500가구씩 총 7,000가구를 표본으로 선정하고 최종 패널가구로 

구축된 표본가구는 표본추출과정에서 저소득층가구는 향후 패널 소실과 통계적 유의미

성을 고려하여 과대표집하여 7,072가구로 시작하여, 매년 추적조사하고 있는 패널조사

이다(한국보건사회연구원 등, 2019). 2012년 7차 조사에서는 신규 표본 1,800가구를 

추가하였고, 본 연구에서 활용할 2019년에는 총 6,331가구가 조사되었다.
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표 1. 차수별 분가 가구 분포 및 분석표본 사례 수

(단위: 명)
 

차수 전체 응답 가구 전체 분가 가구 분석 대상 가구 분석 대상 개인

1 7,072 - - -

2 6,580 74 42 44

3 6,314 128 125 129

4 6,207 104 177 189

5 6,034 110 225 249

6 5,735 72 230 259

7 7,532 78 250 280

8 7,312 85 268 301

9 7,048 74 266 301

10 6,914 87 270 306

11 6,723 95 279 316

12 6,581 106 292 326

13 6,474 84 279 320

14 6,331 83 289 332

합계 1,180 2,992 3,352

자료: 한국복지패널 1-13차. 한국복지패널 홈페이지(https://www.koweps.re.kr) 2020. 5. 4. 인출

한국복지패널은 기본적으로 가구를 추적조사하며, 최초 조사 당시에 조사했던 원 가

구를 추적하면서, 원 가구에 속해있던 가구원이 분가를 할 경우, 분가 가구가 생성이 

되며, 신규 가구도 포함되어 분가 가구로 함께 추적･조사하여 분석할 수 있다(한국보건

사회연구원 등, 2019). 최초 분가는 2차에서 74가구로 14차까지 총 분가 가구는 1,180

가구이다.

본 연구의 연구 대상은 본 연구의 가설인 청년 부채 수준과 부모의 자산이 청년 우울

에 미치는 영향을 분석한다. 이에 청년가구의 특성과 함께 원가구인 부모 자산의 특성을 

파악할 수 있도록 분석대상을 분리하는 것이 중요한 과정이다. 이를 위해 본 연구에서 

조작적으로 정의한 청년가구는 만 19세에서 34세의 청년으로, 가구주 혹은 가구주의 

배우자로 구성된 총 1180 분가 가구 중 기존 원 가구 구성원이었던 청년으로 한정한다. 

청년가구의 정보와 부모가구인 원 가구의 정보를 결합하여 분석에 활용하였다. 분석 

단위는 개인이며, 한 분가 가구 내 가구주와 가구주 배우자가 해당 분석 기준에 해당되
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면 분석 대상으로 포함하였다. <표 1>에 의하면, 14차 동안 해당 차수에 분가한 가구는 

1,180가구이다. 이중 본 연구의 분석 대상 가구는 825가구로 13차 총 관측치는 2,992개

이며, 분석 대상 개인은 831명으로 총 관측치는 3,352개이다.

2. 연구변수

종속변수는 우울이며, 지난 1주일 간 개인이 주관적으로 느낀 우울 정도를 묻는 문항

으로 식욕, 수면, 외로움 등으로 구성된 11개 문항을 활용했다. 이를 측정하는 도구로서 

CES-D(Center for Epidemiological studies of depression scale)은 우울을 측정하는 일

반적인 방식이다. CES-D 척도는 한 개인의 지난 1주일 간 심리적 태도와 행태를 자가보

고식으로 측정한 지표로 총 11개 문항이 0점에서 3점까지 총 4점 척도로 구성된다

(Radloff, 1977). 해당 지표는 미국의 국립정신건강연구소(National Institute of Mental 

Health)의 역학연구센터에 의해 설계되었으며 일반적으로 연속형 변수로 처리한다. 

CES-D는 문항 별 가중치가 동일하고, 단순 합산 점수가 높을수록 우울 수준이 높음을 

의미한다. 본 연구도 개별 문항 합산 점수(0-33점)를 활용하여 연속형 변수로 처리하

였다. 

주요 독립변수는 청년 분가 가구의 부채 수준으로, 분가 가구의 총 부채액과 과부담 

부채 보유 여부를 활용하였다. 총 부채는 금융기관에서 대출받은 대출금, 일반 사채, 

카드빚, 전세(임대) 보증금(받은 돈), 외상의 총합이며, 과부담 부채 보유 여부는 저량 

지표인 총자산 대비 총부채의 비율(DTA)을 활용하여, 한국은행 기준에 따라 임계치를 

100%로 설정하여 과부담 여부를 판단하였다. 

조절변수는 동일 시점에서 청년 가구가 소속되어 있던 원 가구(혹은 부모 가구)의 

순자산이며, 원 가구의 총 자산에서 총 부채를 뺀 금액으로 정의한다. 총 자산은 거주주

택 가격, 부동산 자산, 금융자산, 농축산업 자산, 자동차 및 기타자산을 합한 금액이다. 

