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서      론

우리나라 자살사망자 수는 2014년 한 해 동안 13836명, 자살

률은 인구 10만 명당 27.31)이었고, 하루 평균 37.9명, 시간 평

균 1.5명이었다. 이 중 15~19세까지의 청소년 사망률은 7.2명

으로 집계된다. 2014년 우리나라 자살률이 2013년 28.5명에 

비해 1.2명 줄어들었으나 여전히 Organization for Economic 

Cooperation and Development(이하 OECD) 회원국 중 최고

의 자살률을 기록하고 있고, 청소년 자살률은 OECD 회원국 

청소년 자살률과 비슷한 수준이나 2009년부터 2013년까지 

5년간 청소년 사망 원인 1위를 차지하고 있어 중요한 정신건

강문제로 부각되고 있다.

청소년층의 자살 특성은 성인과 달라 충동적인 심리적 절

망감이 자아의 미성숙으로 인해 자살로 표현되는 경우가 많

다. 따라서 청소년의 자살을 예측하고 예방하기가 쉽지 않다.2)

국내 기관들이 전개하고 있는 청소년자살예방 교육과정을 

보면 주로 자살예방과 관련된 기초적인 내용을 위주로 자살

위험인자를 조기 발견하고 도와줄 수 있는 지킴이 프로그램

(gatekeeper program)이 대부분이다. 학교 현장에서는 많은 

시간을 할애하여 자살예방 프로그램을 진행하기 어렵기 때문

에 생명의 소중함이나 생명의 가치에 대해 강의하거나 관련 

동영상을 보여주는 식의 교육도 실시되고 있다.3) 그럼에도 불

구하고 현재 국내에서는 청소년 자살현황에 관한 조사연구

와 예방에 관한 원론적인 연구만 진행되고 있으며, 실제 교육

현장에서, 특히 교과과정을 통한 자살예방교육에 대한 연구

는 미흡한 실정이다.4)

2011년부터 경기도에서는 청소년 자살예방교육을 위한 

프로그램으로 ‘생명사랑 틴틴교실’ 매뉴얼을 31개 전 시·군
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에 보급하여 도내 중학교 현장에 적용해 오고 있다. 프로그램 

내용은 스트레스, 우울, 자살위험징후, 자살위기에 대한 도움 

요청 방법 등이며 프로그램에 대한 효과를 점검하여 ‘생명사

랑 틴틴교실 2.5’ 버전까지 개발되어 보건복지부 자살예방인

증 프로그램으로도 등록되어 있다.

Zalsman 등5)이 실시한 자살예방 전략 재검토에 대한 메타

분석 연구를 보면 청소년 자살예방교육은 학교를 기반으로 

실시할 경우 효과가 있었다. 결과를 통해서도 알 수 있듯이 

현장에서의 청소년 자살예방교육은 자살예방을 위한 필수

적인 요소라 볼 수 있겠다. 그러나 국내 청소년 자살예방교

육 프로그램의 필요성에 대해서는 여러 연구들6-8)을 통해 제

기된 바 있지만 프로그램들의 효과성 검증 연구 및 성과는 

부진한 상황이다. 따라서 교내 자살 고위험군 청소년을 발견

하고 또래집단 내 자살위기에 처한 친구를 도우며, 궁극적으

로 청소년 생명존중 의식을 함양시키는 검증된 프로그램 확

산이 필요하다.

본 연구는 우리나라 청소년기의 고유한 발달 특성상 충동

적이고 불안정한 정서9,10) 등의 특성을 반영하여 개발한 자살

예방 프로그램 ‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 프로그램에 Ellis의 

ABCDE 모델을 적용하여 일반 중학생 대상으로 효과성을 검

증 후 학교 현장에서 질 높은 자살예방 프로그램이 활용될 수 

있도록 하고자 시행하였다.

