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            초록
          
        

        
          This study examined the association between the living arrangement of older adults(living alone vs. living with other family members) and suicidal ideation. This study also investigated whether the association between living arrangement and social participation is mediated by the level of social participation(e.g., club activities, social group activities, religious activities and volunteer activities). Using the 2017 National Survey of the Living Conditions and Welfare Needs of Older Koreans, this study analyzed 10,299 older adults aged 65 and older in South Korea. The main results are as follows: Older adults living alone tended to show significantly higher levels of suicidal ideation compared to those who were living with other family members. In addition, among different types of social participation, social group activities were found to significantly mediate the link between living arrangement and suicidal ideation among older adults. The results of this study suggest the importance of considering different forms of social activities, especially social group activities, in the development of policies for preventing suicide among older adults living alone.
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      I. 서 론
      우리나라는 2018년에 65세 이상 노인인구가 전체 인구의 14.3%를 넘어 고령사회로 진입하였으며, 2025년에는 20%가 넘어 초고령 사회에 진입할 것으로 예상된다(통계청, 2018). 우리나라의 노인 자살률은 OECD 국가 중 1위를 기록하고 있으며(OECD, 2020), 자살은 본인은 물론이고 주위 사람들에게도 부정적인 심리적 영향을 미칠 수 있기 때문에 그 문제가 더욱 심각하다.

      노인실태조사에 따르면 65세 이상 인구가운데 6.7%가 자살을 생각해본 적이 있으며, 이들 중 13.2%는 실제로 자살을 시도한 경험이 있는 것으로 나타났다(정경희 외, 2017). 자살생각의 주요 요인으로는 경제적 어려움이 27.7%, 건강 문제 27.6%, 부부, 자녀 및 친구와의 갈등 및 단절이 18.6%, 외로움 12.4%, 배우자, 가족, 친구 등의 사망이 4.9%로 나타났다. 이러한 측면에서 노인의 독거나 동거와 같은 거주형태의 영향력에 주목할 필요가 있다는 문제가 제기되어왔다. 혼자 거주함으로 인해 건강과 빈곤의 악화, 돌봄의 문제, 사회적 관계망의 축소 등을 경험하며, 사회적 고립, 사별 경험, 우울 등의 문제로 자살 생각에 취약하다(이봉재, 오윤진, 2008)고 여겨지기 때문이다.

      독거여부와 자살생각 간의 관련성에 대한 선행연구에 따르면, 독거노인이 동거노인에 비해 자살생각 경험율이 높은 것으로 나타났으며(김기태 외, 2011; 김형수, 2002; 조명선, 2019), 이는 독거일수록 자살 생각을 더 많이 하는 것으로 나타난 국외의 연구와도 비슷한 결과이다(Almeida et al., 2012). 이렇듯 독거노인은 자살 위험도가 높은 고위험 집단이라는 점과 우리나라의 독거노인 가구의 구성비(33.7%)가 노인부부 가구의 구성비(33.4%)를 앞질러 증가하고 있는 추세를 고려해 본다면(보건복지부, 2017), 노인의 독거여부와 자살생각 간의 관계를 살펴보고, 이 둘 간의 관계가 어떠한 매커니즘을 통해 매개되는지를 실증적으로 밝혀 보는 것은 예방적 서비스나 정책을 마련하는데 중요하다.

      선행연구를 통해 추측해볼 수 있는 독거여부와 자살생각 간의 매커니즘 중 하나는 낮은 사회참여 수준과 이로 인한 고립감 증가이나, 사회참여의 매개효과를 직접적으로 살펴본 선행연구는 상대적으로 부족한 상황이다. 선행연구에서는 독거노인은 동거노인에 비해 여가·학습활동과 자원봉사활동에 덜 참여할 뿐 아니라 교육활동에도 저조한 참여율을 보이는 것으로 나타났다(강현정, 2009; 이현지, 2014). 독거노인이 반드시 동거노인에 비해 고립감이 높은 것은 아니지만, 사회참여수준이 동거노인에 비해 독거노인이 유의하게 낮고, 이 경우, 고립감을 경험할 가능성이 높을 수 있다는 점에서 독거여부와 자살생각간의 관계에서 사회참여의 역할을 유추해볼 수 있다.

