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며느리와 딸로부터 수발받는 노인의 
우울수준 및 우울관련요인의 차이

이 인 정
(덕성여자대학교)

일상생활 의존으로 자녀의 수발을 받는 것은 노인에게 부정적인 정서적 결과를 가져올

수 있으나 이에 대한 연구는 거의 이루어지지 않았다. 본 연구는 자녀에게 수발받는 노인

의 우울수준과 우울관련요인을 조사하였다. 구체적으로 두 유형의 대표적인 자녀 수발자

인 며느리와 딸로부터 수발받는 노인을 대상으로 우울수준, 일상생활 의존정도가 우울에

미치는 영향, 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대한 사회적 지지의 조절효과를 비교하

였다. 이를 위해 한국보건사회연구원의 2011년도 노인실태조사 패널 자료에서 며느리와

딸로부터 수발받는 노인 293명을 표본으로 확보하여 기술적 분석, 회귀분석 등을 실시하

였다. 주요 분석결과는 다음과 같다. 첫째, 자녀에게 수발받는 노인의 우울수준은 높았으

며 특히 딸로부터 수발받는 노인에서 며느리로부터 수발받는 노인보다 우울수준과 우울증

으로 진단될 수 있는 노인의 비율이 높았다. 둘째, 딸로부터 수발받는 노인이 며느리로부

터 수발받는 노인보다 경제적 수준이 낮았고 자녀와 별거하는 비율은 높았다. 셋째, 두 

집단에서 공통적으로 일상생활 의존정도가 높을수록 우울 수준이 높았다. 넷째, 며느리가 

수발하는 노인에서 자녀로부터의 정서적 지지, 자녀와의 관계만족도는 노인의 심각한 일

상생활 의존이 우울을 초래하는 것을 막아주는 조절효과가 있었다. 이러한 결과에 따라

딸로부터 수발받는 노인에 대해 우울취약집단으로 관심을 가질 것, 심각한 일상생활 의존

과 우울증의 높은 관련성에 유의할 것 등이 제기되었다. 또한 며느리가 수발하는 노인에서

자녀로부터의 정서적 지지를 활성화하고 자녀들로 하여금 노인이 만족스러워 할 수 있는 

관계를 조성하도록 하는 것 등이 우울방지 방안으로 제시되었다. 우울수준이 높은 딸 수발

노인의 경우 조절효과를 갖는 변수들이 발견되지 않았으므로 추후연구에서 측정을 정교하

게 하고 심리적 변인을 추가하여 검증하는 방안이 제기되었다.

주요용어: 며느리 수발대상 노인, 딸 수발대상 노인, 우울, 일상생활 의존, 사회적 지지   
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Ⅰ. 서론

인구 고령화는 세계적인 추세로 그에 따라 간병이나 일상생활에서 수발을 요하는 

노인의 숫자도 증가하고 있다. 특히 우리나라는 OECD 국가 중 어느 나라보다 빠른 

속도로 고령화 사회에 진입한 후 고령사회로 가고 있으며 기능손상이나 만성질환 발생 

가능성이 높은 고령 노인과 초고령 노인의 증가도 두드러져서 이들에 대한 보호가 큰 

관심을 불러일으키고 있다. 동서양을 막론하고 노인이 더 이상 일상생활을 독립적으로 

유지할 수 없게 되면 일차적으로 가족이 도움을 제공하게 된다. 우리나라보다 노인 재가

복지에서 앞서 있는 서구에서도 가족이 공적 서비스보다 노인에게 훨씬 더 많은 도움을 

제공하며 가족 수발자가 없다면 많은 노인들이 지역사회를 떠나 요양시설에 입소할 수

밖에 없는 것으로 보고되었다(Rowe et al., 2006). 노인을 돌보는 가족 성원은 대부분 

배우자와 자녀로 이들 가운데 한 사람이 집중적으로 수발 책임을 수행하는 주 수발자 

역할을 맡게 된다. 노인에 대한 주 수발자를 정하는 데는 일종의 대체원리가 적용되어 

배우자가 존재하고 수발을 감당할 수 있으면 배우자가 그 역할을 맡지만 배우자가 없거

나 수발을 맡을 상태가 아닌 경우 자녀에게 그 역할이 돌아간다. 배우자가 수발을 맡을 

때보다 자녀가 수발을 맡을 경우에 세대 차이가 존재하고 애정적 유대의 친밀함이나 

역사가 짧아서 상황이 더 어렵고 부담이나 우울수준이 높은 것으로 알려져 있다. 또한 

노인이 일상생활에서 도움을 필요로 할 때 배우자가 주 수발자 역할을 맡는 것은 서구와 

우리나라의 공통적인 현상이지만 자녀가 수발을 맡게 되는 경우에 문화적 차이가 존재

해서 우리나라에서는 전통적으로 며느리가 노인에 대한 주 수발자의 역할을 맡아온데 

반해 서구에서는 딸이 주 수발자 역할을 맡는다(최정혜, 2009; Shuey & Hardy, 2003). 

그러나 우리나라에서도 근래에는 자녀 가운데 딸이 노인에 대한 주 수발자  역할을 담당

하는 경우가 증가하는 추세이다. 

노인에 대한 가족의 수발에 포함된 두 주인공은 주 수발자와 수발대상 노인으로 그동

안 노인 가족수발에 관한 연구는 주 수발자에 초점을 맞춰 이루어져 왔다. 즉, 일상생활

에서 도움을 요하는 노인을 수발하는 배우자나 자녀가 경험하는 부담과 우울에 관한 

수많은 연구가 존재하는 반면 수발대상 노인이 경험하는 어려움에 관한 연구는 거의 

이루어지지 않았다(Kuzuya et al., 2011; Lyons et al., 2002). 노인은 가족이 수발을 

맡아주기만 하면 되는 존재로 여겨진 가운데 기존의 많은 연구들에서 주 수발자에게 
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스트레스를 가져오는 요인으로 간주되었다. Pruchino 외(1997)에 의하면 노인 가족수

발에 관한 선행 연구들은 가족으로부터 수발받는 것이 노인에게 미칠 수 있는 영향을 

간과했으며 그 결과 ‘수발받는 어려움에 대한 노인의 목소리는 어디서도 들리지 않는다’ 

고 주장하였다. 이와 같이 노인 가족수발에 관한 연구가 수발자에 집중된 이유로 치매나 

인지적 기능손상이 있는 노인을 돌보는 경우 심각한 부담과 우울을 가져오기 쉬워서 

이를 덜어주기 위한 연구가 우선적으로 필요했기 때문이다. 또한 인지적 문제가 있는 

노인들로부터 면접을 통해서 자료를 수집하기 어려운 것도 노인보다 수발자 중심으로 

연구가 이루어진 원인이라고 할 수 있다. 그러나 실제로 심각한 인지적 문제가 없는 

가운데 일상생활에서 자녀의 수발이나 도움을 받으며 생활하는 노인의 수가 훨씬 많으

며 이에 따라 수발대상 노인에게 초점을 맞춰 이들이 수발 상황에서 경험하는 어려움을 

파악하는 연구도 필요하다. 

서구에서 이루어진 몇몇 연구들에 의하면 자녀로부터 수발받는 것은 노인에게 부정적

인 결과를 초래할 수 있다(Brown, 2007; Suiter et al.,(2012). 역할전도(role reversal)와 

자녀에게 부담이 된다는 인식은 흔히 노인을 우울하게 만든다. 그 외 일상생활 의존으로 

인한 사기저하, 미래에 대한 부정적 전망 등을 겪을 수 있어서 노인이 자녀로부터 수발

받는 대가는 주로 정서적 차원에 집중되는 것으로 보인다(Walker et al., 2002). 이에 

따라 본 연구는 그동안 노인 가족 수발에 관한 연구에서 간과된 수발대상 노인 - 그중에

서도 수발 상황이 더 어려운 것으로 알려져 있는 자녀로부터 수발받는 노인 - 에 초점을 

맞춰 이들의 심리적 어려움을 살펴보고자 하였다. 특히 자녀 수발자의 유형을 우리나라

에서 전통적으로 주 수발자 역할을 맡아 온 며느리와 최근에 증가 추세에 있는 딸이 

수발하는 노인으로 세분하여 우울수준과 우울관련요인의 차이가 있는지 비교하였다. 

Brown(2007)에 의하면 주 수발자 유형은 수발대상 노인의 심리적 어려움의 차이를 

가져오며 따라서 우울에 중요한 영향을 미칠 수 있다. 서구의 경우 며느리보다 딸이 

주 수발자인 경우가 많고 수발대상 노인의 선호와 만족도도 더 높은 것으로 보고되었으

나(Peter-Davis et al., 1999) 우리나라의 경우 자녀 수발자에 대한 문화적 차이가 존재해

서 다른 결과를 보일 수도 있을 것이다. 

