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서      론

우울증(depression)은 우울한 기분, 흥미 또는 즐거움의 감

소, 식욕 및 수면의 이상, 정신운동의 병적 변화, 무가치감 또

는 죄책감, 그리고 자살 사고 등이 주요 증상으로 나타나는 중

증 정신질환의 하나이다.1) 전세계적으로 우울증의 평생 유병

률은 국가에 따라 8~21%로 다양하게 보고되고 있다.2) 또한 

세계 보건 기구에서 발표한 세계질병부담(global burden of 

disease)에 의하면 우울증에 따른 질병부담은 점차 증가하여 

2030년에는 1위가 될 것으로 예측되고 있어 우울증에 의한 
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Objectives   Knowledge of labor and mental health status of full-time homemakers is essential for 
the health and maintenance of our society. This study investigated the current states of mental 
health and related factors in full-time female homemakers, and the effect of the gap between so-
cially evaluated (perceived)- and self-evaluated value of labor of full-time female homemakers on 
depression.

Methods   Participants were sequentially recruited from among community-dwelling full-time fe-
male homemakers, and assessed using structured questionnaires composed of general items as 
well as Korean versions of Beck Depression Inventory-II (K-BDI-II), Beck Anxiety Inventory (K-BAI), 
and Beck Hopelessness Scale (K-BHS). The willingness-to-pay (WTP) approach was used to mea-
sure perceived and self-evaluated values of labor of full-time homemakers.

Results   A total of 169 participants were enrolled. The analytical results showed that 45.2% of 
participants were positive when screened by BDI (mild to severe depression), 39.6% positive by 
K-BAI (anxiety), and 60.9% positive by K-BHS (hopelessness). Multiple regression analysis of sig-
nificant factors related to depression were burden of nurturing (t=3.99, p<0.001), monthly income 
(t=-3.24, p<0.01), and relationship with husband (t=-3.03, p<0.01). Logistic regression analysis 
showed that the gap between perceived- and self-WTP was a significant negative impact factor 
for depression level transition (K-BDI-II≥14) (p=0.025, odds ratio=0.995).

Conclusion   The results showed that full-time female homemakers are under relatively risky con-
ditions and are associated with blind spots in the mental health perspective, suggesting that so-
cial support and a political approach are necessary for the maintenance of mental health of full-
time female homemakers. 	 J Korean Neuropsychiatr Assoc 2019;58(4):322-330
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전업주부의 가사노동 가치평가와 우울증 ▒ GM Kim, et al.

사회적 비용이 증가하는 추세에 있음을 알 수 있다.3) 우울증

의 위험 인자와 관련하여 여성, 낮은 사회경제적 지위, 뇌졸

중 또는 치매 등 뇌혈관질환, 낮은 교육 수준, 이혼 등의 결혼 

상태, 빈약한 사회적 지지체계, 만성질환 등이 보고되고 있

다.4-7) 특히 여성에서 우울증의 유병률은 일관성 있게 높은 

것으로 보고되는데, 그 이유로는 호르몬 및 출산의 영향과 사

회문화적 스트레스, 그리고 스트레스를 적절히 해소할 수 있

는 방법이 제한적이라는 점 등이 제시되고 있다.2)

나아가 직업적 활동과 관련된 측면이 정신건강에 영향을 

미치는 주요한 환경적 요인 중의 하나로 제시되면서 다양한 

연구들이 이루어져 왔다.8,9) 직업 환경 요인들(work envi-

ronmental factors)에 관한 기존의 연구들은 작업 긴장도(job 

strain), 노력과 보상의 불균형(effort-reward imbalance),10) 

그리고 가족과 일 사이의 갈등(family-work conflicts)11) 모

형을 통해 우울증을 예측할 수 있음을 확인하였다. 이는 여성

의 노동(labor) 강도와 그에 대한 보상의 수준이 여성의 사회

문화적 스트레스 요인 중의 하나로서 우울증의 유병률에 영

향을 미칠 수 있음을 시사한다.

노동이란 사람이 자신의 생존을 유지하고 일정 수준의 생

활을 영위하는 데 필요한 각종 물자를 얻기 위하여 행하는 일

련의 육체적, 정신적 활동을 말한다. 노동의 형태는 단순한 

생존을 위한 것에서부터 부가적인 가치 창출을 위한 일에 이

르기까지 시대에 따라 변하여 왔으며 그에 따른 노동의 의미

도 조금씩 변화되어 온 것이 역사적 사실이다. 자유시장경제 

질서를 바탕으로 한 현대의 수정자본주의 체제에서의 노동

은 특히 임금을 받기 위한 목적으로 노무를 제공하는 활동을 

의미하기에 이르렀다.12)