방      법

청소년 자살예방 프로그램(‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 업그레

이드 버전)

청소년 자살예방 프로그램(‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 프로그

램에 Ellis의 ABCDE 모델을 적용하여 업그레이드 한 버전)

은 청소년들의 자살에 대한 인지변화를 통해 태도 및 인식, 행

동이 개선될 수 있도록 인지·정서·행동치료(Rational Emo-
tive Behavior Therapy)인 Ellis의 ABCDE 모델을 적용하였

다. ABCDE 모델의 선행 사건(A : activating event)은 개인

의 정서를 유발시키는 어떤 사건이나 현상을 말하며, 신념체

계(B : belief system)는 어떤 사건이나 현상 등과 같은 환경

적 자극에 대해서 각 개인이 갖게 되는 태도나 사고체계를 말

한다. 결과(C : consequence)는 A에 따른 정서적·행동적 결

과나 반응을 말하며 이 반응은 적절할 수도 있고 부적절할 수

도 있다. 논박(D : dispute)은 자신이 가지고 있는 비합리적인 

신념이나 사고에 대해서 도전해 보고 과연 그 사고방식이 사

리에 맞는 것인지를 다시 한 번 검토해 보도록 촉구하는 것이

며, 효과(E : effect)는 대상자가 가진 비합리적인 신념을 철저

하게 논박함으로써 합리적인 신념으로 대치한 결과를 나타

내는 반응을 말한다.11)

ABCDE 모델은 합리적 정서 행동치료의 핵심 이론으로 인

지적 재구성을 통해 부적응적 정서와 행동을 교정하는 접근

이다.12) 인지·정서·행동치료는 비합리적인 신념 교정을 목

표로 하며 청소년을 대상으로 적용한 집단프로그램에서 효과

가 있는 것으로 보고되고 있다.13-16)

Ellis의 ABCDE 모델을 적용한 본 연구의 프로그램은 총 2

회기로, 회기당 45분씩 총 90분으로 구성되어 있으며 생명사

랑 인식 및 태도 증진을 위한 강의와 그룹 활동이 접목되어 

있다. 첫 번째 회기는 자살에 대한 이해와 ABCDE를 요약하

여 강의한 후, 대상자들이 자기 자신에 대한 사고에 있어 인지

적 왜곡이 없는지를 탐색하여 인지적 재구성을 할 수 있도

록 합리적 자기조력표를 작성하도록 하였다. 작성 후 대상자

들이 자신이 지닌 비합리적 신념에 대하여 스스로 논박하여 

비합리적 신념에 대해서는 논리적으로 지지할 수 있는 증거

가 없음을 대상자 본인이 스스로 깨닫도록 하였다. 두 번째 

회기에는 여러 모습을 가진 나의 마음을 이해해보고 자살에 

대한 잘못된 편견을 해소하기 위한 퀴즈가 진행된다. 또한 

자음게임을 적용하여 도움이 필요한 친구를 돕고 도움을 요

청할 수 있는 방법을 찾아보는 그룹 활동이 진행된다.

대  상

본 연구의 대상자는 경기도에 소재하고 있는 김포시 내 중

학교 1학년에 재학 중인 학생을 대상으로 하였다. 인지에 손

상이 없고 읽고 쓰기가 가능하며 연구 취지를 설명하여 대상

자와 보호자가 연구 참여에 동의한 대상으로 실시하였다. 실

험군과 대조군은 2그룹씩(총 4그룹) 상담교사가 무작위로 

배정하였고 실험군과 대조군은 각 67명(각 그룹당 34명, 33명)

이며 연구에 참여한 총 134명 중 탈락자는 없었다. 사전·사

후검사 및 프로그램 중재는 실험군에게는 사전검사를 실시

하고 나서 ‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 업그레이드 버전 1회기 

프로그램을 진행하였고, 2주가 지난 뒤에 2회기 프로그램 중

재를 마친 후 사후검사를 실시하였다. 대조군은 실험군보다 

먼저 2주 간격으로 사전·사후검사를 시행하고 사후검사를 

실시한 후에 일반적인 자살예방교육 프로그램을 제공하였

다. 모든 연구 과정은 2016년 7~12월까지 조사되었으며 용인

정신병원 기관윤리심의위원회의 승인을 거쳤다(승인번호 : 

2016-29호).

도  구

연구를 위한 구조화된 질문지를 사용하였으며 질문지는 자

살태도, 우울감, 자살예방 지식, 자살예방 행동, 일반적 사항을 

평가하기 위한 설문 문항으로 구성하였다. 