선행연구 결과에 근거해 부모의 자산수준에 따라 청년의 부채가 우울에 미치는 영향이 

상이할 것으로 예상하여 상호작용항을 넣어 분석하였다(박정민 등, 2018; Houle, 2014; 

Walsemann et al., 2015). 주요 독립변수와 조절변수인 부채와 자산의 경우 실제 분석

에서는 천만 원 단위로 스케일을 조정해 회귀계수 값을 보다 적절하게 산출하고자 

하였다. 
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통제변수는 청년의 성별, 연령, 교육수준, 고용상태, 혼인상태, 주관적 건강상태와 분

가 가구의 가구 균등화 소득, 부모 가구인 원 가구의 가구 균등화 소득이다. 통제변수를 

선정하기 위해 선행연구를 살펴본 결과, 교육수준이 낮을수록 우울이 발생할 가능성이 

높게 나타났다(Beard et al., 2008; Koster et al., 2006; Miech et al., 2000). 교육수준의 

경우 다양한 경로를 통해 우울에 영향을 미치는 것으로 나타났는데, 교육수준이 우울에 

미치는 직접적인 효과로 합리적인 사고를 가능하게 함으로써 정신건강에 긍정적인 영향

을 주고, 간접적인 효과로 높은 교육수준은 높은 사회･경제적 지위를 보장함에 따라 

우울이 감소한다고 주장한다(이숙현, 2016). 고용상태의 경우 고용상태가 악화될수록 

우울 수준이 증가하는 것으로 나타났다(박세홍 등, 2009; 변금선 등, 2018). 인구사회학

적 변수가 우울에 미치는 영향으로 성별의 경우 남성에 비해 여성의 경우 우울 정도를 

높게 보고하였고(Hackett et al., 2007), 혼인상태의 경우는 배우자가 있는 사람은 이혼

이나 사별로 인해 배우자가 없는 사람에 비해 우울 수준이 낮았다(이민아, 2010; Berger 

et al., 2016; Zimmerman et al., 2005b). 연령의 경우 노인을 대상으로 한 연구가 주를 

이루었는데, 연령이 높을수록 우울이 증가했다(이상록 등, 2014; 이현주 등, 2008; 김태

완 등, 2015). 주관적 건강상태는 신체건강과 정신건강을 아울러 개인의 건강 수준을 

나타내는 대표적인 변수로 활용되는데, 선행연구는 주관적 건강상태가 나쁠수록 우울 

수준이 높아진다고 보고한다(Callahan et al., 1994; Krause et al., 1994).

통제변수의 구체적인 조작적 정의는 아래와 같다. 성별은 남성(=1)과 여성(=0), 교육

수준은 고등학교 졸업 이하(=0), 대학교 졸업 이상(=1), 고용상태는 비경제활동인구

(=3), 자영업(=2), 임시일용직(=1), 상용직(=0)으로, 혼인상태는 기타(이혼, 별거, 기

타)(=2), 기혼(=1), 미혼(=0)으로 값을 부여하였다. 또한 본 연구에서는 개인 간 건강수

준의 변이를 통제하기 위하여 신체 및 정신적 건강상태를 복합적으로 측정할 수 있는 

변수인 주관적 건강을 통제변수로 포함시켰다(Krause et al., 1994; Walsemann et al., 

2015). 한국복지패널에서는 주관적 건강을 5점 척도로 측정하였고 본 연구에서는 매우 

좋음(=1), 좋음(=1)으로, 보통(=0), 나쁨(=0), 매우 나쁨(=0)으로 새로운 값을 부여하여 

결과적으로 좋음(=1)과 나쁨(=0)으로 처리하였다. 원 가구와 분가 가구의 가처분소득은 

우선 각 가처분 소득을 가구원 수의 제곱근으로 나누었다. 그 다음 로그변환을 위해 

음수는 0으로 처리한 후 1을 더한 값에 자연로그를 취했다.
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구분 변수 변수 설명

종속
변수

우울 우울척도(CES-D)
11개 문항 합산 점수. 점수가 높을수록 
우울 수준 높음

연속형

독립
변수

분가 가구의 
총 부채

총부채 분가 가구의 총부채 연속형

분가 가구의 과부담 
부채 보유 여부

DTA
분가 가구의 총자산 대비 총부채 
비율(임계치 100%). 예=1, 아니오=0 

명목형

조절
변수

원 가구의 
순 자산

순자산 원 가구 총자산에서 총 부채를 뺀 값 연속형

통제
변수

인구
인구사회학
적 변수 

원 가구 가구 균등화 소득
원 가구 가처분 소득을 가구원 수의 
제곱근으로 나눈 다음 자연로그 취한 값

연속형

분가 
가구

성별 분가 가구원의 성별. 남자=1, 여자=0 명목형

연령 만 나이 연속형

교육수준 대학 졸업 이상=1, 고등 졸업 이하=0 명목형

고용상태

실업자, 비경제활동인구=3, 
고용주, 자영업, 무급가족종사자=2, 
임시직, 일용직, 자활근로, 공공근로, 
노인일자리=1, 상용직=0

명목형

가구 균등화 소득
가처분 소득을 가구원 수의 제곱근으로 
나눈 다음 자연로그 취한 값

연속형

혼인상태
기타(이혼, 별거, 기타)=2, 기혼=1, 
미혼=0

명목형

주관적 건강수준 좋음=1, 나쁨=0 명목형

표 2. 변수의 조작적 정의 및 측정

자료: 한국보건사회연구원, 서울대학교사회복지연구소.(2019). 한국복지패널 13차년도 조사자료 유저
가이드. (www.koweps.re.kr) 2020.4.27. 인출