전업주부는 사회 구성원의 성장과 배출 및 사회의 안정적 

지탱에 기여하는 역할을 수행하고 있으며 이는 정당한 보상

이 필요한 노무로서 전업주부의 활동은 노동에 해당한다. 그

러나 현실적으로 전업주부들은 그들의 활동 공간이 가정이

라는 제약을 받게 되면서 일반적 사업장과 달리 임금노동자

로 인정받지 못하고 있으며 사실상 지속적, 반복적으로 노무

를 제공하고 있음에도 불구하고 직장 여성(career woman) 또

는 현대 사회의 다른 직종과 비교하여 그 가치를 인정받지 못

하는 경향이 있다.13,14) 또한 문화권에 따라서는 전업주부가 

여성에게 당연한 역할 또는 기능이라는 편견이 많은 영향을 

주게 되고 전업주부의 가사노동에 대하여 법적, 사회적, 그리

고 경제적으로 정당한 평가를 부여하지 않는 상태에서15,16) 여

성에게 가사노동의 책임을 지속적으로 전가하기도 한다.17) 이

렇게 여성 전업주부들이 가사노동에 대한 적절한 보상이나 

사회적 인정을 받지 못하는 상황은 전업주부들의 자아존중

감이나 성취감 등에 부정적 영향을 줄 수 있을 것이다, 또한 

가사노동의 가치에 대한 사회적 인식과 자기인식 사이의 격

차는 사회와 개인간의 심리적 괴리감을 유발하여 우울증과 

같은 정신건강상의 위험에도 영향을 줄 수 있을 것으로 예상

된다. 

이에 따라 본 연구에서는 지역사회에 거주 중인 여성 전업

주부들을 대상으로 우울, 불안, 그리고 절망감과 관련된 정

신건강 지표들을 통하여 지역사회 전업주부의 정신건강 수

준을 알아보고자 하였다. 또한 방법론적으로 전업주부의 가

사노동에 대한 정량적 평가를 위해 지불용의 방식(willing-

ness-to-pay, 이하 WTP)을 도입하여 전업주부의 가사노동

에 대한 가치평가 양상과 전업주부의 우울증 사이의 관련성

을 조사하고, 나아가 전업주부의 우울증과 관련된 다른 인구

사회학적 요인들과 그 영향을 규명하여 지역사회 여성 전업

주부의 정신건강 향상을 위한 보건정책적 방향을 제시하고

자 하였다.

방      법

설계 및 개요

본 연구는 지역사회 거주 전업주부를 대상으로 구조화된 

설문 도구를 사용한 설문조사 방식의 단면적 인간 대상 연

구이다. 연구 대상자의 임의적 선별을 배제하고 무작위 표본

조사가 될 수 있도록 사전에 집합교육을 받은 설문조사원들

이 순차적 모집 방식을 통하여 연구 대상자를 모집하였다. 

본 연구는 연구 수행에 앞서 사전에 연구 책임자 소속 기관

생명윤리위원회(Institutional Review Board, IRB)(제3- 

124474-A-N-01호)의 승인(JPMH-IRB-2017-004)을 받았

으며 헬싱키 선언(Declaration of Helsinki)에 부합하게 수행

되었다.

대상자 및 표본수의 설정과 모집

본 연구의 연구 대상자는 지역사회에 거주하는 만 19세 이

상 50세 미만 여성 전업주부로 하였고, 전업주부는 연구 참여 

시점을 기준으로 최소 1년 이상 가사활동 또는 육아활동을 

전담해왔고, 보수를 받는 다른 직업적 활동을 하지 않은 사람

으로 정의하였다. 우울증 이외의 다른 정신질환으로 입원치

료를 받은 적이 있거나 알코올 사용장애로 치료를 받은 경우 

또는 설문조사에서 과도한 음주 문제를 보고한 경우에는 연

구에서 제외하였다. 또한 입원치료를 요하는 신경과적 또는 

내외과적 질환이 있는 사람도 연구에서 배제하였다. 

본 연구에 참여하는 연구 대상자의 규모는, 선행 연구가 없

는 점을 고려하고 G*power 프로그램(Franz Faul, University 

of Kiel, Kiel, Germany)을 이용하여 효과 크기(effect size)는 
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0.15, 유의 수준(α)은 0.05, 검증력(power : 1-β)은 0.95, 그리

고 예측변수의 수(number of predictors)는 8로 적용하며 탈

락률 10%를 감안하여 최소 176명으로 하였으며 실제로는 

180명으로 설정하였다. 

연구 대상자를 모집하기 위해 행정구역상 도 규모(provin-

cial scale)로 운영되는 여성 주부들의 정보공유 커뮤니티에 

연구 관련 공고를 하였고, 지역사회의 여성 주부들을 대상으

로 해당 커뮤니티에서 주관하여 진행한 행사장을 이용하여 

설문조사를 수행하였다.

전업주부의 노동가치 평가와 지불용의 방식(WTP)

지불용의 방식은 특정 재화를 얻거나 서비스를 받기 위해, 

또는 바라지 않는 상황을 피하기 위해 한 사람이 기꺼이 지불

할 수 있는 비용의 최대값을 말하는 경제학적 용어이다.18) 이 

개념을 이용하면 비화폐적 단위를 가지는 대상도 화폐단위

로 측정할 수 있어 약물경제학 또는 보건학 분야에서 각종 가

치평가와 의사결정에 활용된다.19) 본 연구에서는 자체 개발

한 설문지에서 ‘자신이 제공하는 가사노동에 대하여 월평균 

임금으로 어느 정도의 금액을 지불할 용의가 있는지’에 관한 

문항을 통하여 연구 대상자 본인이 스스로 평가하는 가사노

동의 가치를 ‘자기-지불용의(self-WTP)’로 측정하였다. 그

리고 ‘본인의 가사노동에 대한 사회적 평가 또는 대우를 고려

할 때, 현재 우리 사회는 본인의 가사노동에 대하여 월평균 

임금으로 어느 정도의 금액을 지불할 용의가 있다고 생각하

는지’에 관한 문항을 통하여 본인의 가사노동에 대한 외부의 

가치평가 정도를 ‘지각-지불용의(perceived-WTP)’로 측정

하였다. 본 연구에서는 연구대상자의 가사노동에 대한 가치

평가 양상을 반영하는 지표의 하나로 ‘지불용의-격차(WTP- 

gap)’ 개념을 분석에 사용하였으며 이를 ‘자기-지불용의’와 

‘지각-지불용의’ 사이의 차이로 정의하였다.