청소년 자살예방교육 효과성 ▒ MS Lee, et al.

www.jknpa.org  129

일반적 사항 질문에는 대상자의 성별, 동거가족, 보호자의 

양육태도, 일주일 평균 용돈, 고민 시 의논할 사람 유무, 고민 

의논 대상자, 보호자와의 관계, 주변인 자살 등의 문항으로 구

성하였다.

자살태도 척도

‘생명사랑 틴틴교실 2.0’ 프로그램 개발 당시 만들었던 자

살 태도 척도(Suicide Opinion Questionnaire : Domino 등17)

이 개발한 자살태도 척도의 요약버전인 프록시 척도 10개 문

항)로 수집된 데이터를 가지고 적절한 척도 마련을 위하여 

요인분석을 실시하였다. 요인분석을 통하여 유의하게 적재

된 문항은 자살에 대한 정서적 태도로 명명된 4문항(4. 누군

가 자살을 원한다면 그 사람의 일이므로 간접하지 말아야 한

다, 5. 자살하겠다는 마음은 바뀔 수 있다, 6. 우리는 다른 사

람의 자살 행동을 막아야 할 의무가 있다, 8. 자살은 우리의 

노력으로 막을 수 있다)과 자살에 대한 인지적 태도로 명명

된 4문항(1. 가족들을 생각하면 자살하면 안 된다, 2. 내가 자

살할 가능성은 낮다, 3. 자살은 고통을 없앨 수 있는 방법이다, 

7. 자살로만 해결되는 상황이 있다)이며, 본 연구에서는 선별

된 8문항의 자살태도 척도를 사용하여 효과성을 검증하였다. 

문항 형식은 Likert 4점 척도이며 ‘매우 동의하지 않음’의 1점

에서 ‘매우 동의함’ 4점까지로 점수화(3, 4, 7번은 역문항)되

어 있으며 점수가 높을수록 자살에 대한 태도가 긍정적임을 

의미한다. 긍정적인 태도는 자살을 해서는 안 되는 행위로 받

아들이는 것으로 해석된다. 요인분석 당시 전체 Cronbach’s 

alpha는 0.73이었으며, 본 연구의 신뢰도는 0.82였다.

자살예방에 대한 지식수준

‘자살에 대해 질문하는 것은 자살을 떠올리게 하므로 하지 

말아야 한다.’는 문항으로 자살예방에 대한 지식수준을 측정

하였다. 자살예방에 대한 지식수준의 문항 형식은 Likert 4점 

척도로 ‘매우 그렇다’의 1점에서 ‘전혀 아니다’ 4점까지로 점

수화하고 점수가 높을수록 자살예방에 대한 지식수준이 높

은 것을 의미한다. ‘매우 그렇다’, ‘그렇다’는 자살예방에 대한 

지식수준이 낮은 것으로 분류하고, ‘아니다’, ‘전혀 아니다’는 

자살예방에 대한 지식수준이 높은 것으로 분류한 후 자살예

방에 대한 지식수준의 변화를 측정하였다. 사전검사와 사후

검사 결과에서 자살예방에 대한 지식수준이 변화 없이 그대

로일 경우에는 ‘유지’, 낮은 자살예방에 대한 지식수준이 높

게 변화되었을 경우에는 ‘긍정적 자살예방지식 수준 변화’, 

높은 자살예방에 대한 지식수준이 낮게 변화되었을 때에는 

‘부정적 자살예방지식 수준 변화’로 효과성을 측정하였다.

자살예방에 대한 행동수준

‘자살에 대해 생각하는 친구가 비밀을 요청했을 때 비밀을 

지킨다.’는 문항으로 자살예방에 대한 행동수준을 측정하였

다. 자살예방에 대한 행동수준의 문항 형식은 Likert 4점 척

도로 ‘매우 그렇다’의 1점에서 ‘전혀 아니다’ 4점까지로 점수

화하고 점수가 높을수록 자살예방에 대한 행동수준이 높은 

것을 의미한다. ‘매우 그렇다’, ‘그렇다’는 자살예방에 대한 행

동수준이 낮은 것으로 분류하고, ‘아니다’, ‘전혀 아니다’는 자

살예방에 대한 행동수준이 높은 것으로 분류한 후 자살예방

에 대한 행동수준의 변화를 측정하였다. 사전검사와 사후검

사 결과에서 자살예방에 대한 행동수준이 변화 없이 그대로

일 경우에는 ‘유지’, 낮은 자살예방에 대한 행동수준이 높게 변

화되었을 경우에는 ‘긍정적 자살예방행동 수준 변화’, 높은 

자살예방에 대한 행동수준이 낮게 변화되었을 때에는 ‘부정

적 자살예방행동 수준 변화’로 효과성을 측정하였다.