요컨대, 본 연구는 두 가지 차원에서 기존의 노인 가족수발에 관한 연구들과 차별화된

다. 첫째, 기존 연구들에서 주로 관심 대상이 되어 온 수발자가 아니라 수발대상 노인의 

우울 에 초점을 맞추었다. 둘째, 노인에게 스트레스나 우울이 낮은 수발 상황이 되기 
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위한 요건 중 하나는 누가 주 수발자를 맡는가에 관한 것으로 본 연구는 자녀 수발자 

가운데 며느리와 딸 중 누구에게 케어를 받을 때 노인의 우울수준이 더 낮은지, 어떤 

요인들이 이러한 차이에 관련되어 있는지 살펴보고자 하였다. 구체적으로 며느리와 딸

로부터 수발받는 노인 293명으로 이루어진 전국 규모의 표본을 사용하여 두 집단에서 

수발대상 노인의 일상생활 의존정도, 사회적 지지, 개인적 특성 등이 우울에 미치는 

영향을 분석하여 비교하였다. 고령화로 인해 일상생활에서 도움을 요하는 노인이 점점 

더 증가하고 그에 따라 주 수발자 역할을 맡는 자녀들도 증가할 텐데 자녀 가운데 주 

수발자의 역할을 맡기 쉬운 며느리와 딸 중 누구에게 수발 받을 때 노인이 더 심리적으

로 행복/우울한가, 또 우울관련요인은 어떤 것들인가 조사하는 것은 노인수발(caregiving)

에 의미 있는 자료를 제공할 수 있을 것이다. 

Ⅱ. 선행연구 검토

1. 자녀로부터 수발받는 노인의 우울

일상생활에서 도움이 필요한 노인들을 수발하는 자녀의 경험에 관한 연구는 광범위하

게 이루어진 반면 수발받는 노인의 경험은 주목받지 못했으며 그에 따라 자녀 수발자와 

수발 대상노인의 경험에 관한 연구에 큰 간격이 존재하게 되었다(Suitor et al., 2012). 

그 결과 이제까지 이루어진 노인수발에 관한 선행연구들에서 주 수발자를 맡은 자녀들

이 우울을 비롯한 다양한 문제를 경험하는 것으로 부각된 반면 수발 대상 노인이 겪을 

수 있는 어려움에 대해서는 알려진 바가 거의 없다. 마치 노인이 일상생활에서 도움을 

요하는 상태에 있더라도 인지적으로 별 문제가 없고 적절한 주 수발자가 있으면 우울 

등 어려움 없이 잘 기능하는 것으로 간주된 경향이 있다(Kuzuya et al., 2011). 또한 

많은 노인 가족수발에 관한 연구들이 수발대상 노인을 표본으로 확보하거나 인터뷰하기 

어렵다는 이유로 수발자로부터 노인에 대한 정보를 수집하였고 보건 및 사회복지서비스 

전문가들은 수발대상 노인에 대한 평가와 케어에 대한 결정을 흔히 수발자의 의견에 

의존해 왔다. 그러나 실제로 수발자와 수발대상 노인 간에 수발 상황, 노인의 상태 등에 

대한 견해가 일치하지 않는 비율이 높으며 따라서 인지적으로 심각한 문제가 없는 경우 
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일상생활 의존노인을 면접함으로써 이들의 심리적 어려움을 정확하게 조사한 연구나 

평가가 필요하다는 주장이 제기되었다(Lyons et al., 2002). 

수발대상 노인에 초점을 맞춰 이루어진 소수의 연구들에서 자녀로부터 수발받는 것은 

노인의 우울과 관련되는 것이 확인되었다(김윤정․최혜경, 2001; Suitor et al., 2012; 

Silverstein et al., 1996). 즉, 자녀로부터 수발받는 노인들은 자신의 의존적인 상태와 

역할에 대해서 불만스럽게 생각하거나 자녀가 자신을 필요 이상으로 의존적으로 대한다

고 여기며 자녀의 수발이 부적합하거나 기대에 충족하지 않다고 느끼는 등 다양한 부정

적 감정으로 우울한 상태에 있는 경우가 많았다(Pruchino et al., 1997). Brown(2007)도 

노인이 기능손상으로 자녀에게 수발받는 것은 독립적으로 일상생활이 가능한 가운데 

자녀와 도움을 서로 주고받을 수 있는 관계에서 도움을 받는 것과는 다른 부정적인 심리

적 결과를 가져온다고 주장하였다. 이와 같이 자녀로부터 수발받는 것이 수발대상 노인

에게 미치는 영향은 노년기 우울의 중요한 요인인 기능손상이나 만성질환과 같은 건강 

문제 요인을 통제했을 때도 유의미하였다(Lee & Sung, 1995). 한 걸음 더 나아가서 

자녀 수발자의 유형에 따른 수발대상 노인의 우울의 차이를 확인한 연구들도 있다

(Brown, 2007). 이에 따라 본 연구는 자녀로부터 수발받는 노인의 우울을 조사하되 

자녀 수발자의 유형에 따라 수발대상 노인의 우울이나 심리적 어려움이 달라진다는 선

행연구에 입각해서 대표적인 자녀 수발자인 며느리 수발자와 딸 수발자로부터 수발받는 

노인의 우울수준과 우울 관련 요인을 살펴보고자 한다.

2. 며느리와 딸로부터 수발받는 노인의 우울수준 차이

Suitor(2012) 등은 최근에 질병이나 부상으로 일상생활에서 도움이 필요했던 여성 

노인의 경험을 조사한 결과 이들이 주 수발자로 선호하는 자녀가 존재하며 실제로 이 

자녀가 수발을 맡았는지 여부가 수발대상 노인의 우울에 영향을 미치는 것을 확인하였

다. 이 연구의 이론적 기반이 된 Carstensen(1992)의 사회정서적 선택이론에 의하면 

노인이 연로할수록 자신에게 만족스럽고 도움이 되는 관계에 초점을 맞추는 대신 그렇

지 않은 관계로부터 후퇴하며 특히 자녀로부터 수발 받을 상황이 되면 가장 긍정적인 

경험을 제공할 가능성이 크고 반대로 부정적인 경험을 초래할 위험이 적은 자녀를 주 

수발자로 원한다. 이 이론에서 제시된 노인이 특정 자녀를 주 수발자로서 선호하게 되는 
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기준은 가치관과 경험의 유사성, 지지적 관계의 유지, 가족 내에서 지지적 역할의 수행

과 같은 사회정서적 특징이다(Suitor et al., 2012). 이것은 노인이 지속적으로 도움이 

필요한 상황에서 향후 자신이 안심할만한 지지의 근원을 확보하고 기대에 못 미치거나 

갈등의 근원이 될 수 있는 관계를 피하고자 하는 시도이다. 실제로, 수발상황에서 조화

롭고 지지적인 관계는 노인의 심리적 만족을 증가시키는 반면 충족되지 못한 기대와 

갈등의 존재는 노인에게 높은 우울을 가져온다(Gallant et al., 2007). 요컨대, 노인이 

주 수발자로 원하는 자녀가 확실히 존재하며 이러한 선호에 일치하지 않는 자녀가 수발

을 맡은 경우 우울과 같은 심리적 어려움이 발생할 수 있다. 서구의 경우 이러한 조건들

을 충족시키는 자녀에 대한 문화적 기준은 딸이며 이에 따라 노인의 주 수발자 역할은 

주로 딸에 의해 수행된다(Suitor et al., 2012; Merrill, 1997).

서구의 몇몇 연구에서 며느리 수발자는 딸 수발자보다 다음과 같은 점에서 수발대상 

노인과 유대가 약하고 긴장이나 갈등을 경험할 소지가 높은 것으로 보고되었다(Peter-Davis 

et al., 1999). 첫째, 노인과 며느리 수발자는 혈연적 유대가 없는 반면 노인과 딸 수발자

는 혈연적 유대로 연결되어 있다. Rossi와 Rossi(1990)에 의하면 혈연적 유대는 결혼으

로 형성된 관계보다 더 친밀하고 도움이 필요할 때 훨씬 더 큰 자발적 책임감을 불러일

으킨다. 둘째, 노인과 며느리 수발자는 전 생애에 걸쳐 형성된 정서적 결속이 없는 반면 

딸 수발자는 태어나서부터 서로에게 중요한 정서적 의미를 가지고 살아왔으며 생애에 

걸쳐 쌓은 정서적 결속이 존재한다. 셋째, 노인과 며느리의 관계는 직접 연결된 것이 

아니라 아들의 결혼을 통해 형성되었으므로 둘 사이에 아들이 존재하고 때때로 경쟁관

계에 놓일 수 있다. 반면에 노인과 딸은 중간에 더 긴밀한 다른 사람의 존재가 없이 

직접 연결되어 있다. 이에 따라 서구에서는 며느리보다 딸에 대한 주 수발자로서의 선호

도가 높고 그 결과 며느리에 의한 수발보다 딸에 의한 수발이 더 많으며 노인도 딸로부

터 수발받는 것이 더 만족스러울 수 있다(Peter-Davis et al., 1999). 그러나 며느리 수발

자가 주 수발자로서의 인식이나 경험에서 딸 수발자와 유의미한 차이가 없고 노인과 

친밀한 관계를 경험하는 것을 확인한 연구도 있다(Merrill, 1997). 