3. 분석방법

본 연구는 한국복지패널 2차(2007년)부터 14차(2019년)의 패널 데이터를 활용하여 

고정효과 모형(fixed-effects approach)을 적용해 분석을 수행한다. 패널 자료의 경우 개

인에 대한 다시점 관찰치가 존재함에 따라 관찰값은 독립적이지 않다. 이 때문에 패널 

자료를 분석할 경우 개별 개체의 이질성을 제거하지 않으면 추정값에 왜곡에 생긴다. 

고정효과 모형은 개체마다 관찰되지 않은 이질성, 즉 개별 개체의 고유한 특성을 제거한 
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후 개체에서 변화한 변량의 차이만을 활용해 종속변수에의 영향을 추정한다는 점에서 

외생성의 문제를 극복하고자 하는 것이다(Wooldridge, 2016). 이에 본 연구에서는 고정

효과 모형을 적용함에 따라 청년 중 시간의 변화에 따라 부채 수준의 증감을 경험한 

개인들이 있을 경우 이들의 정신건강의 평균값이 어떻게 변화했는지를 산출한다. 하지

만 미관측 이질성을 제거하기 위해 시불변 변수를 고려하지 않기 때문에 개체 내 변량의 

변화가 있는 개인들만을 대상으로 분석을 한다는 점에서 연구결과의 일반화에 문제가 

있다. 그럼에도 불구하고 다수의 선행연구에서 나타나듯 고정효과 모형을 적용해 추정

된 β값은 안정적인 결과를 보고하고, 본 연구주제와 관련한 선행연구들에서도 고정효과

를 적용해 β값을 추정하고 있다는 점에서 이 분석방법을 채택한다(Berger et al., 2016; 

Walsemann et al., 2015).

본 연구의 분석 모형 식은 다음과 같다. 

              (1) 식

는 개체표본이고, 는 연도를 나타내는 첨자이다. 은 종속변수로 청년

의 우울 수준이다. 는 독립변수와 조절변수를 의미하며, 는 독립변수와 조절변수 

외 통제변수를 나타낸다. 는 시간에 따라 변하지 않는 개인의 고정적 특성을 나타내

는 오차항이다. 통제변수로 투입된 성별의 경우 변이가 발생하지 않아 시불변 변수로 

기능해 실제 분석에서는 제외한다. 는 연도에서는 1의 값을, 그 밖에 다른 연도에서

는 0의 값을 갖는 연도별 가변수이다. 는 시간과 개인의 특성에 따라 변하는 순수한 

오차항을 나타낸다. 분석을 위한 통계패키지는 SAS 9.4와 STATA 14를 활용했다.

본 연구의 핵심인 가 에 미치는 영향을 분석함에 있어 선행연구에 

근거해 모델링을 구체화한다. 본 연구에서 주목하는 청년 부채의 조작적 정의는 절대 

부채액과 과부담 부채(DTA) 여부이다. 절대 부채액은 부채액의 정보를 객관적으로 제

공하며, 본 연구는 부채액의 한 단위 증가에 따른 우울 수준에의 영향을 고정효과 모형

을 적용해 추정한다는 점에서 객관적 부채액을 독립변수로 투입해 우울 수준에의 영향

력을 검토한다(Walsemann et al., 2015). 이를 통해 청년 부채액과 우울 수준에의 영향

에 관해 정보의 손실 없이 우선 그 관계를 점검하고자 한다. 반면 다수의 선행연구는 

과부담 부채 여부를 청년 부채의 독립변수로 활용한다(박정민 등, 2017; Keese, 2009a; 
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Zimmerman et al., 2005b). 이는 부채 자체가 경제적 어려움을 직접적으로 반영하기 

보다는 과다부채가 부채로 인한 위기를 더욱 잘 반영한다(Turunen et al., 2014). 구체

적으로 과부담 부채 여부는 가계 부채의 상환 여력을 보다 직접적으로 보여준다는 점에

서 의의를 가진다(노대명 등, 2017; 김우영 등, 2010). 이에 model 1에서는 청년 부채의 

절대적인 수준이 청년 우울에 미치는 영향을, model 2에서는 청년 부채의 과부담 부채

여부가 청년 우울에 미치는 영향을 검토한다. 나아가 본 연구의 주요한 문제의식은 청년 

부채와 원 가구 순자산의 상호작용이 청년의 우울에 미치는 영향이다. 이에 개별 model 

1과 model 2에서 상호작용 효과를 추정할 수 있도록 개별 모델에 추가적으로 상호작용

항을 투입한 model 3, model 4를 통해 회귀계수를 추정한다. 