통계분석

본 연구에서 수집된 자료는 수집된 자료는 Statistical Pack-
age for the Social Sciences(SPSS version 22.0, IBM Corp., 

Armonk, NY, USA)를 이용하여 분석하였다. 대상자의 일

반적 특성은 빈도분석, 기술통계를 실시하였고, 사전검사에

서 실험집단과 비교집단의 차이 여부를 파악하기 위하여 독립

표본 t-test(independent samples t-test)와 χ2(chi-square anal-
ysis) 검정을 실시하여 평가하였다. 청소년 자살예방 프로그

램(‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 업그레이드 버전)에 대한 실험처

치의 효과를 알아보기 위하여 사후검사 점수에서 사전검사 

점수를 뺀 새로운 변수를 생성하여 독립표본 t-test를 실시하

였다. 자살예방에 대한 지식수준과 자살예방에 대한 행동수

준에 대한 실험집단과 비교집단의 차이검정은 chi 검정으로 

분석하였다. 모든 통계치의 유의도는 p＜0.05 수준에서 검증

되었다.

결      과

일반적 특성 및 실험집단과 비교집단의 실험 전 차이 비교

전체성별을 살펴보면 남자가 79명(59.4%)으로 여자 54명

(40.6%)보다 많았고 실험집단과 통제 집단도 남자가 많았다. 

동거가족에 있어서는 부모동거가 실험집단이 60명(92.3%), 

통제집단은 63명(94%)으로 부모동거가 90% 이상이었다. 양

육태도로는 허용적인 편이 실험집단보다 통제집단이 42명

(62.7%)으로 더 많았고, 엄격한 편은 실험집단이 31명(46.3%)

으로 좀 더 많았다. 일주일 용돈은 1만 원 미만과 1만 원 이상~ 

2만 원 미만이 통제집단에서 더 많게 나타났고, 2만 원 이상은 
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23명(34.3%)으로 실험집단이 더 많았다. 고민 의논 대상 유무

는 실험집단이 고민 의논 대상 있음 56명(83.6%)으로 좀 더 높

게 나타났고, 고민 의논 대상자는 실험집단과 통제집단 모두 

가족 외의 대상이 많았다. 보호자와의 관계는 두 집단 모두 좋

은 편이 높게 나타났다. 주변인 자살은 실험집단에서 1명(1.5%)

이 있음이었고, 우울감은 두 집단 모두 없음이 80% 이상으로 

나타났다(표 1).

또한, 무작위할당이 적절했는지를 평가하기 위하여 두 집

단 간의 차이 여부를 검증하였다. 모든 특성에 대해 실험군

과 대조군의 분포는 통계적으로 유의한 차이가 없는 것으로 

나타나 실험집단과 통제집단은 일반적인 특성에 있어 동질

적인 집단으로 조사되었다(표 1).

실험군과 대조군의 사전 차이 검증

연구대상자의 종속변수인 자살태도에 관한 두 집단 간의 차

이 검증 결과는 유의한 차이가 없었으며(표 2), 자살예방에 대

한 지식수준과 자살예방에 대한 행동수준에 대한 chi-square

분석 결과에서도 유의한 차이는 없었다(표 3). 따라서 자살태

도와 자살예방에 대한 지식수준, 자살예방에 대한 행동수준

의 실험집단과 통제집단은 동질하였다.