설문조사 도구의 구성

본 연구에 사용된 구조화된 설문지는 연구 대상자 설명문, 

연구 대상자 동의서, 연구 참여 및 배제 기준 항목, 자기-지

불용의 및 지각-지불용의를 통한 가사노동에 대한 가치평가 

항목, 일반적 인구사회학적 설문 내용으로 구성하였다. 인구

사회학적 설문 내용은 연령, 학력, 자녀 수, 최근 1년 동안의 

가계 월평균 소득, 흡연 유무와 정도, 음주 빈도와 음주량 및 

최근 1개월 동안의 사회적 활동 빈도, 생계 인원수, 유산소 

운동의 빈도, 남편과의 유대 정도, 그리고 자녀양육 부담 정

도로 구성되었다. 특히 남편과의 유대 정도 및 자녀양육 부담 

정도를 평가하기 위하여는 시각 아날로그 평가 척도(Visual 

Analogue Scale ; range, 0~10점)가 사용되었다.

평가 척도

정신건강 지표로서 우울과 불안, 절망감 및 자아존중감을 

평가하기 위하여 신뢰도와 타당도 검증이 이루어진 다음의 

척도가 사용되었다.

한국판 벡 우울 척도 제2판(Korean version of Beck 

Depression Inventory-II, K-BDI-II)20,21)

정신의학진단 및 통계편람 4판 발표 이후 새로운 우울증 

진단 기준에 근거하여 1996년에 개발된 자가보고형 검사로 

21개의 문항으로 이루어져 있으며 지난 2주간의 증상을 평

가한다. Beck Depression Inventory-II는 4점 리커트(Lik-

ert) 척도로서 총 0~63점의 범위를 가지며, 0~13점은 ‘정상’, 

14~19는 ‘가벼운 우울’, 20~28은 ‘중등도의 우울’, 29~63은 

‘심한 우울’을 나타낸다. 국내에서는 2011년에 한국어판의 

신뢰도와 타당도가 검증되었다.

한국판 벡 불안 척도(Korean version of Beck Anxiety 

Inventory, K-BAI)22,23)

1990년 Beck 등이 불안 호소의 심각도를 측정하기 위해 개

발한 총 21문항으로 구성된 자가보고형 질문지이며, 주요 인

지적인 영역, 정서적인 영역, 신체적인 영역을 다루고 있다. 

지난 일주일간의 불안 증상들을 4점 리커트 척도로 평가하여 

총 0~63점의 범위를 가지며 1997년 한국어판의 신뢰도와 타

당도가 검증되었다.

한국판 벡 절망감 척도(Korean version of Beck Hopelessness 

Scale, K-BHS)24,25)

절망감을 양적으로 평가하기 위해 개발된 자가보고형 검

사로서 미래에 대한 태도 및 절망감과 관련된 비관적인 문

장들로 구성된 20문항의 질문으로 구성되어 있다. 본 척도는 

2015년에 한국어판의 신뢰도 및 타당도의 검증이 이루어졌다.

로젠버그 자아존중감 척도(Rosenberg Self-Esteem Scale,

RSES)26,27)

Rosenberg가 개발한 개인의 전반적인 자아존중감(global 

self-esteem)을 평가하는 도구로 총 10문항으로 이루어져 있

으며 자기 가치에 대한 상태를 하나의 연속선 상에서 나타내

어 설명한다. 국내에서도 다양한 심리요인들과의 연관성에 

관한 연구들이 다수 있으며 신뢰도 및 타당도의 검증이 이루

어졌다.

통계 분석

총 180부의 설문지가 배포되고 수거되었으며 이 중 169명의 
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자료를 통해 인구사회학적 요인을 확인하였고 168명을 대상

으로 최종 분석을 시행하였다. 전업주부의 정신건강 수준을 

제시하기 위하여 빈도분석을 시행하였다. 나아가, Korean 

version of Beck Depression Inventory(이하 K-BDI)-II 척

도상의 선별 기준을 이용하여 우울단계군(K-BDI-II≥14)

과 비우울단계군(K-BDI-II＜14)으로 구분하고 변수에 따

른 집단 간의 차이를 분석하기 위하여 독립 T-검정(inde-

pendent t-test)을 시행하였다. 또한, ‘지불용의-격차(WTP- 

gap)’와 인구사회학적 정보(연령, 학력, 월평균 수입, 신체 활

동 빈도, 남편과의 유대 관계, 자녀양육 부담)로 구성된 7개

의 변수와 ‘K-BDI-II 점수’ 사이의 연관성을 확인하기 위해 

다중회귀분석(multiple regression analysis)을 시행하였다. 