Ⅳ. 연구결과 

1. 연구대상자의 일반적 특성

본 연구에 사용된 표본의 특성은 <표 3>과 같다. 각 차수에 해당하는 연도는 조사 

시점이 아닌 분석 자료 기준 연도이다. 청년의 우울 수준은 평균 2.38점으로 상대적으로 

낮은 것으로 보인다. 총 관측치로 본 연간 총 부채액은 2015년 CPI(소비자물가지수; 

통계청, 2018)를 기준으로 평균 3,189만 원이며 과부담 부채 여부는 평균 약 4% 수준에

서 분포하고 있다. 조절 변수인 부모 원 가구 순자산의 경우도 2015년 CPI를 기준으로 

평균 3억 5,796만 원이며, 관측치가 적은 2차를 제외하고는 약 3억대에 분포하고 있다. 

청년 분가 가구의 평균 총 부채액과 부모 원 가구의 순 자산액의 연도별 흐름은 [그림 

1]과 같으며, 이는 CPI를 적용한 실질 액으로 증가하는 경향을 보인다. 
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그림 1. 청년 가구의 총 부채 및 부모의 순자산

연령은 매 차수 약 만 29세로 일정하게 유지되며, 성별의 경우 여성은 489명으로 

총 관측치는 2,058개, 남성은 342명으로 총 관측치는 1,294개이다. 교육수준은 고등학

교 졸업 이하의 학력의 경우 776, 대학교 졸업 이상은 2,576로 대학교 졸업 이상이 

훨씬 많았다. 혼인상태는 미혼과 기혼이 상대적으로 고르게 각 1,338개 1,988개로 관측

되었고, 기타는 이혼, 별거 등을 나타내며 관측치는 총 26개로 아주 적은 비중을 차지하

고 있다. 분석 표본의 고용상태는 상용직이 총 1,820개로 가장 많이 관측되었고, 그다음 

비경제활동인구 739개, 임시일용직 626개 순으로 관측되었다. 자영업의 경우 관측치 

수가 167개로 낮은 비중을 차지하였다. 청년의 주관적 건강상태는 관측치 평균 

91.63%(3,068개)에서 주관적으로 느끼는 건강이 매우 좋음 또는 좋음으로 나타났다. 
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변수(reference)
Model 1 Model 2 Model 3 Model 4

b SE b SE b SE b SE

분가 가구의 총 부채 0.0174 0.0108 0.0386* 0.0158

분가 가구의 과부담 
부채 보유 여부
(미보유)　

과부담 부채 보유 1.5853*** 0.3865 1.7800*** 0.4449

원 가구의 순 자산　 -0.0025 0.0028 -0.0026 0.0028 -0.0011 0.0029 -0.0022 0.0029

주관적 건강(나쁨) 좋음 -0.8549** 0.2473 -0.8182** 0.2467 -0.8630*** 0.2472 -0.8281** 0.2470

고용상태
(상용직)　

임시일용직　 0.0247 0.2318 0.0758 0.2315 0.0323 0.2318 0.0760 0.2315

자영업자 0.7587+ 0.4214 0.8230+ 0.4201 0.7865+ 0.4214 0.8090+ 0.4204

비경제활동인구 0.2935 0.2542 0.2799 0.2534 0.3044 0.2541 0.2772 0.2534

혼인상태
(미혼)

기혼　 -0.2420 0.3129 -0.1482 0.3116 -0.2574 0.3129 -0.1438 0.3117

기타 1.1343 1.1381 1.3619 1.1362 1.1368 1.1376 1.3272 1.1369

교육수준(고등학교 
졸업 이하)

대학교 졸업 이상　0.6997 0.8116 0.9229 0.8109 0.6576 0.8115 0.9302 0.8110

연령 -0.1417*** 0.0377 -0.1325 0.0371** -0.1465*** 0.0378 -0.1323*** 0.0371

원 가구 균등화 소득 -0.0075 0.0910 -0.0245 0.0905 -0.0072 0.0909 -0.0250 0.0905

분가 가구 균등화 소득 0.0675 0.1149 0.0557 0.1146 0.0709 0.1148 0.0550 0.1146

2. 청년의 우울 발생에 영향을 미치는 요인: 고정효과 모형 패널

분석 

<표 4>는 청년의 우울 수준에 영향을 주는 요인을 알아보기 위해 고정효과 모형을 

적용해 패널 분석을 실시한 결과이다. 우선 model 1, 2에서 개별 독립변수인 청년의 

부채액과 과부담 부채여부가 우울 수준에 미치는 영향을 분석했다. 분석결과 과부담 

부채 보유 여부만이 청년의 우울 수준에 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 

Model 2에서 나타나듯 청년 분가 가구원이 과부담 부채를 보유할 경우 과부담 부채를 

보유하지 않은 경우에 비해 우울 수준은 약 1.59 증가했다. 하지만 이에 비해 model 

1의 결과와 같이 청년 분가 가구원의 절대적인 부채액의 증가는 청년 우울 수준에 영향

을 미치지 않았다.