프로그램 효과성

자살태도

생명사랑 틴틴교실 청소년 자살예방 프로그램 전·후의 자

살태도에 대한 효과성 검증을 실시한 결과 실험집단(1.24±

4.51)은 통제집단(-1.13±2.08)보다 통계적으로 유의미하게 

높게 나타났다(t=3.893, p＜0.001). 하위요인인 정서적 태도에

서도 실험집단(1.00±2.27)이 통제집단(-0.49±1.66)보다 유

의미하게 높았으며(t=3.807, p＜0.001) 인지적 태도에서도 실

Table 1. General characteristics and differences of study subjects between the two groups

Item
Total 

(n=134)

Experimental group 
(n=67)

Controlled group 

(n=67) χ2 p
Frequency (%) Frequency (%) Frequency (%)

Gender 0.005 1.000
Male 79 (59.4) 39 (59.1) 40 (59.7)

Female 54 (40.6) 27 (40.9) 27 (40.3)

Living together family 0.154 0.742
Parent 123 (93.2) 60 (92.3) 63 (94.0)

Non-parent 9 (6.8) 5 (7.7) 4 (6.0)

Parenting attitude 1.104 0.381
Permissive 78 (58.2) 36 (53.7) 42 (62.7)

Strict 56 (41.8) 31 (46.3) 25 (37.3)

Weekly allowance 2.615 0.268
Less than 10000 won 54 (40.3) 26 (38.8) 28 (41.8)

From 10000 to 20000 won 42 (31.3) 18 (26.9) 24 (35.8)

More than 20000 won 38 (28.4) 23 (34.3) 15 (22.4)

Counsellor to listen to the problem 0.443 0.658
Exist 109 (81.3) 56 (83.6) 53 (79.1)

Not exist 25 (18.7) 11 (16.4) 14 (20.9)

Type of counsellor 1.515 0.241
Family member 43 (39.8) 16 (33.3) 27 (45.0)

Non-family member 65 (60.2) 32 (66.7) 33 (55.0)

Relationship with guardian 1.365 0.292
Kind of good 113 (87.6) 60 (90.9) 53 (84.1)

Bad 16 (12.4) 6 (9.1) 10 (15.9)

Suicide among surrounding people 1.008 1.000
Exist 1 (0.7) 1 (1.5) 0 (0.0)

Not exist 133 (99.3) 66 (98.5) 67 (100.0)

Depression 0.223 0.636
Have 18 (13.5) 8 (12.1) 10 (14.9)

Do not have 115 (86.5) 58 (87.9) 57 (85.1)

Fisher’s exact test
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험집단(0.22±2.43)보다 통제집단(-0.64±1.20)이 통계적으

로 유의미하게 높았다(t=2.614, p=0.010)(표 4).

자살예방에 대한 지식수준 및 자살예방에 대한 행동수준

‘생명사랑 틴틴교실’ 청소년 자살예방 프로그램 전·후의 

자살예방에 대한 지식수준의 긍정적 변화 분석결과를 보면 

실험집단(37.3%)은 통제집단(22.4%)보다 높았고, 부정적 변

화도 실험집단(23.9%)이 통제집단(17.9%)보다 높았다(χ2= 

6.041, p=0.049)(표 5). 자살예방에 대한 행동수준은 긍정적 

변화에서 실험집단이(61.2%) 통제집단(26.9%)보다 높았고, 반

Table 2. Differences of suicide attitude between the two groups (n=133)

Item
Experimental group (n=66) Controlled group (n=67)

t p
Mean SD Mean SD

Suicidal attitude 27.14 3.98 28.16 3.90 -1.507 0.134
Emotional attitude 13.21 2.39 13.93 2.16 -1.808 0.073
Cognitive attitude 13.91 2.21 14.24 2.03 -0.896 0.372

SD : Standard deviation

Table 3. Differences of knowledge level and behavior level of suicidal prevention between the two groups

Item
Total 

(n=134)

Experimental group 
(n=67)

Controlled group 
(n=67) χ2 p

Frequency (%) Frequency (%) Frequency (%)

Knowledge level for suicidal prevention 6.563 0.087
Very high 24 (17.9) 11 (16.4) 13 (19.4)

High 32 (23.9) 17 (25.4) 15 (22.4)

Low 43 (32.1) 27 (40.3) 16 (23.9)

Very low 35 (26.1) 12 (17.9) 23 (34.3)

Behavior level for suicidal prevention 1.256 0.740
Very high 30 (22.4) 17 (25.3) 13 (19.4)