이때 분석은 전체 연구 대상자군(n=168) 및 우울단계군(n= 

79) 각각을 대상으로 이루어졌다. 마지막으로 ‘경도 이상의 

우울(K-BDI-II≥14점) 여부’와 연관성이 있는 요인을 확인

하기 위해 위와 동일한 변수들을 대상으로 이분형 로지스

틱 회귀 분석(binary logistic regression analysis)을 시행하

였다.

통계분석을 위하여 SPSS 22.0(IBM statistics, Armonk, 

NY, USA)가 사용되었으며 유의 수준은 양측 검증으로 p＜ 

0.05로 하였다.

결      과

연구 대상자의 인구사회학적 특성

수집된 총 180부의 설문지 중 연구 참여 기준에 부합하지 

않는 4부, 배제 기준에 해당하는 7부를 제외하고 총 169부를 

분석 대상으로 하였다. 이 중에 1부는 불완전한 설문 응답으

로 인해 인구통계학적 특성 분석에만 사용되었고, K-BDI-II

를 이용한 분석에는 168부가 사용되었다. 분석 대상자의 연령 

평균(표준편차)은 33.9(4.3)세였고 전업주부 경력은 4.5(3.3)년

이었다. 가계의 월 수입은 304.2(223.2)만 원이었고 자녀수는 

1.6(0.8)명이었으며 남편과의 정서적 유대 정도 및 양육 부담 

정도는 각각 6.7(2.2) 및 6.3(2.4)이었다. 전체 분석 대상자의 

가사노동에 대한 self-WTP 금액 및 perceived-WTP 금액

은 각각 238.1(88.6)만 원 및 218.7(86.6)만 원이었고 WTP-

gap의 평균 금액은 19.4만 원이었다. 전체 분석 대상자의 각 

척도에 따른 점수 분포는 표 1에 제시되었다.

우울단계군과 비우울단계군의 비교

K-BDI-II 척도상의 선별 점수인 14점을 기준으로 우울단

계군(depression level)과 비우울단계군(non-depression 

level)으로 구분하였을 때, 집단별 인구사회학적 변수와 척

도상의 점수 분포 및 집단 간의 차이는 표 2에 제시되었다. 

특히 양 집단 간에서는 가계 월 수입, 남편과의 정서적 유대 

정도 그리고 양육 부담 정도에서 유의한 차이를 보이고 있었

으며 self-WTP 및 WTP-gap에서 유의한 차이의 경향성이 

나타나고 있었다. 그리고 자아존중감 척도(Rosenberg Self- 

Esteem Scale, 이하 RSES)의 점수 분포 면에서 양 집단은 유

의한 차이를 보이고 있었다[32.4(0.5) vs. 37.9(0.5) ; t=-7.354, 

p＜0.001].

지역사회 전업주부의 정신건강 수준

본 연구에서는 K-BDI-II, Korean version of Beck Anx-

iety Inventory(이하 K-BAI), 그리고 Korean version of Beck 

Hopelessness Scale(이하 K-BHS)상의 점수와 각 척도의 선

별 기준 점수를 적용하여 연구 대상자의 우울, 불안, 및 절망

감을 평가하였다. 그리고 이러한 지표들의 심각도와 분포를 

확인하여 지역사회 거주 여성 전업주부의 일반적인 정신건

강 수준을 살펴보고자 하였다. 전체 분석 대상자의 45.2%에

서 우울(K-BDI-II≥14)을 보고하고 있었으며 불안(K-BAI 

≥8)과 절망감(K-BHS≥4)은 각각 39.6%와 60.9%에서 호소

하고 있었다. 특히 우울 척도의 경우에는 경도 수준(17.9%)보

다 중등도 수준(24.4%)의 우울이 더 높게 나타났다(그림 1).

전업주부의 우울증 관련 요인 분석 및 지불용의-격차

(WTP-gap)의 영향

분석 대상자 전체(n=168)에서 우울증 선별 척도인 K-BDI-

Table 1. Socio-demographic characteristics and score distribution 
on each scale in all participants

Characteristics
Total

n Mean (SD)

Age (yr) 169 33.9 (4.3)

Monthly income* 169 304.2 (223.2)

Degree of emotional bond 
  with husband (range, 0-10)

169 6.7 (2.2)

Degree of burden of nurture 
  (range, 0-10)

169 6.3 (2.4)

Self-WTP* 169 238.1 (88.6)

Perceived-WTP* 169 218.7 (86.6)

WTP-gap* 169 19.4 (89.9)

K-BDI-II 168 13.8 (8.4)

K-BAI 168 7.2 (7.4)

K-BHS 168 5.4 (4.0)

RSES 168 35.4 (5.6)

* : Unit ; 104 KRW. SD : Standard deviation. WTP : Willingness-to-
pay, K-BDI-II : Korean version of Beck Depression Inventory-II, K-BAI 
: Korean version of Beck Anxiety Inventory, K-BHS : Korean ver-
sion of Beck Hopelessness Scale, RSES : Rosenberg Self-Esteem 
Scale
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II의 점수가 지불용의-격차(WTP-gap)를 포함한 7가지 변

수들과 연관이 있는지 살펴보기 위해 다중회귀분석(multiple 

regression analysis)을 실시하였다. 양육 부담의 정도(t=4.312 ; 

p＜0.001), 남편과의 정서적 유대 정도(t=-3.339 ; p=0.001), 

가계의 평균 월 수입(t=-2.848 ; p=0.005)이 K-BDI-II 점수와 

유의한 관련성을 나타내고 있었고 WTP-gap은 관련성 면에

서 유의하지 않았다(t=-1.233 ; p=0.219)(표 3).