표 4. 고정효과 모형을 적용한 청년의 우울 수준에 영향을 미치는 요인
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변수(reference)
Model 1 Model 2 Model 3 Model 4

b SE b SE b SE b SE

상호작용항

분가 가구의 총부채x원 
가구의 순자산　

-0.0004+ 0.0002

분가 가구의 과부담 
부채 여부x
원 가구의 순자산　

-0.0116 0.0131

상수항 6.4193*** 1.6239 6.0550*** 1.6166 6.5168*** 1.6240 6.0456*** 1.6167

sigma_u 2.8433

sigma_e 3.1379 3.1292

rho 0.4509 0.4484 0.4516 0.4483

R-squared 0.0087 0.0196 0.0087 0.0202 

관측치 3,352

청년 분리가구원 표본 수 831

주: ( ) 괄호 안 수치는 표준오차를 나타냄 
   +p<0.1, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001

본 연구는 청년 가구의 독립적인 부채 특성만이 아니라 부모 가구와의 상호작용이 

청년 우울에 미치는 영향을 분석하고자 청년 부채와 원 가구의 상호작용항을 model 

3, 4에서 투입한다. 분석 결과, model 4와 같이 청년의 과부담 부채 보유 여부와 부모 

가구의 순자산의 상호작용 효과는 나타나지 않았지만, model 3에서 청년 가구의 절대적 

부채액과 부모 가구의 순자산의 상호작용 효과가 통계적 유의도 10% 수준에서 부정적

인 효과가 나타났다. 이러한 결과는 청년의 부채액과 부모의 순자산의 관련성이 청년의 

우울 수준에 있어서는 서로 다른 차원의 의미를 가지고 있음을 보여준다. 상호작용항의 

회귀계수는 –0.0004로 부모 순자산이 증가함에 따라 청년 부채의 증가에 따른 우울 

수준의 증가가 완화함을 알 수 있다. 상호작용 결과를 보다 구체적으로 파악하기 위해 

model 3의 최종 모형을 기준으로 예측변수의 한계효과를 좌표화해 한계효과의 변화를 

추가적으로 검토하였다. 추가 분석의 경우 한계효과의 변화와 추이를 보다 직접적으로 

파악하기 위해 부모 순자산의 수준을 상, 하위 10% 수준으로 나누어 살펴보았다. 부채

액의 경우 한국복지패널 제2차-제14차 청년 부채의 평균값인 3,189만 원에 근거해 3천

만 원을 기준으로 좌표화했다. [그림 2]에서 나타나듯 부모 순자산 상위 10% 집단에서 
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청년의 부채 절대액이 증가함에 따라 우울 수준이 감소하는 모습을 보인다. 반면 부모 

순자산 하위 10% 집단에서는 청년 부채액이 증가함에 따라 우울 수준이 증가하는 모습

을 보인다. 이렇듯 부모 순자산 상, 하위 집단에 따른 상이한 방향성은 model 1에서 

청년 부채액이 우울 수준에 미치는 영향이 나타나지 않은 이유로도 볼 수 있다. 

그림 2. 청년 가구의 우울 수준과 부채액의 조절효과

<표 5>는 model 3, 4에서 나타난 부모 순자산의 영향을 하위집단별로 파악하고자 

세부집단 분석을 수행하였다. 이를 위해 구체적으로 가구 분리 이전 원 가구의 순자산을 

기준으로 상위 50%와 하위 50%로 구분하였다. 청년 부채가 우울에 미치는 영향을 고정

효과 모형을 적용해 각 그룹별로 추정하였다. 분석 결과, 원 가구의 순자산이 상위 50%

인 청년 가구원의 경우 청년 가구원의 부채액 증가와 과부담 부채 여부는 모두 우울 

수준에 영향을 미치지 않았다. 통제변수의 경우 주관적 건강과 교육수준, 연령이 우울 

수준에 영향을 미쳤다. 특히 부모 자산 상위 50% 집단의 경우 하위 50% 집단과 달리 

청년의 교육수준이 고등학교 졸업 이하인 경우에 비해 대학교 졸업 이상인 경우 우울 
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수준이 증가하는 특이성이 나타났다(<부표 1> 참조). 

반면 원 가구 순자산이 하위 50%인 청년 가구원의 경우 청년 가구원의 부채액이 

1,000만 원 증가할 때 우울 수준이 약 0.07 증가하였다. 또한, 과부담 부채를 보유할 

경우 우울 수준이 약 1.74 증가하였다. 이러한 결과는 순자산 상위 50% 집단과 달리 

순자산 하위 50% 집단에서만 청년 부채액의 증가 및 과부담 부채 보유 여부가 우울 

수준 증가에 영향을 미쳤다는 점에서 의의가 있다. 