High 34 (25.4) 18 (26.9) 16 (23.9)

Low 38 (28.3) 18 (26.9) 20 (29.8)

Very low 32 (23.9) 14 (20.9) 18 (26.9)

Table 4. Effectiveness test for suicidal attitude (n=133)

Item
Experimental group (n=66) Controlled group (n=67)

Mean difference t p
Mean SD Mean SD

Suicidal attitude 1.24 4.51 -1.13 2.08 2.38 3.893 0.000***
Emotional attitude 1.00 2.72 -0.49 1.66 0.39 3.807 0.000***
Cognitive attitude 0.22 2.43 -0.64 1.20 0.33 2.614 0.010**

** : p＜0.01, *** : p＜0.001. SD : Standard deviation

Table 5. Change of positive knowledge level and behavior level of suicidal prevention for program

Item
Total 

(n=134)

Experimental group 
(n=67)

Controlled group 
(n=67) χ2 p

Frequency (%) Frequency (%) Frequency (%)

Knowledge level of suicidal prevention 6.041 0.049*
Maintain 66 (49.2) 26 (38.8) 40 (59.7)

Positive change 40 (29.9) 25 (37.3) 15 (22.4)

Negative change 28 (20.9) 16 (23.9) 12 (17.9)

Behavior level of suicidal prevention 16.284 0.000***
Maintain 52 (38.8) 17 (25.4) 35 (52.2)

Positive change 59 (44.0) 41 (61.2) 18 (26.9)

Negative change 23 (17.2) 9 (13.4) 14 (20.9)

* : p＜0.05, *** : p＜0.001
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대로 부정적 변화는 실험집단(13.4%)보다 통제집단(20.9%)이 

높았는데 이는 통계적으로 유의하였다(χ2=16.284, p＜0.001)

(표 5).

고      찰

본 연구는 자살에 대한 올바른 이해와 자살예방을 위한 태

도 및 행동 변화를 위해 개발된 청소년 자살예방교육 프로그

램(‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 업그레이드 버전)이 효과가 있는지 

검증하고자 하였다.

본 조사에서 프로그램을 받은 실험집단과 통제집단의 사후, 

사전 값의 차이를 검증한 결과 자살에 대한 태도가 차이가 있

었고 프로그램에 대한 긍정적 자살예방에 대한 지식수준 및 

행동수준의 효과도 통계적으로 유의미하였다. 본 연구는 생

명존중 교육 프로그램 실시 후 실험군은 자살태도에 긍정적

인 변화가 있었고 실험군과 대조군 간에 유위한 차이가 있었

다는 Sim18)의 연구 결과와 동일하였다. Kalafat과 Elias19)의 

연구에서도 어려움이 있을 경우 도움을 구하거나 친구에게 직

접 개입하는 등의 긍정적인 태도로 변화되었고, 자살예방교

육을 받은 집단이 자살 또래에 대한 관련 지식에서 유의미한 

증가가 된 것으로 보고되어 본 연구결과와 일치함을 볼 수 

있었다. 도움이 필요한 친구를 도와주는 생명지킴이 활동과 

자살에 대한 자신의 잘못된 생각이나 환상을 바르게 알아보

는 시간을 통해 자살에 대한 태도를 제대로 인식할 수 있도록 

한 An20)의 연구와도 관련된다. 자살예방교육이 청소년의 자

살태도를 변화시켰다는 기존의 연구들과도 유사하다.21-23)

그러나 기존의 청소년 자살예방 프로그램은 인지적인 개

입에 초점을 맞춘 내용을 주로 다루지는 않았고, 자살에 대

해 제대로 알게 하거나 자살 고위험군에 대한 위험요인을 

인지하도록 하는 내용이 많다. 본 연구에서는 교육 대상을 

피아제(Piaget)의 형식적 조작기(12세 이상) 단계에 해당하는 

중학생을 선정하여 ABCDE 모델을 적용하였다. 청소년기는 

신념이 확고하게 뿌리내리지 않은 상태에서 인지적 왜곡이 

많은 시기이다. 따라서 이러한 청소년의 인지적 특성을 반영

하여 비합리적 신념을 합리적 신념으로 바꾸어 주는 ABCDE 

모델 적용은 청소년에게 적합하다고 볼 수 있다.