한편 이분형 로지스틱 회귀분석(binary logistic regres-

sion analysis)을 통하여 WTP-gap을 포함한 7가지 변수가 

K-BDI-II 척도상 비우울단계군에서 우울단계군(K-BDI-II 

점수≥14)으로의 이행에 미치는 영향을 분석하였다. 본 분석

에서 WTP-gap은 유의한 음의 관련성[odds ratio(이하 OR)= 

0.995 ; p=0.025]을 보였다. 양육부담의 정도는 변수들 중 가

장 큰 양의 관련성(OR=1.344 ; p＜0.001)을 나타냈고, 가계

의 평균 월 수입은 유의성을 보이지는 않았으나 음의 관련을 

시사하는 경향성을 나타냈다(p=0.055)(표 4). 

마지막으로 우울단계군(n=76) 내에서 K-BDI-II 척도상

의 심각도에 미치는 WTP-gap를 포함한 7가지 변수들의 영

향을 알아보기 위해 다중 회귀분석을 실시하였다. 분석 결과 

K-BDI-II 점수에 대한 WTP-gap의 영향은 유의하지 않은 

것으로 나타났다(p=0.795). 남편과의 정서적 유대 정도는 유

의한 음적 관련성을 보였고(t=-2.895 ; p=0.005), 양육 부담의 

정도는 영향 면에서 유의성은 나타나지 않았으나 양적 관련을 

시사하는 통계적 경향성은 보였다(t=1.987 ; p=0.051)(표 5).

고      찰

본 연구는 지역사회에 거주하는 여성 전업주부를 대상으

로 지불용의(WTP) 개념을 이용한 금전적 평가 방법을 도입

Table 2. The comparison of socio-demographic variables and score distribution on each scale between depressed level and non-
depressed level

Variables Depression level
(K-BDI-II≥14)

Non-depression level
(K-BDI-II＜14) t p-value

95% CI
Lower Upper

Age 33.8 (4.2) 33.9 (4.3) -0.179 0.858 -1.433 1.195
Homemaker career 4.5 (3.7) 4.5 (3.0) -0.024 0.981 -1.046 1.021
Monthly income§ 264.5 (123.6) 331.2 (272.5) -2.101 0.038* -129.529 -3.910
Number of children 1.6 (0.7) 1.6 (0.8) -0.446 0.656 -0.292 0.184
Degree of emotional bond with 
  husband (range, 0-10)‡

6.3 (2.2) 7.1 (2.1) -2.411 0.017* -1.443 -0.144

Degree of burden of nurture 
  (range, 0-10)‡

7.0 (2.2) 5.8 (2.4) 3.576 ＜0.001* 0.567 1.964

Self-WTP§ 224.9 (90.5) 249.4 (86.4) -1.793 0.075† -51.546 2.479
Perceived-WTP§ 219.3 (89.4) 217.3 (84.9) 0.144 0.886 -24.669 28.547
WTP-gap§ 5.6 (73.1) 32.1 (100.1) -1.920 0.057† -53.6960 0.7497
K-BDI-II 21.4 (5.6) 7.5 (3.9) 18.167 ＜0.001* 12.397 15.428
K-BAI 11.4 (8.2) 3.8 (4.4) 7.206 ＜0.001* 5.484 9.645
K-BHS 7.3 (4.5) 3.8 (2.7) 6.043 ＜0.001* 2.383 4.705
RSES 32.4 (0.5) 37.9 (0.5) -7.354 ＜0.001* -7.016 -4.048
Variables are presented as mean±standard deviation. * : p＜0.05, † : Tendency toward significant difference (0.05＜p＜0.1), ‡ : Vi-
sual Analogue Scale (range, 0-10) was adopted for evaluation, § : Unit ; 104 KRW. WTP : Willingness-to-pay, K-BDI-II : Korean version 
of Beck Depression Inventory-II, K-BAI : Korean version of Beck Anxiety Inventory, K-BHS : Korean version of Beck Hopelessness Scale, 
RSES : Rosenberg Self-Esteem Scale, CI : Confidence interval
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Fig. 1. Distribution of severity on depression, anxiety, and hope-
lessness scales in study participants (n=168). The histograms in 
this figure indirectly show the seriousness and the current states 
of mental health of community-dwelling full-time female homemak-
ers. 45.2% of all participants manifested mild-to-severe depres-
sion in the K-BDI-II scale. In particular, depression of moderate se-
verity (24.4%) was relatively more than depression of mild severity 
(17.9%). In addition, the rates of anxiety in K-BAI scale and hope-
lessness in K-BHS scale were 39.6% and 60.9%, respectively. K-
BDI-II : Korean version of Beck Depression Inventory-II, K-BAI : Ko-
rean version of Beck Anxiety Inventory, K-BHS : Korean version of 
Beck Hopelessness Scale.
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하여 가사노동에 대한 가치평가 양상이 전업주부의 우울증 

발현에 미치는 영향을 규명하고자 한 최초의 정신보건학 연

구이다. 나아가 지역사회 거주 전업주부의 일반적 정신건강 

수준을 살펴보고 전업주부의 우울증 발현에 영향을 미치는 

요인들을 분석하고 제시하였다.