표 5. 원 가구 순자산 하위 50% 그룹별 청년의 우울 발생에 영향을 미치는 요인
 

변수(reference)
Model 1 Model 2

b SE b SE

분가 가구의 총 부채 0.0669* 0.0270

분가 가구의 과부담 부채 
보유 여부(미보유)　

과부담 부채 보유 1.7383*** 0.4971

원 가구의 순 자산 0.0050 0.0109 0.0050 0.0109

주관적 건강(나쁨) 좋음 -0.3885 0.3701 -0.3568 0.3692

고용상태
(상용직)　

임시일용직　 0.2533 0.3413 0.3155 0.3410

자영업자 1.3070** 0.6435 1.2903** 0.6418

비경제활동인구 0.4294 0.4157 0.3296 0.4135

혼인상태(미혼)
기혼　 -0.7571 0.5469 -0.4767 0.5428

기타 4.1762* 1.8717 4.1992* 1.8667

교육수준(고등학교 졸업 
이하)

대학교 졸업 이상　 -0.4299 1.1441 0.0419 1.1439

연령 -0.1409* 0.0610 -0.1114+ 0.0597

원 가구 균등화 소득 0.0065 0.1534 -0.0282 0.1525

분가 가구 균등화 소득 0.0289 0.1623 0.0128 0.1619

상수항 6.9450** 2.5093 6.0093* 2.4980

sigma_u 3.1806 3.1494

sigma_e 3.3668 3.3579

rho 0.4716 0.4680

R-squared 0.0706 0.0879 

관측치 1,562

청년 분리가구원 표본 수 416

주: ( ) 괄호 안 수치는 표준오차를 나타냄 
+p<0.1, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001
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통제변수의 경우 원 가구 순자산 상위 50% 집단과 동일하게 청년 가구원의 주관적 

건강 상태가 좋아질수록, 연령이 증가할 경우 우울 수준이 감소하였다. 반면 상위 50% 

집단과 달리 교육수준에 따른 우울 수준의 차이는 나타나지 않은 반면, 청년 가구원이 

상용직에 비해 자영업자인 경우 우울 수준이 증가하는 것으로 나타났다. 또한, 혼인상태

가 미혼에 비해 기타(사별, 이혼, 별거)인 경우 우울 수준이 증가해 혼인상태의 불안정이 

청년의 정신건강에 미치는 영향이 나타났다. 전체 청년 집단 분석 결과와 달리 저소득 

배경 청년 집단 분석에서만 이러한 결과가 나타난 것은 추가적인 연구 필요성을 제기한

다. 하지만 Zimmerman 등(2005b)의 선행연구도 저소득층에서만 혼인상태가 무배우자

일 경우 우울 수준이 증가했다는 점에서 경제적인 어려움과 함께 혼인상태의 불안정이 

증가함에 따라 추가적인 우울이 발생하였을 가능성이 더 높아진 것으로 볼 수 있다.

Ⅴ. 고찰 및 결론

본 연구는 한국복지패널 제2차(2007년)부터 제14차(2019년)자료를 이용하여, 청년

의 부채 부담이 우울에 영향을 미치는지를 종단적으로 분석했다. 주요 연구결과는 다음

과 같다. 

첫째, 2018년 기준, 청년의 총 부채액이 5,486만 원으로 나타났다. 가계금융복지조사

(2019)에 따르면, 30세 미만 가구주의 경우 2,591만 원, 30대 가구주의 경우 8,088만 

원으로 본 연구의 대상자가 만 19세-34세임을 감안하면, 수치의 차이가 크지 않은 것으

로 볼 수 있다. 또한 청년의 평균적인 우울 점수는 2.38점으로 상대적으로 낮은 수치를 

보였는데, 이는 우울 점수를 산출방식에 따른 것으로 보인다. 본 연구에서는 총 11개 

문항에 대해서 각 문항 당 0-3점으로 점수를 산출하여 총 33점에 청년의 우울감이 평균 

2.3점 정도로 나타났다. 하지만 기존 선행연구에서 청년가구주의 자산 수준과 삶의 만족

도에 관한 연구에서 CES-D 총 11개 문항에 대해 각 문항 점수를 1-4점으로 하여 산출했

다(강시온 등, 2018). 이때 총 44점에 평균 우울감이 13점 정도로 나타나 산출방식의 

차이를 감안하면, 본 연구에서 분석한 청년의 우울수준과 유사하다. 하지만 본 연구의 

결과 해석에 있어 유의할 필요가 있다. 한국복지패널의 경우 저소득층을 과대 표집하여 
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전체 국민과는 상이한 특성이 존재할 수 있음에도 해당 결과는 가중치를 적용하지 않았

다는 점에서 한계가 존재한다(한국보건사회연구원 등, 2019). 

둘째, 청년 전체 집단에 걸쳐 절대적인 부채액은 우울 수준에 영향을 미치지 않았다. 