한국 사회는 노인에 대한 성인자녀의 수발에서 서구와 차이가 있다. 유교적 가치관과 

‘효’사상에 따라 우리나라에서 노부모에 대한 수발은 성인자녀들에게 더 보편적인 경험

이었고 이러한 역할은 아들 – 그 중에서도 장남 – 부부를 중심으로 수행되었다(Park 

et al., 2005). 따라서 전통적으로 노인이 아들(특히 장남)과 동거하는 비율이 높았으며 
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일상생활에서 도움이 필요한 상황이 되면 이에 대한 수발은 자연스럽게 집안일과 식구

들을 돌보는 책임을 맡은 며느리의 몫이 되었다(최정혜, 2009). 이와 같은 맥락에서 

며느리는 시가에 대한 소속감과 결속이 서구보다 강하고 시부모의 수발에 대한 며느리

의 책임감은 문화적 규범으로 존재해 왔다. 비록 자녀와 동거하는 노인의 비율이 급격히 

감소하고 일상생활에서 도움이 필요한 노부모를 수발하는 자녀의 책임도 약화되었으나 

한국 사회에서 노인이 아들과 며느리를 자녀 수발자로서 선호하는 전통은 아직도 남아 

있다(Park et al., 2005). 따라서 노인이 일상생활에서 도움을 요하는 상태가 되었을 

때 아들의 존재와 며느리의 주 수발자로서의 역할수행은 노인의 심리적 만족에 중요한 

의미를 지닌다(Lee & Sung, 1995). 다시 말해서, 비록 전적으로 자유의사에 의한 것이 

아니더라도 문화적 규범에 일치하게 딸이 아니라 며느리가 노인의 수발을 맡을 때 노인

이 더 심리적으로 자연스럽고 편안할 수 있다(Park, 2005). 그러나 동서양을 막론하고 

시부모와 며느리의 사이는 소원하거나 갈등이 존재하기 쉽고(Peter-Davis et al., 1999) 

최근에 우리나라에서도 며느리에 의한 노인 수발의 고정관념이 감소하면서 서구와 유사

하게 사회정서적 특징과 혈연적인 유대를 따라 딸이 주 수발자로서의 역할을 맡는 경우

가 증가하는 추세이다.

본 연구는 위에서 논한 선행연구에 입각해서 며느리와 딸로부터 수발받는 우리나라 

노인들을 대상으로 심리적 어려움 – 우울 – 의 수준을 비교하고자 한다. 즉, 혈연적 

유대에 따라 딸이 주 수발자 역할을 맡는 서구(최정혜, 2009)와 마찬가지로 우리나라에

서도 딸로부터 수발받는 노인의 우울수준이 더 낮은지, 아니면 아들 중심의 노인 부양에 

대한 문화적 규범이 존재하는 우리나라에서는 며느리에 의해 수발받는 노인의 우울수준

이 더 낮은지 검증하고자 한다.

3. 며느리와 딸로부터 수발받는 노인의 우울관련요인 차이

며느리와 딸로부터 수발받는 노인의 우울을 결정하는 요인으로 노인의 일상생활 의존

정도, 사회적 지지, 노인의 개인적 특성 등을 들 수 있다. 본 연구는 주 수발자가 며느리

인 경우와 딸인 경우를 구분해서 두 집단에서 이러한 요인들이 수발대상 노인의 우울에 

미치는 영향에서 차이가 있는지 비교해 보고자 한다. 수발대상 노인의 건강상태 또는 

일상생활 의존정도는 우울에 영향을 미치는 중요한 요인이다. 즉, 노인의 심각한 일상생
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활 의존으로 수발에 대한 요구가 클수록 사기가 저하되고 미래에 대해 낙담하는 등 우울

을 경험할 가능성이 커진다(Peter-Davis et al., 1999; Walker et al., 2002). 노인과 수발

자 간의 친밀한 관계는 노인의 기능손상에 대한 양편의 낮은 부정적 반응과 관련되므로 

심각한 일상생활 의존이 노인의 우울에 미치는 영향은 혈연적 관계와 오랜 정서적 유대

를 가진 딸이 수발하는 노인에서 며느리가 수발하는 노인보다 더 낮을 수 있다(Carpenter, 

2001). 그러나 주 수발자가 문화적 규범에 부합하는 것도 기능손상에 대한 노인의 낮은 

부정적 반응과 관련되며 이에 따라 우리나라의 경우 딸보다 며느리에 의해 수발받는 

노인에서 심각한 기능손상이 우울에 미치는 영향이 더 낮을 수 있다(최정혜, 2009). 

본 연구에서는 아직까지 검증되지 않은 노인의 기능손상이 우울에 미치는 영향에 대한 

자녀 수발자 유형에 따른 차이를 살펴보고자 한다. 

가족으로부터 노인에게 제공되는 사회적 지지는 노년기 심리적 웰빙이나 우울에 영향

을 미치는 중요한 요인으로 지적되어 왔다(Diwan, 2004; Krause, 2004; 2005). 구체적

으로 수발상황에서 가족이 노인에게 제공하는 두 가지 유형의 사회적 지지 - 일상생활 

의존으로 인한 노인의 어려움에 대해 상담, 이해, 위로, 격려를 제공하는 정서적 지지와 

집안일이나 수발에 실제로 필요한 일손을 제공하는 도구적 지지 - 는 노인의 전반적인 

심리적 웰빙을 향상시켜 줄 수 있다(Lee et al., 2003). 이러한 정서적 지지와 도구적 

지지 뿐 아니라 노인이 자녀와의 관계에 대해 느끼는 만족과 같은 주관적 차원도 노인의 

우울에 영향을 미칠 수 있다. 사회적 교환이론에 의하면 수발대상 노인과 자녀가 주관적

으로 인식하는 상호 관계에 대한 만족은 수발 상황으로 인해 치러야 할 희생과 대가에 

영향을 미쳐서 관계에 대한 만족이 낮을수록 양 편에서 치러야 할 대가가 커지고 이에 

따라 우울도 증가한다(Lyons et al., 2002; Walker et al., 2002). 이와 같이 사회적 지지

가 존재하면 전반적으로 노인의 심리적 건강이 향상되는 사회적 지지의 주효과도 중요

하지만, 노인의 일상생활 의존이 심각한 경우에 그로 인해 심한 우울이 초래되는 것을 

중간에서 막아주는 역할을 하는 사회적 지지의 조절효과는 매우 중요하다(Park, 2009; 

엄태완, 2007). 많은 선행연구들에서 광범위한 노년기 문제가 노인의 정신적․신체적 

건강에 미치는 부정적 영향을 사회적 지지가 감소시켜 주는 조절효과가 확인되었다(Lee, 

2009; Jang, 2002; Krause, 2004). 본 연구는 일상생활 의존으로 며느리에 의해 수발받

는 노인과 딸에 의해 수발받는 노인에서 사회적 지지의 우울에 대한 주효과, 그리고 

일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대한 조절효과가 존재하는지 검증하였다. 사회적 
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지지는 정서적 지지와 도구적 지지로 구분하여 각각의 차원이 두 집단에서 수발대상 

노인의 우울에 미치는 영향력을 비교하였다. 그 외에 사회적 지지에 대한 노인의 주관적 

인식이라고 할 수 있는 자녀와의 관계에 대한 만족도가 수발대상 노인의 우울에 미치는 

영향도 조사하였다. 본 연구의 표본에 포함된 노인 가운데 배우자가 있는 노인의 수는 

매우 적었으며 이에 따라 가족 가운데 사회적 지지를 제공할 수 있는 가장 가까운 근원

은 자녀여서 자녀(동거․비동거)로부터의 사회적 지지를 측정으로 사용하였다. 또한 사

회적 지지의 두 가지 유형 가운데 노년기에 직면하는 여러 가지 문제들이 부정적 결과를 

초래하는 것에 대해 조절효과가 큰 것으로 알려진 정서적 지지가 노인의 일상생활 의존

에 대해서도 마찬가지로 효과가 큰 지 아니면 수발에 관련된 힘든 일들이 수반되므로 

도구적 지지의 효과가 큰 지도 살펴보았다(Krause, 2004).