자살태도가 긍정적으로 향상된 것은 본 프로그램에서 Ellis

의 ABCDE 모델을 통하여 인지적인 개입에 초점을 맞추어 

자살과 관련된 비합리적인 신념을 합리적인 신념으로 바꾸

는 것에 초점을 두었기 때문에 긍정적 자살태도 변화를 나타

낸 것으로 보인다. 청소년 자살과 관련하여 신념을 바탕으로 

정서·행동적인 결과가 나타나는데 이때, 바람직하지 않은 

결과가 나타날 경우 비합리적인 신념에 대한 논박을 통하여 

인지적·정서적·행동적 효과를 얻게 되고 이를 통해 자살

에 대한 긍정적인 태도를 인지한 것으로 사료된다. 

또한 청소년들은 또래들로부터 영향을 많이 받기 때문에 

친구의 피드백은 그들이 자신을 이해하는데 큰 영향을 미친

다. 본 연구에서는 자살예방 프로그램을 집단프로그램 방식

으로 진행하였다. 이는 청소년 대상의 중재연구에서 집단프

로그램이 집단구성원 간의 성장에 도움이 될 기회를 가질 수 

있어 효과가 크고,24) 청소년에게 친구들과의 지지나 피드백

이 중요하다는 발달 특성을 고려할 때 집단프로그램으로 운

영하는 것이 효과적이기 때문이다. 집단프로그램 방식은 자

살에 대한 잘못된 태도와 행동을 점검하고 변화시킴으로써 

자살에 대한 긍정적 태도 향상에 영향을 주었을 것으로 사

료된다.

연구 결과에서 통계적으로 유의미하게 나온 프로그램에 

대한 긍정적 자살예방지식 수준 및 자살예방행동 수준의 효

과도 Ellis의 ABCDE 모델을 활용한 인지적인 개입이 긍정

적 자살지식·행동으로의 변화 유도에 기여한 것으로 보인

다. 또한, ◯× 퀴즈와 그룹 토의, 생명사랑 자음게임 등의 프

로그램 진행 방식도 자살에 대한 올바른 인식과 지식 및 행

동 변화에 긍정적인 영향을 준 내용으로 볼 수 있겠다. 그러

나, 생명사랑 틴틴교실 청소년 자살예방 프로그램 전·후의 

자살예방에 대한 지식수준의 부정적 변화는 실험집단이 통

제집단보다 통계적으로 유의하게 높았다. 자살예방교육을 

받았음에도 불구하고 실험집단에서 자살예방에 대한 지식

수준의 부정적 변화가 유의하게 많게 나온 결과에 대해서는 

청소년들의 특성과 자살예방 교육의 특성을 생각해 볼 필요

가 있겠다. 청소년은 친구나 또래들을 통해 도덕적 판단과 

가치들을 형성하는데 필요한 인지적, 사회적 자원을 얻는다. 

또한 또래집단은 여러 고민에 대한 상담자, 문제에 당면했을 

때에는 문제해결자로서 친구 지지에 대한 욕구가 매우 크다. 

청소년은 친구 관계를 중요하게 생각하고 서로에게 미치는 

영향이 크기 때문에 친구에게 자살에 대해 직접적으로 질문

하기보다는 자살에 대한 고민이 있는 친구에게 일상적인 대

화나 활동에 보다 중점을 두는 부분이 더 크게 작용했을 것

으로 사료된다. 또한, 평소 자살에 대해 막연하거나 관심이 

적었는데 교육을 통해 직접적으로 자살에 대해 알게 됨으로

써 자살에 대하여 일시적으로 두려운 마음이 생겼을 수도 

있을 것이다. 따라서 이러한 청소년들이 자살에 대해 공개적

으로 터놓고 이야기하는 것을 두려워하는 구체적인 이유와 

방법에 대한 추가적인 연구도 필요하겠다.