하지만 조절효과 분석에서도 나타나듯 이러한 결과에 있어 청년 내부 집단의 특성에 

따라 부채액 증가에 따른 우울 수준에의 영향이 상이하다는 점에 더 주목할 필요가 있

다. 나아가 이러한 결과는 부채의 속성이 역기능만 있는 것이 아니라 순기능도 존재한다

는 선행연구의 주장과 일부 맥을 같이한다(Balvers et al., 2000; 정지운 등, 2017). 구체

적으로 조절효과 분석 및 세부집단 분석에서 나타났듯이 저소득 배경 청년 집단에서만 

청년 부채의 증가가 우울 증가와 양적인 영향을 미쳤는데, 이는 저소득 가구의 청년에게 

있어 부채의 보유는 고소득 가구의 청년에 비해 추가적인 심리적, 재정적 부담을 유발하

고 이로 인한 스트레스로 기능할 가능성이 크기 때문이다(박정민 등, 2017; Zimmerman 

et al., 2005b; Sweet et al., 2013; Jacoby et al., 2002). 부채가 개인의 정신건강에 

미치는 부정적인 영향을 설명함에 있어 핵심적인 측면은 부채로 인한 상환 능력에의 

위기가 생길 때 재정적 압박과 정신적 안녕감이 감소한다는 것이다(Conger et al. 1990; 

Lee et al., 2007). 이는 부채가 많을수록 스트레스를 유발할 수 가능성이 크고, 이로 

인해 채무자는 기존에 보유하고 있는 부채 부담으로 인해 건강을 유지하는 선택을 최소

화하고, 부채를 상환하기 위한 노력을 수행함에 따라 추가적인 스트레스가 발생한다고 

설명한다(Jacoby et al., 2002). 특히 저소득 청년의 경우 부채가 일정 수준을 넘어서 

부채 상환을 위한 추가적인 경제적 부담이 증가할 때 우울 증가로 이어진다는 점에서 

저소득 청년의 부채에 대해 적정한 수준의 관리가 보다 중요한 정책적 접근방안이 될 

수 있을 것이다. 

셋째, 청년이 과부담 부채를 보유한 경우 우울감이 증가했다. 선행연구들에서 부채가 

정신건강에 미치는 영향을 분석함에 있어 과부담 부채여부에도 주목했다(박정민 등, 

2017; Zimmerman et al., 2005b). 본 연구의 결과에서도 과부담 부채를 활용하여 우울

에 미치는 영향을 살펴본 결과, 청년이 과부담 부채를 보유한 경우 우울이 증가했다. 

부채부담과 마찬가지로 과부담 부채도 재정적 고통을 초래하고, 스트레스와 우울을 예

측할 수 있는 요인으로 나타났다(Brown et al., 2005; Bridges et al., 2010; Sweet et 

al., 2013; Keese et al., 2014b; Hojman et al., 2016). 과부담 부채는 가구 부채와 부채

를 상환할 가구의 능력에 관한 개념에서 출발하게 되는데, 빚을 갚지 못하는 것은 단순
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한 경제적 문제 그 이상을 뜻한다. 역사적으로 볼 때, 재정적 상환의무는 도덕성과 연관 

지어, 상환의무를 다하지 않는 것은 개인의 책임을 회피하는 것으로 여겨졌다(Sousa, 

2017). 이러한 점을 감안할 때, 높은 부채부담에 대한 부정적 정신 건강효과는 부채에 

대한 인지된 낙인으로 초래되었다고 해석해볼 여지가 있다. 하지만 부채와 우울 간의 

관계에서 낙인의 사회규범효과 파악을 위해 지역의 맥락을 고려해야 한다(Gathergood, 

2012; Blázquez et al., 2015). 향후 지역의 압류율과 같은 지역의 경제적 박탈수준을 

고려한 추가적인 연구가 필요할 것으로 보인다.

넷째, 부모의 자산이 청년의 부채부담에 따른 우울 증가를 완화시키는 역할을 했다. 