노인의 개인적 특성(성별, 연령, 배우자 유무, 경제적 수준, 교육 수준, 자녀 수발자와 

동거 여부)은 수발대상 노인의 우울에 영향을 미칠 수 있다. 노인이 자녀와 동거하면서 

수발받는 것은 노인에게 긍정적 영향을 미칠 수 있다(Pruchino et al., 1997). Walker 

등(2002)은 노인이 의존적 상태로 인해서 자녀의 수발을 받더라도 자녀와 동거하는 경

우 우울이나 사기저하를 경험하지 않을 수 있음을 확인하였다. 특히 전통적으로 노인이 

성인자녀와 동거하는 것이 문화적 규범으로 존재했던 우리나라에서 이러한 경향이 더 

강할 수 있다. 낮은 경제적 수준은 일관성 있게 노년기 우울과 관련되는 것이 확인되어 

왔으므로 며느리나 딸이 수발하는 노인 집단에서도 경제적으로 어려울수록 우울의 수준

이 높을 것으로 보인다(Brown, 2007; Kuzaya et al., 2011). 그밖에 노인의 성별, 연령, 

배우자 유무, 교육 수준 등도 수발대상 노인의 우울과 관련될 수 있다. 이러한 노인의 

개인적 특성과 수발에 관련된 변수들이 며느리와 딸로부터 수발을 받는 노인의 우울에 

영향력을 갖는지 그리고 이러한 영향력에서 두 집단 간에 차이가 있는지 비교하고자 

한다.
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Ⅲ. 연구방법

1. 연구모형 및 연구문제

위에서 검토한 선행연구들에 입각해서 자녀로부터 수발받는 노인의 우울에 영향을 

미치는 요인들 간의 인과관계에 대한 연구모형은 [그림 1]과 같이 확립되었다. 본 연구

는 모형에서 설정된 변수들 간의 관계를 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발

받는 노인에 대하여 각각 분석하였다.  

(성별, 연령, 배우자 유무,  교육수준,

경제적 수준,  자녀와의 동거여부)

(정서적 지지, 도구적 지지,

자녀와의 관계만족도)

사회적 지지

일상생활 의존정도 우울

개인적 특성

그림 1. 며느리와 딸로부터 수발받는 노인들의 우울관련 요인에 대한 연구 모형1)

위에 제시된 모형에 따라 다음과 같이 연구문제가 설정되었다.

1) 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인 간에 우울수준, 일상생활 

의존정도, 사회적 지지(동거․비동거 자녀로부터 제공되는 정서적 지지와 도구적 

지지, 자녀와의 관계 만족도), 개인적 특성(성별, 연령, 배우자 유무, 경제적 수준, 

교육수준, 자녀 동거 여부)의 차이가 존재하는가? 
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2) 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인에서 일상생활 의존정도가 

우울에 미치는 영향의 차이가 존재하는가?

3) 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인 간에 사회적 지지가 우울

에 미치는 영향에서 차이가 있는가? 특히 두 집단에서 일상생활 의존정도와 우울

의 관계에 대한 사회적 지지의 조절효과가 존재하는가?

연구문제 2)와 연구문제 3)에서 변수들 간의 인과관계를 검증하는 데 있어서 개인적 

특성의 영향을 고려할 것이다.

2. 표본

본 연구는 한국보건사회연구원에서 실시한 2011년도 노인실태조사 패널 자료를 사

용하였다. 이 패널은 2008년도에 16개 시.도 60세 이상노인을 대상으로 구축된 패널의 

후속 조사로 총 11,542명의 노인을 포함하고 있다. 표본추출은 서울 및 광역시 7개, 

도지역 동․읍면 18개 등 총 25개 지역에서 모집단의 대표성을 확보하기 위하여 층화 

2단 집락추출 표집을 통해 이루어졌으며 이에 따라 우리나라 노인들을 대표할 수 있는 

전국 규모의 표본이라고 할 수 있다. 조사 내용은 조사대상가구와 노인의 특성, 자녀를 

비롯한 비공식적 관계의 현황과 부양실태, 신체적․정신적 건강상태, 경제 상태와 경제 

활동, 여가 및 사회 활동, 노인복지서비스 이용, 노년기에 대한 인식과 가치관 등 노년기 

삶의 중요한 차원들에 대한 구체적인 항목들을 광범위하게 포함하고 있다. 자료수집 

방식은 조사원이 각각의 표본 가구를 방문하여 일대일 면접하였다. 본 연구의 대상이 

된 노인은 2011년 노인실태조사 패널에 포함된 전체 응답자 가운데 일상생활에서 도움

이 필요하여 며느리나 딸로부터 수발을 받고 있는 65세 이상 노인이다. 전체 응답자 

가운데 일상생활 의존 노인의 수는 많지 않았으며 그 중에서도 특히 자녀로부터 수발받

는 노인을 선택한 결과 며느리로부터 수발받는 노인 157명과 딸로부터 수발받는 노인 

136명 등 총 293명을 확보할 수 있었다.
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3. 측정

종속변수는 우울이며 기백석(1996)이 Sheikh & Yeasavage(1986)의 단축형 노인우

울척도(Geriatric Depression Scale-Short Form: GDS-SF)를 한국 노인에 맞춰 표준화한 

한국판 단축형 노인우울척도(Geriatric Depression Scale-Short Form-Korean)를 사용하

여 측정하였다(Alpha=.89). 이 척도는 우울을 판단하기 위한 15항목으로 구성되었으며 

각각의 항목에 대해서 예, 아니오로 답하게 한 후 합산하여 최저 0점에서 최고 15점까지 

분포한다. 이 척도를 우울증에 대한 임상적인 진단에 사용할 경우 6~10점은 우울 의심, 

11점 이상은 우울증으로 판단된다. 

일상생활 의존정도는 Katz(1993)의 일상생활을 영위하기 위한 활동(ADL: Activities 

of Daily Living)와 독자적으로 생활을 운영해 나가기 위해 필요한 활동(IADL: 

Instrumental Activities of Daily Living) 10개를 합친 17개 항목으로 구성된 척도로 

측정하였다(Alpha=.94). 각각의 항목에 대해 도움이 필요 없다, 도움이 약간 필요하다, 

도움이 많이 필요하다의 세 차원에서 선택하게 한 후 합산하였으며 합계 0점에서 34점 

사이에 분포한다.

사회적 지지는 정서적 지지와 도구적 지지, 자녀와의 관계만족도에 대하여 각각 측정

하였다. 정서적 지지는 동거․비동거 자녀가 노인의 어려움에 대해 제공해주는 상담(정

서적 지원)의 정도를 ‘전혀 그렇지 않다’, ‘그렇지 않은 편이다’, ‘그런 편이다’, ‘매우 그렇

다’ 가운데 선택하게 하였으며 1점-4점에 분포한다(Alpha=.81). 도구적 지지는 동거.비

동거 자녀가 두 항목–식사준비․세탁․청소 등 집안 일과 간병수발․병원도움 등 수

발관련 일 - 에 대하여 제공하는 도움의 정도를 ‘전혀 그렇지 않다’, ‘그렇지 않은 편이다’, 

‘그런 편이다’, ‘매우 그렇다’ 가운데 선택하게 한 후 평균점수를 산출하였고 1점-4점에 

분포한다(Alpha=.84). 자녀와의 관계에 대한 만족도는 노인이 자녀와의 관계에 얼마나 

만족하는지 묻는 질문에 ‘전혀 만족하지 않음’ 에서 ‘매우 만족’ 까지 다섯 수준 가운데 

하나를 선택하는 단일항목척도에 의해 측정되었다.

노인의 개인적 특성은 성별(남, 여), 노인의 연령은 만 나이를 취하였다. 교육 수준은 

‘무학(글자 모름)’, ‘무학(글자 해독)’, ‘초등학교’, ‘중학교’, ‘고등학교’, ‘대학교 이상(전문

대 포함)’ 중 하나로 응답하게 하였다. 경제적 상태는 노인이 주관적으로 인지하는 재정

적인 형편으로 ‘귀댁의 생활수준을 어떠하다고 생각하십니까?’ 라는 질문에 ‘매우 낮다’, 
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‘낮은 편이다’, ‘그저 그렇다’, ‘높은 편이다’, ‘매우 높다’ 중 해당하는 범주를 선택하도록 

하였다. 그밖에 배우자 유무(없음, 있음), 자녀동거 여부(별거, 동거)도 포함되었다. 

4. 분석방법

자료 분석은 SPSS 21version을 사용하여 이루어졌다. 모든 변수에 대해 기술적 분석

이 실시되었고 척도에 대해서는 신뢰도가 측정되었다. 연구문제 1에서 며느리 수발자에 

의해 수발받는 노인과 딸 수발자에 의해 수발받는 노인 간에 우울수준, 일상생활 의존정

도, 사회적 지지, 개인적 특성의 차이를 파악하기 위해서 chi-검증, t-검증이 실시되었다. 

연구문제 2에서는 우울수준을 종속변수, 일상생활 의존정도를 독립변수, 노인의 개인적 

특성 변수들을 통제변수로 하여 두 집단에 대해 각각 회귀분석이 이루어졌다. 연구문제 

3은 두 집단에서 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대한 사회적 지지의 조절효과를 

분석하기 위해 앞에서 사용된 일상생활 의존정도, 노인의 개인적 특성 변수들에 사회적 

지지, 일상생활 의존정도와 사회적 지지의 상호작용 변수를 더 넣어 회귀분석 하였다. 