본 연구의 결과에 따르면 전업주부의 정신건강 상태는 상

대적으로 우려할 만한 수준을 보이고 있는 것으로 나타나고 

있었다. 지역사회 거주 및 50세 미만의 성인 여성을 주요 요건

으로 하였고 정신질환으로 인한 입원 병력을 배제 요건으로 

하였음에도 우울, 불안, 그리고 절망감 척도 면에서 각각 45.2%, 

39.6%, 그리고 60.9%가 기준점 이상을 나타내고 있었다. 특

히 우울은 경도 수준보다도 중등도 수준이 더욱 높은 비중을 

차지하는 것으로 나타나고 있었다. 이는 우리 사회에서 전업

주부가 정신건강 면에서 위험 집단의 하나임을 시사하며 우

울, 불안 또는 절망감과 관련된 정신질환의 이환 가능성이 높

고 관련 증상의 정도도 심할 수 있음을 간접적으로 제시하고 

Table 3. The impact of variables on score of K-BDI-II in total participants (n=168)

Variables B SE Beta t p-value
95% CI

Lower Upper 

Age -0.99 0.143 -0.50 -6.95 0.488 -0.382 -0.183
Degree of burden of nurture 1.111 0.258 0.312 4.312 ＜0.001* 0.602 1.619
Degree of emotional bond with husband -0.953 0.285 -0.244 -3.339 0.001* -1.516 -0.389
Monthly income -0.008 0.003 -0.202 -2.848 0.005* -0.013 -0.002
Education level (college or higher) -1.061 1.770 -0.043 -0.600 0.550 -4.556 2.434
Frequency of exercise (＞once a week) 1.141 2.724 0.031 0.419 0.676 -4.239 6.521
WTP-gap -0.008 0.007 -0.087 -1.233 0.219 -0.021 0.005
In order to examine the impact of 7 variables on K-BDI-II scores, multiple regression analysis was performed. It was confirmed that 
there is no multi-collinearity between variables. Explanatory power of the model was 20%, which was significant (p＜0.001). * : Sig-
nificant association between the variable and K-BDI-II score. K-BDI-II : Korean version of Beck Depression Inventory-II, SE : Standard 
error, CI : Confidence interval, WTP : Willingness-to-pay

Table 4. The impact of variables on whether participants are depressed (K-BDI-II≥14) in total participants (n=168)

Variables p-value
95% CI

OR
Lower Upper

Age 0.898 0.925 1.092 1.005
Degree of burden of nurture ＜0.001* 1.140 1.585 1.344
Degree of emotional bond with husband 0.218 0.764 1.063 0.902
Monthly income 0.055† 0.996 1.000 0.998
Level of education (college or higher) 0.251 0.204 0.516 0.556
Frequency of exercise (＞once a week) 0.456 0.313 13.341 2.043
WTP-gap 0.025* 0.991 0.999 0.995
In order to examine the impact of 7 variables on depression (K-BDI-II≥14), binary logistic regression analysis was performed. * : Sig-
nificant association between the variable and whether participants are depressed (p＜0.05), † : Tendency toward significance 
(0.05＜p＜0.1). K-BDI-II : Korean version of Beck Depression Inventory-II, CI : Confidence interval, OR : Odds ratio, WTP : Willingness-
to-pay

Table 5. The impact of WTP-gap and other variables on severity in participants of depression level (n=76)

Variables B SE Beta t p-value
95% CI

Lower Upper

Age -0.205 0.155 -0.153 -1.327 0.189 -0.514 0.103
Degree of burden of nurture 0.583 0.293 0.224 1.987 0.051† -0.003 1.168
Degree of emotional bond with husband -0.853 0.295 -0.332 -2.895 0.005* -1.441 -0.265
Monthly income 0.000 0.005 -0.006 -0.054 0.957 -0.011 0.010
Level of education (college or higher) -0.584 1.737 -0.038 -0.336 0.738 -4.050 2.883
Frequency of exercise (＞once a week) 2.003 40103 0.057 0.488 0.627 -6.184 10.190
WTP-gap -0.002 0.009 -0.029 -0.260 0.795 -0.019 0.015
In order to test the influence of 7 variables on the score of K-BDI-II, multiple regression analysis was performed for participants of de-
pression level (K-BDI-II≥14). Explanatory power of the model was 13.6%, which was not significant (p=0.16). * : Significant associa-
tion between the variable and K-BDI-II score, † : Tendency toward significance. K-BDI-II : Korean version of Beck Depression Inven-
tory-II, SE : Standard error, CI : Confidence interval, WTP : Willingness-to-pay
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있다고 할 것이다.