      사회참여는 일정한 생활방식과 사회통합성을 높이는 등의 기제로서 노인의 자살생각 수준을 저하시킬 수 있는데, 기존 연구에 따르면 노인이 사회활동에 참여하는 경우 그렇지 않은 경우에 비해 자살생각이 더 낮으며(김동배, 김상범, 신수민, 2012; Yen et al., 2005), 사회활동 참여 수준이 높을수록 자살생각도 낮은 것으로 나타났다(배지연, 김원형, 윤경아, 2005; 송영달, 손지아, 박순미, 2010).

      이처럼 독거여부와 자살생각에 대한 연구는 증가하고 있으나, 관련 매커니즘 중 사회참여의 매개효과를 직접 검증한 연구가 상대적으로 부족하다는 점에 주목하여, 본 연구는 노인의 독거여부와 자살생각간의 관계에서 사회참여의 매개효과를 살펴보고자 한다. 또한, 그간의 독거여부와 사회참여에 대한 연구는 사회참여를 측정하는데 있어 참여여부, 참여정도, 참여규모(활동의 개수)등 다양하게 측정되었고, 그 방식에 따라 독거/동거여부와 사회참여의 관계에 차이가 있는 경우도 발견된다. 예를 들어, 독거노인과 동거노인 간의 사회활동 참여규모의 차이는 발견되지 않았다는 결과(강은나, 이민홍, 2018)도 있고 노인의 동거유형에 따라 사회활동 참여의 정도에 차이가 있었다는 결과(이현지, 2014)도 존재한다. 이러한 연구의 차이는 각 연구의 연구 대상자나 지역에서의 차이 등에 기인할 수 있는 동시에, 연구에 따라 사회참여를 어떻게 측정하였는지에 따라 차이가 있을 가능성도 있다. 본 연구는 대규모 표본자료로서 2017 노인실태조사의 자료를 활용하여, 각 사회참여의 종류 별로(동호회 활동, 친목단체 활동, 종교 활동, 자원봉사 활동) 참여의 수준은 어떠한지, 그리고 이들이 각각 노인의 동거/독거여부, 자살생각간의 관계에서 유의한 관련이 있는지를 살펴보고자 한다.

    

    

  
    
      Ⅱ. 개념적 틀 및 선행연구 고찰
      
        1. 개념적 틀
        
          1) 자살생각의 개념
          자살에 대한 정의는 학자들에 따라 다양하게 제시되고 있지만, 일반적으로 당사자가 자유의사에 의해 자신의 목숨을 의도적으로 죽음에 이르도록 하는 행위로, 자발적으로 자신의 생명을 끊는 행위를 말한다(송영달 외, 2010). 자살은 자살생각, 자살시도, 자살행위로 구분되는 하나의 과정으로 볼 수 있다(정호영, 노승현, 2007; Beck, Rush, & Emery, 1979). 즉 자살행위는 스스로 실행한 죽음을 의미하며, 생의 종말을 의미하는 반면, 자살시도는 자신을 파괴하고자 고의적으로 상처를 입히는 행동으로 자살과 달리 죽음이 실제로 발생하지 않은 상태를 뜻하며, 자살생각은 자살을 행하고자 하는 생각이나 사고를 말한다(정호영, 노승현, 2007). 다시 말해, 자살생각은 본인의 죽음에 대해 깊이 생각하는 것, 죽고 싶은 마음, 또는 자살에 대한 생각을 의미하며, 자살행위와는 다른 속성을 지니지만 자살변인의 한 요소로서 자살행위의 이전단계라고 볼 수 있다.

          자살생각은 경미한 수준이라 하더라도 생각에서 끝나는 것이 아니라, 실제 자살시도나 자살행위로 이어질 가능성이 높으며, 자살생각이 자살의 중요한 예측지표가 될 수 있다는 점에서 중요한 의미를 갖는다. 또한 자살시도 및 자살행동에는 접근하지 못하더라도 자살생각에 대한 연구를 통해 자살행동을 예측하고 예방하는 것이 가능하다는 점에서 노인의 자살 생각에 대한 연구의 의의를 찾아볼 수 있을 것이다.