사회적 지지의 조절효과에 대한 검증은 세 차원(자녀로부터의 정서적 지지, 자녀로부터

의 도구적 지지, 자녀와의 관계만족도)에 대하여 각각 별도로 실시되었다. 분석결과 유

의미한 상호작용 변수에 대해서는 조절변수와 독립변수의 평균을 중심으로 사회적 지지

가 낮은 집단과 높은 집단으로 구분하고 다시 각 집단에서 일상생활 의존정도가 낮은 

집단과 높은 집단으로 구분하여 우울 점수를 표시하는 그래프를 그려 기울기를 비교함

으로써 조절효과를 검증하였다(House, 1981). 독립변수들 간의 다중공선성 진단을 위

해서는 상관관계 분석과 더불어 회귀분석 시 tolerance와 VIF를 점검하였다. tolerance

는 두 집단에서 모든 독립변수들이 .72-.90 사이에 분포하였고 VIF는 1.111-1.38 사이

에 분포하여 다중공선성의 문제는 없는 것으로 확인되었다. 더빈왓슨 값은 두 집단에서 

각각 1.99와 1.83으로 2에 가까운 값이므로 VIF의 독립성도 검증되었다. 



며느리와 딸로부터 수발받는 노인의 우울수준 및 우울관련요인의 차이

137

Ⅳ. 분석결과

1. 노인의 개인적 특성

며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인의 개인적 특성은 <표 1>과 

같다. 두 집단에서 다 여성노인의 비율이 월등하게 높지만 딸이 수발하는 노인의 여성 

비율(89.0%)이 며느리가 수발하는 노인의 여성 비율(78.3%)보다 다소 높다. 이와 같이 

표본에서 여성 노인의 비율이 높은 것은 여성의 수명이 남성보다 길고 자녀로부터 수발

받는 노인의 경우 연로한 노인이 많은 현상에 기인하는 것으로 보인다. 노인의 연령분포

를 보면 며느리가 수발하는 노인집단에서 85세 이상 39.5%, 75~85세 49.7%, 65~74세

가 10.8%이고 딸이 수발하는 노인집단에서 85세 이상 30.1%, 75~84세 51.5%, 65~74

세가 18.4%로 두 집단 다 75세 이상 고령노인이 대부분이고 85세 이상 초고령 노인의 

비율도 높다. 두 집단의 연령분포를 비교해보면 며느리가 수발하는 노인이 딸이 수발하

는 노인보다 다소 연로하다. 배우자 유무에서는 두 집단에서 다 배우자가 있는 비율이 

매우 낮았고 대부분의 노인(85% 정도)이 배우자가 없어서 유의미한 차이가 없었다. 일

상생활 의존노인의 경우 수발을 감당할 수 있는 배우자가 있다면 주 수발자 역할을 맡았

을 것이므로 자녀로부터 수발을 받는 노인들은 배우자가 없거나 배우자가 있더라도 수

발을 감당할 수 없는 경우가 대부분이다. 자녀와의 동거여부는 며느리로부터 수발받는 

노인의 경우 별거 22.3%, 동거 77.7%인데 반해 딸로부터 수발받는 노인의 경우 별거 

53.7%, 동거 46.3%이어서 큰 차이를 보였다. 즉, 며느리가 수발하는 경우 대부분 노인

을 모시고 함께 살면서 수발을 제공하는 반면, 딸이 수발하는 경우 주 수발자의 역할을 

맡더라도 따로 살면서 필요한 도움을 제공하는 경우가 많은 것을 알 수 있다. 이것은 

우리나라에서 노인이 아들(특히 장남)의 가족과 함께 사는 문화적인 노인부양 규범이 

아직도 존재하는 것을 보여주는 현상으로 설명할 수 있다. 경제적 수준에서는 며느리가 

수발하는 노인과 딸이 수발하는 노인 간에 유의미한 차이가 존재하였다. 즉, 며느리가 

수발하는 노인의 경우 경제적 수준에 대해서 매우 낮다 9.9%, 낮은 편이다 34.0%, 높은 

편이다 7.8%의 비율로 응답한데 반해서 딸이 수발하는 노인의 경우 매우 낮다 20.7%, 

낮은 편이다 41.3%, 높은 편이다 1.7%의 비율로 응답해서 며느리 수발대상 노인보다 

딸 수발대상 노인의 경제적 수준이 낮은 것을 알 수 있다. 두 집단에서 다 경제적 수준이 
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며느리 수발대상노인(n=157) 딸 수발대상 노인(n=136) x2

성별

   남자 21.7% 11.0%

5.91*   여자 78.3% 89.0%

   합계 100.0% 100.0%

연령 구분

4.76+

   74세 이하 10.8% 18.4%

   75~84세 49.7% 51.5%

   85세 이상 39.5% 30.1%

   합계 100.0% 100.0%

배우자 유무

.01
   없다 84.7% 84.6%

   있다 15.3% 15.4%

   합계 100.0% 100.0%

자녀와의 동거여부 

30.84***
   별거 22.3% 53.7%

   동거 77.7% 46.3%

   합계 100.0% 100.0%

경제적 수준

13.07**

   매우 낮다 9.9% 20.7%

   낮은 편이다 34.0% 41.3%

   그저 그렇다 48.3% 36.3%

   높은 편이다 7.8% 1.7%

   매우 높다  0%  0%

   합계 100.0% 100.0%

표 1. 노인의 개인적 특성

매우 높다고 응답한 노인은 한 명도 없었다. 교육수준에 대해서는 두 집단 간에 유의미

한 차이가 없으며 무학이 70% 정도이다. 무학이면서 글자 해독을 못하는 노인의 비율이 

두 집단에서 다 1/3 이상이며 무학이지만 문자해독을 할 수 있는 비율 역시 1/3 정도이

다. 초등학교 졸업이 20%에 가깝고 고등학교 졸업 이상에 해당하는 비율은 아주 낮아서 

표본에 포함된 노인들의 교육수준은 낮은 편이다. 
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며느리 수발대상노인(n=157) 딸 수발대상 노인(n=136) x2

교육수준

1.70

   무학 (글자 모름) 36.3% 37.5%

   무학 (글자 해독) 35.7% 34.6%

   초등학교 졸업 18.5% 19.9%

   중학교 졸업 5.1% 5.9%

   고등학교 졸업 3.8% 2.2%

   대학교 졸업  .6%  0%

   합계 100.0% 100.0%

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05, + p<.09

2. 우울수준

<표 2>에서 며느리로부터 수발받는 노인보다 딸로부터 수발받는 노인의 우울수준이 

더 높은 것을 알 수 있다. 우울 평균점수(15점 만점)를 비교해 보면 전자의 우울 평균점수

가 7.49점, 후자의 우울 평균점수는 9.31점이다. 또한 GDS-SF로 우울증을 진단할 때 

사용하는 점수를 기준으로 두 집단을 비교해 보면 우울증으로 진단되는 11점 이상 점수

를 받은 비율이 며느리 수발대상 노인의 30.9%인데 반해 딸 수발대상 노인의 45.8%이다. 

표 2. 우울 평균점수 및 우울 평균점수별 분포1)

며느리 수발대상 노인(n=139)  딸 수발대상 노인(n=120) t / x2

 우울 평균점수 7.49(sd=4.47) 9.31(sd=4.46) 1.87***

 우울 평균점수별 분포

0~5점 40.3% 25.0%

8.31**
6~10점 (우울의심) 28.8% 29.2%

11점 이상 (우울증) 30.9% 45.8%

합계 100.0% 100.0%

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05 

1) 며느리가 수발하는 노인 가운데 18명, 딸이 수발하는 노인 가운데 16명이 우울을 측정하는 척도를 
구성하는 15개 항목 중에서 답하지 않은 항목이 있어서 결측치로 처리되었다. 
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이는 우리나라 65세 이상 노인의 우울증 발생률인 10만 명당 25,979명(국민건강보험공

단, 2009)에 비해 높은 수치로 특히 딸로부터 수발받는 노인에서 우울증으로 진단되는 

점수에 해당하는 노인의 비율이 매우 높았다. 반면에, 우울 문제가 없는 0~5점을 받은 

노인의 비율은 며느리 수발대상 노인의 40.3%, 딸 수발대상 노인의 25.0%에 해당해서 

며느리로부터 수발받는 노인에서 우울 문제가 없는 노인의 비율은 더 높았다.

3. 일상생활 의존정도 및 사회적 지지

<표 3>에서 나타난 바와 같이 일상생활 의존정도와 사회적 지지에서 며느리로부터 

수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인 간에 유의미한 차이가 없었다. 일상생활 의존

정도는 최저 0점에서 최고 32점까지 분포하는데 며느리 수발대상 노인 7.76점, 딸 수발

대상 노인 8.26점으로 두 집단 다 일상생활 의존정도는 낮은 편이다. 사회적 지지 가운

데 자녀로부터의 정서적 지지와 도구적 지지는 4점 만점인데 며느리 수발대상 노인의 

정서적 지지 2.85점, 도구적 지지 3.32점이고 딸 수발대상 노인의 정서적 지지 2.98점, 

도구적 지지 3.37점이어서 두 집단에서 다 자녀로부터의 정서적 지지와 도구적 지지의 

수준은 높은 편이다. 자녀와의 관계 만족도는 5점 만점인데 며느리 수발대상 노인 3.80

점, 딸 수발대상 노인 3.69점으로 역시 높은 편이다. 