2016년 정신질환실태 역학조사 자료에서는 지역사회 성인 

여성의 기분장애 및 불안장애의 평생 유병률을 각각 7.2% 및 

11.7%로, 1년 유병률은 각각 2.5% 및 7.5%로 보고하였다. 이

와 비교할 때, 본 연구의 결과는 전업주부라는 특정 집단은 

일반 인구집단보다 기분장애 및 불안장애의 유병률이 상대적

으로 높고 정신건강의 수준이 낮을 수 있음을 시사한다.28)

또한 한국판 역학연구센터-우울척도(Center for Epide-

miological Studies-Depression scale, CES-D)를 사용한 선

행 연구에서도 우리나라의 지역사회 기혼 여성들 중의 상당

수가 준임상적 수준의 우울증을 경험하는 것으로 나타나고 

있다. 이들 중 20~30대 여성이 양육 스트레스 지수와 우울증 

수준이 가장 높은 것으로 보고하고 있으며 미국에서 수행된 

연구와 비교할 때에도 일관성 있게 높은 수준으로 제시되고 

있다.29,30) 본 연구 결과는 우울증을 호소하는 사람의 비율이 

상대적으로 더 높게 나타나 있는데 연구 대상자의 대다수가 

30대 여성이었던 점을 감안한다면 기존 연구들의 결과와 상

응하는 것으로 볼 수 있다. 이러한 점은 다시금 지역사회 전

업주부의 정신건강이 심각한 수준에 처해 있음을 시사한다

고 할 것이다. 이에 따라 전업주부의 정신건강을 체계적으로 

관리하고 위험 요인을 바탕으로 우울증의 고위험군을 조기

에 선별하여 적절한 정신보건 서비스를 제공하는 시스템의 

도입이 필요할 것이다.

본 연구에서는 전업주부의 가사노동에 대한 가치평가의 

지표로 자기-지불용의(self-WTP), 지각-지불용의(per-

ceived-WTP), 그리고 지불용의-격차(WTP-gap)라는 개념

을 도입하여 지역사회 전업주부의 우울증 발현에 미치는 영

향을 다른 인구사회학적 변수들을 고려하여 규명하고자 하

였다.

지역사회 전업주부들은 ‘지불용의-격차’ 면에서 본인이 제

공하는 가사노동의 금전적 가치가 스스로 평가하는 수준보

다 사회적으로 더 낮게 평가받는다고 인식하고 있었다. 한편 

‘지각된-지불용의’가 우울단계군과 비우울단계군 사이에서 

유의한 차이를 보이지 않는 것에 비하여 ‘자기-지불용의’는 

우울단계군의 전업주부들에게서 상대적으로 더 낮은 경향성

을 볼 수 있었다. 이는 사회적 평가를 낮게 인식하는 것보다 

자신의 노동가치를 스스로 낮게 평가하는 것이 우울증 발현

에 더 큰 영향을 주고 있음을 의미하며 전업주부에서 자기-

지불용의의 하락과 우울증 발현 사이의 관련성을 시사하는 

것으로 보인다. 이러한 관련성은 본 연구에서 자아존중감 척

도(RSES)의 결과가 벡 우울 척도(K-BDI-II)의 기준 점수에 

근거한 우울단계군과 비우울단계군으로의 구분을 신뢰도 측

면에서 제고하고 있는 것과 자아존중감이 우울단계군에서 유

의하게 낮은 것을 고려하면 전업주부라는 상황이 자아존중

감의 손상에 취약성(vulnerability to injury of self-esteem)을 

드러내며 이는 자기-지불용의의 하락에 영향을 주게 되고 다

시금 자기-지불용의의 하락은 자아존중감의 손상에 영향을 

주는 악순환 구조가 작동하게 되면서 이후 우울증 발현으로 

이어지는 심리적 과정을 통하여 설명될 수 있을 것이다.31)

나아가 지역사회 전업주부가 일상생활 속에서 자신의 노

동가치를 지속적으로 의식하면서 심리적 반응을 하지는 않

는다는 것이 일반적인 현상인 점을 가사노동의 가치평가에 

관한 선행 연구에서도 보고된 바 있다.32) 본 연구의 연구 대상

자들 역시 우울증의 발현에 따라 자신의 노동가치를 낮게 평

가해왔다기보다는 설문 시점에서 비로소 자신의 노동가치를 

평가하고 응답했을 것으로 보인다. 따라서 지불용의-격차는 

지역사회 전업주부의 노동과 노동가치에 관한 사회문화적 

상황을 총체적으로 반영하는 우울증의 선행 요인으로서의 의

미가 크다고 할 것이다.

로지스틱 회귀분석 결과에 따르면 지불용의-격차는 우울

단계군 진입 여부와 관련하여 유의한 음의 관련성을 보이고 

있었고(표 4), 지불용의-격차의 한 단계 상승이 통계적으로 

우울증 발현의 가능성을 0.5% 감소시키는 효과가 있음을 보

여주었다. 이는 지불용의-격차 면에서 자기-지불용의의 능동

적 상승이 우울증 발현을 방지하는 효과가 있음을 시사하는 

것으로서 앞의 설명과 맥락을 같이 하는 것이며 연구 결과의 

일관성을 보여 주고 있다.

한편, 우울단계군 내에서는 우울증의 정도와 지불용의-격

차는 유의한 연관성을 보이지 않았고 남편과의 정서적 유대 

정도가 유의한 보호 인자로 나타났으며 양육 부담의 정도는 

경향성을 보이고 있었다. 이는 비록 우울단계에 진입하였다

고 하더라도 배우자의 정서적 지지가 호전되거나 양육 부담

이 경감될 수 있으면 우울증의 정도가 낮아질 수 있음을 시사

한다고 할 것이다.