가장 주목할 점은, 부모의 순자산이 저소득인 청년 집단의 경우 고소득 가구 배경 청년

들과 달리 청년의 부채액이 증가할 경우 우울 수준이 높아졌다는 점이다. 자산은 일생 

동안 보유하는 금융 자원으로, 수익을 창출하고 일부 가치를 교환하며, 다음 세대로 

이전될 수 있다(Sherraden, 1991). 또한, 자산은 경제 침체 또는 가정의 비상사태로 인

해 일시적인 소득 감소나 지출 증가의 심각한 영향을 완화해주는 역할을 한다(Wu et 

al., 2018). 자산가치의 상승, 소득 및 경제적 불평등은 밀접한 관련이 있는데, 이러한 

가치상승을 통해 해당 자산의 소유자는 자본이익에 대한 부채를 탕감하고, 자산을 매도

할 때까지 이자에 대한 이익을 얻게 된다(Toporowski, 2014). 한국의 경우 부의 분배는 

2000년대 이후 부동산 자산을 중심으로 가구의 자산규모와 보유액이 크게 증가했는데

(전승훈 등, 2008), 순자산이 부유층에 집중되는 불평등현상은 심화되었다(남상호, 

2008). 자산 불평등의 고착화는 자녀의 경제적 상태에도 영향을 미칠 수 있다. 재정적 

자원을 많이 보유한 부모의 경우 자녀의 학비와 같은 비용에 더 많이 기여할 수 있고

(Choy et al., 2003; Grodsky et al., 2007), 자녀를 대신하여 부채를 부담할 가능성도 

더 높다(Cha et al., 2005). 부모의 자산은 자녀의 경제적 보호막으로 간접적으로 작용하

여 자녀의 정신건강에 영향을 미쳤을 것으로 보인다. 궁극적으로 본 연구에서는 이러한 

부모-청년의 부의 대물림이 비단 경제적 측면의 불평등만이 아닌 정신건강 차원의 양극

화로 나타나고 있음을 밝혔다. 나아가 위 결과에 근거하여 청년 정신건강 측면에서 청년

희망키움통장, 청년저축계좌 사업 등의 저소득 청년 대상의 자산형성 사업의 의의 및 

필요성을 확인할 수 있었다(정부 24 홈페이지). 해당 사업들은 저소득 배경 청년이 자립

적으로 자산을 형성할 수 있는 환경을 지원하는데, 이는 추가적으로 발생할 수 있는 

부의 불평등을 완화할 수 있으며 궁극적으로 청년들의 건강한 정신건강에도 기여함에 
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따라 긍정적인 외부효과가 클 것으로 기대한다.

마지막으로 본 연구는 분가 가구의 청년만을 연구 대상으로 한정함에 따라 전체 청년

으로 일반화하기에는 어려움이 있다. 하지만 보다 세밀하게 원 가구에서 독립한 분가 

가구의 청년만을 대상으로 부채 부담과 우울의 관계를 검토하였다는 점에서 차별성이 

있다. 또한 한국적 맥락에서 종단 자료를 활용하여 청년의 부채가 정신건강에 미치는 

영향을 검토했다는 점과 전통적인 사회경제적 위치 지표인 교육, 직업, 소득 이외에 

부채정보를 활용하여 청년의 건강상태를 파악했다는 점에서 의의를 가진다. 
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부표 1. 원 가구 순자산 상위 50% 그룹별 청년의 우울 발생에 영향을 미치는 요인
 

변수(reference)
Model 1 Model 2

b SE b SE

분가 가구의 총 부채 0.0072 0.0112

분가 가구의 과부담 부채 
보유 여부(미보유)　

과부담 부채 보유 1.0647 0.6667

원 가구의 순 자산 -0.0029 0.0028 -0.0030 0.0028

주관적 건강(나쁨) 좋음 -1.2973*** 0.3330 -1.2909*** 0.3325

고용상태
(상용직)　

임시일용직　 -0.2492 0.3191 -0.2283 0.3192

자영업자 0.2897 0.5561 0.3569 0.5555

비경제활동인구 0.2270 0.3151 0.2309 0.3148

혼인상태(미혼)
기혼　 0.0432 0.3731 0.0687 0.3724

기타 -1.1854 1.4103 -0.9232 1.4190

교육수준
(고등학교 졸업 이하)

대학교 졸업 이상　 2.0535+ 1.1730 2.0910+ 1.1724

연령 -0.1602** 0.0475 -0.1561** 0.0467

원 가구 균등화 소득 -0.0554 0.1114 -0.0626 0.1112

분가 가구 균등화 소득 0.0541 0.1685 0.0497 0.1684

상수항 6.4831** 2.1797 6.3846** 2.1736

sigma_u 2.4773 2.4694

sigma_e 2.9228 2.9206

rho 0.4180 0.4169

R-squared 0.0084 0.0072 

관측치 1,790

청년 분리가구원 표본 수 415

주: ( ) 괄호 안 수치는 표준오차를 나타냄 
+p<0.1, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001
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The Effect of Debt on Depression 
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Recently, there has been a notable increase in debt among young adults in Korea.

Having debt could affect both mental health and quality of life in young people, 

depending on their parents' income and assets. However, there is an insufficient 

number of studies on its effects on mental health. The purpose of this study was

to examine the effects of debt on depression in young adults, and the interaction 

effect between the net assets of parents and youth debt with respect to depression

in young adults. The Korean Welfare Panel data from the 2nd wave to the 13th

wave were used. Young adults were defined as those living outside their parents' 

home, either alone or with their spouse, and a total of 831 young adults aged 19 

to 34 were included. A fixed-effect model was employed to ascertain whether or 

not youth debt contributes to depression in young adults. The results showed that 

young adults with greater debt were not more depressed. However, compared with

those without over-indebtedness, those with over-indebtedness experienced more 

depression (p<0.001). Moreover, parental assets were shown to play a role in 

alleviating depression from youth debt (p<0.01). A subgroup analysis divided the 

net assets of parents into upper and lower categories and showed that an increase 

in youth debt (p<0.05) and over-indebtedness (p<0.001) corresponded with an 

increase in depression only in the lower category. This study indicates that 

inequalities in wealth could lead to inequalities in health among young adults.

Keywords: Young Adults, Debt, Over-Indebtedness, Depression, Mental Health