며느리 수발대상 노인(n=157) 딸 수발대상 노인(n=136) t 

일상생활 의존정도 7.76(sd=4.15) 8.26(sd=5.47) .56

자녀로부터의 정서적 지지 2.85(sd=.84) 2.98(sd=.89) .58

자녀로부터의 도구적 지지 3.32(sd=.60) 3.37(sd=.56) 1.29

자녀와의 관계만족도 3.80(sd=.65) 3.69(sd=.87) 1.27

표 3. 일상생활 의존정도 및 사회적 지지의 수준 

 *** p<.001    ** p<.01    * p<.05
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4. 일상생활 의존정도가 우울에 미치는 영향

연구문제 2)에 따라 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인에 대해서 

개인적 특성 변수들과 일상생활 의존정도가 우울에 미치는 영향을 분석한 결과가 <표 

4>에 제시되어 있다. 먼저 개인적 특성 가운데 며느리로부터 수발받는 노인의 우울에 

유의미한 영향을 미치는 요인은 경제적 수준(beta=-.35, p<.001)이다. 즉, 이 집단에서는 

노인이 지각하는 경제적 수준이 높을수록 우울수준이 낮은 것을 알 수 있다. 딸로부터 

수발받는 노인의 경우 자녀와의 동거여부(beta=-.18, p<.05), 경제적 수준(beta=.33, 

p<.001)이 우울에 유의미한 영향을 미쳤다. 다시 말해서, 이 집단에서는 노인이 자녀와 

동거하는 경우, 그리고 노인이 지각하는 경제적 수준이 높을수록 우울수준이 낮았다. 

그러므로 노인이 지각하는 경제적 수준은 며느리 수발대상 노인과 딸 수발대상 노인에서 

공통적으로 우울에 관련될 뿐 아니라 그 영향력이 매우 컸다. 이러한 결과에 따라 경제적 

어려움이 자녀로부터 수발받는 노인의 우울에 얼마나 큰 영향을 미치는 지 알 수 있다. 

반면에, 자녀와의 동거여부는 딸로부터 수발받는 노인의 우울에 대해서만 유의미한 영향

을 미쳤는데 이는 표본에 포함된 노인 가운데 며느리가 수발하는 노인은 대부분 자녀와 

동거하므로 동거/별거가 별로 의미가 없는데 반해 딸이 수발하는 노인은 자녀와 동거하

는 비율이 반 정도이면서 동거/별거의 차이가 우울수준의 차이를 결정하는 데 중요한 

역할을 하는 것으로 볼 수 있다. 그 외에 개인적 특성 가운데 성별, 연령, 배우자 유무, 

교육수준은 두 집단에서 다 수발대상 노인의 우울에 유의미한 영향력이 없었다. 

일상생활 의존정도는 며느리로부터 수발받는 노인(beta=.16, p<.05)과 딸로부터 수발

받는 노인(beta=.26, p<.01)에서 다 우울에 유의미한 영향을 미쳤으며 따라서 두 집단에

서 다 일상생활 의존정도가 높을수록 우울수준이 높은 것을 알 수 있다. 일상생활 의존

정도가 우울에 미치는 영향력을 두 집단에 대해 비교해 보면 며느리로부터 수발받는 

노인에 비해서 딸로부터 수발받는 노인에서 그 영향력이 더 높은 것으로 보인다. 
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며느리 수발대상 노인(n=139) 딸 수발대상 노인 (n=120) 

b se beta b se beta

개인적 특성  

성별 -.32 .99 -.03 -1.01 1.21 -.07

연령  -.07 .06  -.11 -.08 .06 -.12

배우자 유무  -.43 1.08  -.04 .55 1.15 .05

자녀와의 동거 1.10 .89 .10 -1.59 .78 -.18*

경제적 수준 -2.04 .48 -.35*** -1.82 .47 -.33***

교육 수준 .17 .37 .04 -.38 .40 -.09

일상생활 의존정도 .15 .08 .16* .21 .07  .26**

F 3.79** 4.10***

R-square .24 .32

표 4. 일상생활 의존정도가 우울에 미치는 영향

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05, +<.10

5. 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대한 사회적 지지의 영향

연구문제 3)을 검증하기 위해 사회적 지지의 세 차원(자녀로부터의 정서적 지지, 자녀

로부터의 도구적 지지, 자녀와의 관계만족도)에 대해 일상생활 의존정도와 우울의 관계

에 미치는 영향을 분석하였다. 먼저 며느리가 수발하는 노인과 딸이 수발하는 노인에서 

자녀로부터의 정서적 지지가 우울에 미치는 영향이 <표 5>에 제시되었다. 자녀로부터의 

정서적 지지는 며느리로부터 수발받는 노인에서 우울과 강한 부적 관계를 보여서

(beta=-.38, p<.01) 자녀로부터의 정서적 지지가 높을수록 우울수준이 낮은 것을 알 수 

있다. 또한 일상생활 의존정도와 자녀로부터의 정서적 지지의 상호작용 변수도 며느리

가 수발하는 노인의 우울에 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다(beta=-.35, 

p<.05). 그러므로 이 집단에서는 일상생활 의존정도가 높더라도 자녀로부터 제공되는 

정서적 지지의 수준이 높으면 우울이 증가하지 않을 수 있음이 확인되었다. 이러한 결과

에 따라 며느리로부터 수발받는 노인에서 자녀로부터의 정서적 지지는 일상생활 의존정

도와 우울의 관계에 대해서 조절효과를 보여 주었다. 조절효과를 검증하기 위해 자녀로

부터의 정서적 지지의 평균을 중심으로 정서적 지지가 높은 집단과 낮은 집단으로 구분

하고 다시 각 집단에서 일상생활 의존정도가 높은 집단과 낮은 집단으로 구분하여 그에 
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따른 우울수준의 변화를 살펴보았다. 자녀로부터의 정서적 지지가 높은 집단과 낮은 

집단에서 일상생활 의존정도에 따른 우울의 평균점수는 <표 6>에 제시되었으며 이를 

그래프로 그린 결과는 [그림 2]와 같다. [그림 2]에서 자녀로부터의 정서적 지지의 수준

에 따라 일상생활 의존정도가 우울에 미치는 영향이 서로 다른 것을  볼 수 있다. 즉, 

정서적 지지가 낮은 집단에서는 일상생활 의존정도가 높으면 우울수준이 급격히 높아지

지만, 정서적 지지가 높은 집단에서는 일상생활 의존정도가 높더라도 우울수준이 급격

히 높아지지 않았다. 딸이 수발하는 노인에서는 자녀로부터의 정서적 지지가 우울과 

부적 관계를 보였으나(beta=-.21, p<.10) 일상생활 의존정도와 자녀로부터의 정서적 지

지의 상호작용 변수는 우울에 유의미한 영향을 미치지 못하였다. 그러므로 이 집단에서 

자녀로부터의 정서적 지지는 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대해 조절효과를 갖지 

못하였다. 

표 5. 자녀로부터의 정서적 지지가 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 미치는 영향2)

     
며느리 수발대상 노인(n=139) 딸 수발대상 노인 (n=120)

b se beta b se beta

일상생활 의존정도  .20 .19  .21*   .24 .30  .28*

자녀로부터의 정서적 지지 -2.19 .74 -.38** -1.10 .66 -.21+

일상생활 의존정도 × 자녀로부터의 
정서적 지지 

-.13 .08 -.35* -.14 .09  -.29

F  4.20***  4.14***  

R-square .33 .32

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05, +<.10

정서적 지지가 높은 집단 정서적 지지가 낮은 집단

일상생활 의존정도가 낮은 집단 6.62(sd=4.41) 8.85(sd=4.47)

일상생활 의존정도가 높은 집단 7.53(sd=4.30) 10.83(sd=3.90)

표 6. 자녀로부터의 정서적 지지와 일상생활 의존정도의 집단 별 우울 평균점수

2) 성별, 연령, 배우자 유무, 자녀와의 동거여부, 경제적 수준, 교육 수준, 일상생활 의존정도, 자녀로부터
의 정서적 지지, 일상생활 의존정도와 자녀로부터의 정서적 지지의 상호작용을 포함시켜 우울에 대해 
회귀분석 하였으나 <표 6>에서는 일상생활 의존정도, 자녀로부터의 정서적 지지(주효과), 일상생활 
의존정도와 자녀로부터의 정서적 지지의 상호작용(조절효과)만 정리하였다. 
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일상생활 의존정도

우

울

낮음

15

10

5

정서적 지지 낮은 집단

정서적 지지 높은 집단

높음

그림 2. 며느리 수발노인의 일상생활 의존정도와 우울에 대한 정서적 지지의 조절효과

표 7. 자녀로부터의 도구적 지지가 일상생활 의존정도와 우울에 미치는 영향3)