여성 전업주부들의 우울증과 관련된 기존의 연구들은 자

아존중감을 주요한 예측인자로 보고하면서 그 사이를 가족

관계 요인들이 매개하고 있음을 제시하고 있다.33-35) 본 연구

의 결과에서도 우울단계군의 전업주부들이 낮은 자아존중감

을 보이고 있는 것과 함께 양육 부담의 정도, 남편과의 정서적 

유대 정도 또는 가계의 평균 월 수입 등이 관련 요인으로 나타

나고 있었다. 이러한 점은 기존의 연구 결과와 부합하는 것으

로 보인다. 또한 여성의 우울증과 관련된 별도의 선행 연구들

에서 높은 월 소득 수준, 높은 결혼 만족도 또는 남편과의 유

대 등이 우울증을 예방하는 요인으로 제시되고 자녀 양육과 

관련된 스트레스가 우울증과 양의 상관관계를 보이고 있는 

데 마찬가지로 본 연구의 결과와 크게 다르지 않음을 알 수 
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있다.29) 이와 함께 여성의 자아존중감이 주로 남편과의 관계 

양상에 따라 유의미한 변동성을 보인다는 또 다른 연구 결과

를 고려하면36) 전업주부가 제공하는 가사노동의 가치에 대한 

사회적 인정과 적정한 보상을 통해 전업주부들의 자아존중

감을 높일 수 있을 것이며 가정 내에서 배우자의 적극적인 역

할을 모색하고 지원하는 정책적 노력도 필요하다는 점을 시

사한다.

연구의 제한점

본 연구는 지역사회에서 설문조사 도구를 이용하여 수행된 

단면적 연구로서 몇 가지 제한점을 가지고 있다. 먼저, 인구 

50만 이상의 대도시에서 수행된 연구로서 지역적 특성과 연

구 참여자의 연령적 제한으로 인하여 연구 결과를 전국의 전

업주부 모집단에 일반화하는 것은 주의가 필요할 수 있다. 특

히 2017년 전업주부의 가사노동이 월평균 164만 원 수준으로 

평가되고 있음을 고려할 때,14) 본 연구에서 나타난 지역사회 

전업주부의 자기-지불용의가 월평균 238만 원 수준으로 나타

난 것은 대도시에 거주하는 전업주부의 특성과 연구 대상자

들이 주로 30대에 분포하고 있어서 나타나는 연령적 특성의 

영향일 수 있다. 그러나 인위적인 개입을 배제하고 일반적인 

대표성을 확보하기 위해 지역사회 전업주부들을 대상으로 

하는 대형 행사장을 모집 장소로 정하였고, 사전공고를 하였

으며 무작위 순차적 방식을 통해 연구 대상자를 모집하였다. 

또한 본 연구의 주요 결과 지표 양상이 전업주부들에 관한 선

행 연구들과 비교적 일치한다는 점도 연구 표본의 대표성 측

면을 지지한다고 볼 수 있다. 지역적 특성과 연령적 특성이 

반영된 면이 있을 수 있음을 감안하여 해석한다면 지역사회 

전업주부의 현황 자료가 부족한 상황에서 본 연구는 충분히 

의미가 있다고 할 것이다. 나아가, 본 연구에서는 특정 평가 

척도를 이용하여 연구 대상자를 우울단계군과 비우울단계군

으로 구분하고 있으므로 임상적 진단을 전제로 한 결과와는 

동일시할 수는 없는 점이 있다. 또한 자녀양육의 부담 정도나 

남편과의 정서적 유대 정도를 평가하기 위해 시각 아날로그 

평가 척도를 이용하였다. 주관적인 고통을 평가하는 데 있어 

임상적으로 널리 사용되는 방법이기는 하지만 표준화되지 않

은 도구로서 해석에 다소 제한이 있을 것이다. 그러나 본 연구

가 여성 전업주부의 삶에서 중요한 요인들을 정량화하고, 정

신건강에 미치는 각종 변수들의 영향을 새로운 접근 방식으

로 조사하고자 한 단면적 정신보건학 연구임을 감안하여야 

할 것이다. 마지막으로 본 연구의 분석에서는 모든 인구사회

학적 변수들을 고려할 수 없는 한계로 인하여 선별된 변수들

을 대상으로 접근하고 있는데, 결과에 제시되지 않은 다른 변

수들의 영향을 일반적으로 배제하기는 어려울 것이다.

결      론

본 연구의 결과에 따르면 지역사회 전업주부의 정신건강 

수준은 우려할 만한 수준에 있는 것으로 나타나고 있으며 전

업주부라는 특정 집단이 정신건강의 위험집단임에도 불구하

고 정신건강관리적 측면에서 사각지대에 놓여 있었음이 시

사된다. 또한, 지역사회 전업주부들이 제공하는 가사노동에 

대한 가치평가적 측면에서 자기-지불용의가 전업주부의 우

울증 발현에 상대적으로 중요한 역할을 차치하고 있고 지불

용의-격차의 상승이 우울단계로의 이행을 방지하는 보호 작

용을 하는 점을 고려할 때, 전업주부의 자아존중감 수준을 향

상시키기 위한 사회적 정책적 접근이 필요할 것이다. 이를 통

하여 가사노동의 중요성과 사회적 역할에 대한 전업주부들

의 적극적 인식이 지속적으로 유지되고 전업주부들의 정신

건강이 안정적으로 확보될 수 있을 것이다.

중심 단어 : 여성·전업주부·노동가치·지불용의·정신건

강·우울증.
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