본 연구의 경기도 자살예방 프로그램(‘생명사랑 틴틴교실 

2.5’ 업그레이드 버전)은 자살예방에 대하여 일반적인 주입

식 교육으로 끝나는 것이 아니라 자살문제의 심각성을 인식
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하게 하고 주변에서 자살위험이 있는 사람을 조기에 발견하

여 도울 수 있는 방법을 포함한 프로그램이다. 뿐만 아니라 

인지적 왜곡과 비합리적 신념을 주로 다루는 논박의 과정을 

통하여 자살에 대한 긍정적인 태도를 높이고 부정적인 지식

수준과 행동수준을 긍정적으로 변화시켰다. 따라서, 본 연구

의 프로그램은 자살의 위험요소와 보호요소 부분을 추출하

여 위험요소를 줄이고 보호요소를 강화시키는 자살예방에 

효과가 있다고 해석할 수 있겠다.

제한점으로는 대상 모집이 일부 지역의 중학생만을 대상

으로 했기 때문에 연구 결과를 일반화하기에는 한계가 있다. 

향후 연구에서는 대표성이 있는 집단을 대상으로 조사를 실

시하는 것이 필요할 것으로 보인다. 

또한, 선행연구를 보면 프로그램 시행 이후 자살에 대한 지

식과 행동수준의 변화를 연구한 논문은 제한적이다. 본 논문

에서는 지식과 행동수준을 각각 1개의 문항으로만 측정하여 

측정의 타당도와 신뢰도에 한계가 있었는데 추후에는 연구

에 적합하게 개발된 평가도구 사용이 보완되어야 할 것이다. 

또한, 본 프로그램 운영과 적용에 있어 프로그램 진행 중에

는 배운 내용을 실습해보고 행동 계획을 점검해 볼 수 있었지

만 프로그램이 종료된 후에는 실제 학교 등의 일상생활에서 

어느 정도 활용되고 있는지는 확인이 어렵다. 따라서 지속적

인 효과를 위해서는 추후 검증이 필요할 것으로 보인다. 진행 

회기에 있어서도 본 연구에서는 2회기의 중재를 실시하였는

데 청소년 대상의 인지행동치료를 적용하여 효과를 보기 위

해서는 좀 더 장기적인 중재가 필요할 것으로 생각된다. 

위와 같은 제한점을 감안하고, 본 연구는 청소년 자살예방 

프로그램에 대한 효과성 검증으로, 기존의 연구 결과와도 동

일하게 나타나는 부분을 확인할 수 있었다. 이러한 결과는 추

후 청소년 자살예방을 위한 경기도 지역의 자살예방사업에 

있어 기초 자료로 활용할 수 있을 것으로 보인다.

결      론

본 연구는 Ellis의 ABCDE 모델에 기반을 두어 ‘생명사랑 

틴틴교실 2.5’ 버전을 업그레이드하여 프로그램을 보완하였

고, 중학교 1학년 학생들을 대상으로 프로그램을 실시하여 

자살태도, 자살예방지식 수준, 자살예방행동 수준에 대한 효

과를 검증하였다. Ellis의 ABCDE 모델 기반 자살예방 프로

그램으로써, 합리적인 인지·정서·행동의 전환을 일으켜 자

살태도와 자살예방지식 수준, 자살예방행동 수준의 긍정적 

변화를 검증하였고 유의한 효과가 있었다. 우리나라 청소년

의 자살률을 줄이기 위해서는 자살사고와 행동을 예방하는 

것이 매우 중요하다. 그러기 위해서는 청소년 자살에 대한 

조기 발견과 대처가 실제 적용 가능한 자살예방 교육이 요구

되는데, 본 연구 결과는 자살예방 활동의 기초가 되는 자살에 

대한 태도와 지식 및 행동의 수준을 높일 수 있는 예방사업

을 확대해 나가는 것의 중요성을 제시하고 있다.

경기도 자살예방 프로그램(‘생명사랑 틴틴교실 2.5’ 업그레

이드 버전)은 자살예방 활동과 청소년들의 자살에 대한 가치

관에 영향을 미치는 자살태도를 높이고, 자살에 대한 오해와 

편견에 대한 올바른 시각으로 긍정적인 자살예방을 위한 행

동을 하도록 하는데 효과적이라 할 수 있겠다. 따라서 경기도 

내에서 효과적인 청소년 자살예방 프로그램으로 자리매김

하고, 나아가 자살률 감소에 기여할 것으로 생각된다.
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