    
며느리 수발대상 노인(n=139) 딸 수발대상 노인 (n=120)

b se beta b se beta

일상생활 의존정도  .21  .51  .22*  .43 .50  .32*

자녀로부터의 도구적 지지  -.67 1.01  -.09 -1.79 1.14  -.12

일상생활 의존정도 X 자녀로부터의 
도구적 지지 

 -.02 .15  -.06  .19 .15  .23

F 3.89** 3.98**

R-square .28 .31

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05, +<.10 

3) 성별, 연령, 배우자 유무, 자녀와의 동거여부, 경제적 수준, 교육 수준, 일상생활 의존정도, 자녀로부터
의 도구적 지지, 일상생활 의존정도와 자녀로부터의 도구적 지지의 상호작용을 포함시켜 우울에 대해 
회귀분석 하였으나 <표 8>에서는 일상생활 의존정도, 자녀로부터의 도구적 지지(주효과), 일상생활 
의존정도와 자녀로부터의 도구적 지지의 상호작용(조절효과)만 정리하였다. 
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<표 7>에서 제시된 바와 같이 자녀로부터의 도구적 지지는 며느리 수발대상 노인이

나 딸 수발대상 노인의 우울에 영향력을 발휘하지 못하였다. 일상생활 의존정도와 자녀

로부터의 도구적 지지의 상호작용 변수도 두 집단에서 다 우울에 유의미한 영향이 없었

다. 이러한 결과에 따라 자녀로부터의 도구적 지지는 어떤 집단에서도 일상생활 의존정

도와 우울의 관계에 대해 조절효과를 갖지 못하는 것으로 확인되었다. 

표 8. 자녀와의 관계만족도가 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 미치는 영향4)

    
며느리 수발대상 노인 (n=139) 딸 수발대상 노인 (n=120) 

b se beta b se beta

일상생활 의존정도  .61 .29  .63*  .32 .19 .39*

자녀와의 관계만족도 -2.79 .93 -.40**  -2.14 .67 -.43**

일상생활 의존정도 X 자녀와의 
관계만족도

-.19 .12 -.52+ -.06 .07 -.19

F  4.32***   5.60**

R-square .36 .34

*** p<.001, ** p<.01, * p<.05, +<.10

<표 8>에 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인에서 자녀와의 관계

만족도가 우울에 미치는 영향이 나타나 있다. 자녀와의 관계만족도는 두 집단에서 다 

우울과 강한 부적 관계를 보였다. 즉, 며느리 수발 노인(beta=-.40, p<.01)과 딸 수발노

인(beta=-.43 p<.01)에서 다 같이 자녀와의 관계만족도가 높을수록 우울수준은 낮아서 

높은 주효과를 확인할 수 있었다. 그러나 일상생활 의존정도와 자녀와의 관계만족도의 

상호작용 변수는 며느리가 수발하는 노인집단(beta=-.52, p<.10)에서만 미약한 수준에

서 유의미해서 조절효과가 확인되었다. 조절효과를 검증하기 위해서 독립변수와 조절변

수의 평균을 중심으로 자녀와의 관계만족도가 높은 집단과 낮은 집단으로 구분하고 다

시 각 집단에서 일상생활 의존정도가 높은 집단과 낮은 집단으로 구분하여 우울 평균점

수를 산출하였다. 각 집단 별 우울 평균점수는 <표 9>에 제시되었으며 이를 그래프로 

4) 성별, 연령, 배우자 유무, 자녀와의 동거여부, 경제적 수준, 교육 수준, 일상생활 의존정도, 자녀와의 
관계만족도, 일상생활 의존정도와 자녀와의 관계만족도의 상호작용을 포함시켜 우울에 대해 회귀분
석 하였으나 <표 9>에서는 일상생활 의존정도, 자녀와의 관계만족도(주효과), 일상생활 의존정도와 
자녀와의 관계만족도의 상호작용(조절효과)만 정리하였다. 
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그린 결과는 [그림 3]과 같다. [그림 3]에 의하면 자녀와의 관계만족도가 낮은 집단에서

는 일상생활 의존정도가 높아지면 그에 따라 우울수준이 급격히 높아지지만, 자녀와의 

관계만족도가 높은 집단에서는 일상생활 의존정도가 높아지더라도 우울수준이 완만하

게 증가하는 것을 볼 수 있다. 그러나 딸이 수발하는 노인집단에서는 일상생활 의존정도

와 자녀와의 관계만족도의 상호작용 변수가 우울에 유의미한 영향을 미치지 못하였으며 

따라서 자녀와의 관계만족도가 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대해 조절효과를 

갖지 못하는 것으로 확인되었다.

관계만족도가 높은 집단 관계만족도가 낮은 집단

일상생활 의존정도가 낮은 집단 6.42(sd=4.37) 8.39(sd=4.02)

일상생활 의존정도가 높은 집단 8.03(sd=4.19) 11.00(sd=3.57)

표 9. 자녀와의 관계만족도와 일상생활 의존정도의 집단 별 우울 평균점수

일상생활 의존정도

우

울

낮음

15

10

5

자녀와의 관계만족도 낮은 집단

자녀와의 관계만족도 높은 집단

높음

그림 3. 며느리 수발노인의 일상생활 의존정도와 우울에 대한 자녀와의 관계만족도의 조절효과
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V. 결론 및 함의

일상생활에서 도움을 요하는 노인을 수발하는 자녀의 우울이나 어려움에 관한 연구는 

광범위하게 이루어진 반면 수발받는 노인들의 어려움에 관해서는 연구된 바가 별로 없

다. 그러나 서구의 몇몇 선행연구에 의하면 자녀로부터 수발받는 것은 노인에게 부정적

인 정서적 결과를 가져올 수 있으며 이에 따라 수발대상 노인에 초점을 맞춘 연구의 

필요성이 제기되었다. 본 연구는 일상생활에 도움이 필요하여 자녀에게 수발받는 노인 

293명을 대상으로 우울수준과 우울관련요인을 조사하였다. 특히 우리나라에서 전통적

으로 노인에 대한 수발을 맡아온 며느리와 최근에 주 수발자로서의 역할이 증가하고 

있는 딸로부터 수발받는 노인을 구분하여 두 집단에 대해서 우울수준, 일상생활 의존정

도가 우울에 미치는 영향, 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대한 자녀로부터의 사회

적 지지의 조절효과 등을 비교하였다. 분석 결과를 요약하면 다음과 같다.

첫째, 기술적 분석에 의하면 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인들

은 높은 우울수준을 보였다. 또한 우울증으로 진단될 수 있는 범위에 포함된 비율도 우리

나라 65세 이상 노인의 우울증 유병률(국민건강보함공단, 2009)에 비해 훨씬 높았다. 

이러한 결과는 자녀로부터 수발받는 노인의 높은 우울수준을 보고한 Walker 등(2002)의 

연구와 일치한다. 두 집단을 비교하면 딸로부터 수발받는 노인이 며느리로부터 수발받는 

노인보다 우울 평균점수가 높고 우울증으로 진단될 수 있는 범위에 속한 노인의 비율도 

월등하게 높았다. 이에 따라 딸로부터 수발받는 노인이 며느리로부터 수발받는 노인보다 

우울에 더 취약함이 확인되었다. 이러한 연구 결과는 서구에서 주 수발자로서 딸에 대한 

높은 선호와 딸에 의해 수발받는 노인의 낮은 우울을 보고한 Suitor 외(2012)의 연구와 

차이가 있다. 그러나 우리나라의 경우 며느리에 대한 주 수발자로서의 규범이 남아 있고 

그에 따라 노인이 아들과 며느리에 의한 수발을 선호할 수 있다(Park et al., 2005). 본 

연구 결과는 우리나라에서 문화적 규범에 부합하는 자녀로부터 수발받는 것이 노인의 

심리적 건강에 중요한 의미를 지니는 것을 보여준다. 

둘째, 개인적 특성을 살펴보면 딸로부터 수발받는 노인이 며느리로부터 수발받는 노

인보다 경제적 수준 및 자녀와 동거하는 비율이 더 낮았고 여성 노인의 비율은 더 높았

다. 이러한 결과는 개인적 특성에서도 딸로부터 수발받는 노인이 며느리로부터 수발받

는 노인보다 불리한 입장에 있음을 보여준다.
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셋째, 회귀분석 결과에 의하면 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노

인에서 다 같이 일상생활 의존정도가 심할수록 우울수준이 높았다. 이것은 자녀로부터 

수발받는 노인에서 심각한 ADL과 IADL 손상정도가 우울에 위험요인임을 확인한 선행

연구(Brown, 2007; Pruchino et al., 1997; Walker et al., 2002)와 일치하는 결과이다. 

두 집단에서 일상생활 의존정도가 우울에 미치는 영향을 비교해보면 딸이 수발하는 노

인에서 며느리가 수발하는 노인보다 그 영향력이 큰 것으로 보인다. 이러한 결과는 혈연

적 관계와 친밀한 정서적 유대는 노인의 기능손상에 대한 낮은 반응과 관련되므로 일상

생활 의존정도가 노인의 우울에 미치는 영향이 딸에 의해 수발받는 노인에서 더 낮다고 

제시한 서구의 연구들(Peters-Davis et al., 1999; Walker et al., 2002)과 차이가 있다. 

그러나 주 수발자에 대한 문화적 규범에 부합하는 것이 일상생활 의존에 대한 노인의 

낮은 부정적 반응과 관련될 수 있음을 시사한 연구(최정혜, 2009)와는 일치한다. 본 

연구에 의해 서구와 우리나라에서 노인이 자녀 가운데 주 수발자로 선호하는 대상이 

다르고 그에 따라 딸이나 며느리로부터 수발받을 때 일상생활 의존이 노인에게 미치는 

정서적 결과가 달라질 수 있음이 확인되었다.

넷째, 사회적 지지의 세 차원 가운데 자녀로부터의 정서적 지지, 자녀와의 관계만족도

는 며느리로부터 수발받는 노인에서 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 대해 조절효과

가 있었다. 그러나 딸로부터 수발받는 노인의 경우 사회적 지지의 어떠한 차원도 일상생

활 의존이 우울을 초래하는 것에 대해 조절효과를 발휘하지 못하였다. 즉, 이 집단에서 

우울수준이 높을 뿐 아니라 일상생활 의존이 우울에 미치는 영향이 더 강한데 사회적 

지지가 그러한 영향을 감소시켜 주지 못하는 것으로 확인되었다. 한편 사회적 지지의 

주효과를 보면 자녀와의 관계만족도는 며느리 수발노인과 딸 수발노인에서 다 유의미해

서 자녀와의 관계만족도가 높을수록 우울수준은 낮았다. 자녀로부터의 정서적 지지도 

두 집단에서 낮은 우울과 관련되었다. 그러나 자녀로부터의 도구적 지지는 두 집단에서 

다 우울에 전혀 주효과나 조절효과를 갖지 못하였다. 우울이 정서적 차원이므로 자녀로

부터의 정서적 지지나 관계만족도에 반응하고 도구적 지지에 대해서는 반응하지 않는 

것으로 보인다(Krause, 2004). 

위에서 요약한 분석결과를 바탕으로 몇 가지 함의를 제시하고자 한다. 

첫째, 본 연구의 의의는 서구와 우리나라에서 선호하는 자녀 수발자에 대한 문화적 

차이가 존재하고 이에 따라 서구에서 이루어진 연구 결과와 반대로 우리나라에서는 일
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상생활 의존노인이 며느리로부터 수발 받을 때보다 딸에게 수발 받을 때 심리적 어려움

이 더 크다는 점을 확인한 것이다. 분석결과에서 자녀로부터 수발받는 노인이 전체적으

로 다 높은 우울수준을 보였지만 특히 딸로부터 수발받는 노인의 경우 우울증에 해당하

는 점수를 보인 노인의 비율이 매우 높아서 우울취약집단으로서 특별한 관심이 요구된다. 

둘째, 딸로부터 수발받는 노인에서 자녀와 별거하는 비율이 높았는데 이러한 노인들

은 가구형태가 노인단독가구일 가능성이 크며 경제적 수준이 낮은 것도 이와 무관하지 

않을 것으로 보인다. 그러므로 딸이 주 수발자의 역할을 맡고 있고 별거하는 경우 노인

의 일상생활 의존 외에 이러한 가구형태에서 우울을 유발할 수 있는 문제들에도 관심을 

가져야 할 것이다. 

셋째, 높은 일상생활 의존정도는 딸로부터 수발받는 노인과 며느리로부터 수발받는 

노인에서 공통적으로 높은 우울을 초래하므로 일상생활 의존이 심할수록 우울증의 위협

에 유의해야 한다. 특히 이러한 영향이 딸로부터 수발받는 노인에서 더 커서 이 집단에

서 일상생활 의존이 심한 노인은 우울증에 특별한 주의가 필요하다.  

넷째, 며느리로부터 수발받는 노인의 경우 일상생활 의존정도가 심각하더라도 자녀로

부터 정서적 지지가 풍부하게 제공되면 우울수준은 낮았고 자녀와의 관계만족도도 약하

나마 같은 효과가 있는 것으로 확인되었다. 이에 따라 이 집단에서는 자녀로부터의 정서

적 지지를 활성화하고 자녀들로 하여금 노인이 만족할 수 있도록 관계를 조성하게 함으

로써 심한 일상생활 의존이 노인에게 우울증을 초래하는 것을 막을 수 있다. Suitor 외

(2012)은 자녀로부터 수발받는 노인에서 자녀가 노인의 심각한 일상생활 의존에 대해 

이해.공감하고 안심시켜주며 극복할 수 있다고 격려해 주는 것이 우울증을 막는 데 얼마

나 도움이 되는지 보여주는 사례를 제시하였다. 그러나 본 연구에서 딸로부터 수발받는 

노인은 우울수준이 더 높은데도 불구하고 사회적 지지가 조절효과를 발휘하지 못해서 

일상생활 의존으로 인한 우울을 막기 위한 사회적 지지의 활용방안을 제시할 수 없었다. 

본 연구의 한계와 추후연구에 대한 제언은 다음과 같다. 우울수준이 높은 것으로 밝혀

진 딸로부터 수발받는 노인에서 심각한 일상생활 의존이 높은 우울을 초래하는 것을 

감소시킬 방안을 찾기 위해 데이터의 다른 사회적 지지 관련 변수들(친구로부터의 지지, 

따로 사는 자녀와의 접촉빈도 등)에 대해 조절효과를 검증해보았으나 유의미하지 않았

다. 서구의 연구에서 자녀로부터 수발받는 노인의 일상생활 의존정도와 우울의 관계에 

대해 조절효과가 확인된 자존감, 지배감(Brown, 2007) 등 심리적 변인들은 데이터에 
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포함되어 있지 않아서 분석할 수 없었다. 공적 서비스의 효과도 검증을 시도하였으나 

결측치가 너무 많았다. 데이터에 포함된 사회적 지지 변수들의 측정이 구체적인 항목들

로 구성된 정교한 척도에 의해 이루어지지 않은 것도 한계이다. 또한 조사대상자가 만 

명이 넘는 전국 규모의 데이터지만 자녀로부터 수발받는 노인을 대상으로 표집되지 않

았기 때문에 며느리로부터 수발받는 노인과 딸로부터 수발받는 노인을 선택해서 표본을 

확보하니 표본의 크기가 작아졌다. 이러한 점들은 모두 이차 데이터 분석에 의한 한계로 

추후 연구에서 자녀 수발대상 노인에 초점을 맞춰 더 큰 표본을 확보하고 심리적인 변인

들을 조사항목에 포함시키며 사회적 지지 변수들에 대한 측정도 정교하게 함으로써 극

복될 수 있을 것이다.

이인정은 미국 University of Michigan에서 사회복지학, 사회학 박사학위를 받았으며 덕성여자대
학교 사회복지학과의 교수로 재직 중이다. 주요 관심분야는 노인복지, 가족복지이며 현재 노인의 
연령대별 삶의 만족도의 차이 등을 연구하고 있다.                (E-mail: ijlee@duksung.ac.kr)
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Differences in the Level and Correlates of 
Older Care Recipients’ Depression

among Those Cared by Daughters and 
Daughters-in-law 

Lee, Injeong 
(Duksung Women's University)

Some Western studies have shown that receiving care from adult children has 

negative effects on psychological well-being of older care recipients. It is also indicated

that care recipients’ depression varies by caregiver type. This study examined the 

differences in the level and correlates of depression among elders cared by daughters

and daughters-in-law. Especially, it tried to test if social support(emotional support 

and instrumental support from children, elder’s satisfaction with the filial relationship)

attenuated the influence of dependency on depression in these two groups. 293 older

care recipients (157 elders cared by daughters-in-law, 136 elders cared by daughters)

selected from the data of 2011 Survey of Conditions and Welfare Needs of Korean

Older Persons were used for chi-square test, t-test, multiple regression. Findings 

suggested that the level of depression was higher in elders cared by daughters than

in elders cared by daughters-in-law. It was also found that the greater dependency 

were significantly related to higher level of depression in both groups. Finally, the 

harmful effect of dependency on depression was moderated by emotional support

from adult children and marginally by elder’s satisfaction with the filial relationship

in those cared by daughters-in-law. But, social support has no moderating effect in

those cared by daughters. Based on the results, implications including attention to

elders cared by daughters for their high vulnerability to depression, keeping an eye

on care receiving elders with greater dependency as a high risk group for depression,

increasing emotional support from adult children to reduce depression in those cared

by daughters-in-law were discussed.

Keywords: Elders Cared by Daughters-in-law, Elders Cared by Daughters, Depression, 
Dependency, Social Support
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