        

        
          2) 사회참여의 개념 
          사회참여(social participation)란 사회적지지(social support)와 사회적 관계망(social network)과는 유사하지만 구별되는 개념으로, 인간의 사회활동을 통한 상호작용, 관계성의 의미로 해석될 수 있다. 친구, 가족 및 친족 간의 관계의 정도, 사회적지지, 사회적 유대, 사회적 상호작용, 종교 활동이나 자원봉사, 각종 모임에의 참석 등 포괄적인 활동을 의미한다(권중돈, 손의성, 2010). 반면 사회적 지지는 개인이 필요할 때 도움이나 감정이입을 제공받을 수 있다는 믿음과 유용한 지지에 대한 만족감(김옥수, 백성희, 2003)으로 표현되며, 가족, 친구, 이웃, 기타 사람에 의해 제공된 여러 형태의 도움과 원조를 의미한다. 사회적 관계망은 개인적 관계의 집합체를 뜻하며, 개인이 사회적 정체감을 유지하도록 하고, 다양한 정보와 도움, 새로운 접촉의 기회를 제공하며, 비동거 가족이나 친척과 같은 혈연 관계망 및 친구, 이웃, 지인 등의 비혈연 관계망이 포함된다(양옥경, 1997).

          선행연구에서는 사회참여를 다양한 방식으로 측정하였는데, 측정하는 사회참여의 종류가 상이할 뿐 아니라, 사회참여도 참여의 여부, 수준, 참여 규모 등으로 측정하였다. 먼저 사회참여의 종류는 연구에 따라 문화여가활동, 평생교육, 동호회, 친목단체, 정치사회단체, 자원봉사활동, 종교 활동으로 정의하거나(강은나, 이민홍, 2018), 학습 및 여가·학습활동, 자원봉사활동, 경제활동으로 보거나(이현지, 2014), 또는 여가활동, 자원봉사활동, 정치사회단체활동으로 구분하는(정경희, 손창균, 박보미, 2010) 등 연구마다 차이가 있었다. 둘째, 연구별로 조사된 사회참여를 보면, 사회참여의 여부(김동배 외, 2012; 이종경, 이은주, 2010; 이혜자, 성명옥, 신윤아, 2003), 참여 활동의 정도(배진희, 2011; 송영달 외, 2010; 이선화, 석말숙, 2015; 이현지, 2014; 정일영, 2013), 사회참여의 규모(강은나, 이민홍, 2018; 남일성, 2013; 배지연 외, 2005)등으로 측정하였다. 연구에서는 노인실태조사에서 활용한 사회참여의 종류별로 참여의 수준의 매개효과를 살펴보고자한다.

        

      

      
        3. 선행연구 고찰
        
          1) 노인의 독거여부와 자살생각
          노인들은 신체적 건강 저하, 배우자의 죽음. 사회적 관계망 축소, 은퇴와 경제적 어려움 등으로 인해 상실감과 우울감을 느낄 가능성이 크며, 이에 대처하지 못할 경우 무기력과 절망감 속에서 극단적으로는 자살을 생각하게 된다(김예성, 하웅용, 2015). 특히 노인들의 심리사회적인 고립감은 자살생각에 영향을 미치며, 노인이 혼자 사는 경우, 자녀와 함께 살거나 부부와 함께 사는 경우보다 우울과 자살생각 수준이 높아지는 것으로 보고되고 있다(Fukunaga et al., 2012).

          노인의 자살생각에 대한 기존의 선행연구를 살펴보면, 자살에 영향을 미치는 요인으로 연령, 성별, 동거형태, 학력수준, 경제상황 등을 들고 있는데(강상경, 2010; 김동배, 박서영, 2010), 특히 이러한 다양한 요인들 중 노인의 독거여부는 노인 자살생각에 영향을 미치는 요인으로 인식되어 연구되어 왔다(김기태 외, 2011; 김영주, 2009; 이봉재, 오윤진, 2008; 이현경, 장창곡, 2012).

          실제로 독거노인은 동거노인보다 정서적 건강 면에서 취약하고, 우울가능성이 높고, 자살시도를 더 많이 하는 것으로 나타났다(김영주, 2009). 노년기 삶에 대한 독거효과를 분석한 연구에서도 유사한 결과가 도출되었는데, 독거노인의 자살생각은 10.9%로 동거노인(4.2%)보다 두 배 이상 높은 수치를 보였으며, 자살계획도 독거노인은 1.2%, 동거노인은 0.5%인 것으로 조사되었다(강은나, 이민홍, 2018). 또한 독거노인이 자살생각의 빈도가 높은 것으로 나타났으며(이현경, 장창곡, 2012), 독거노인의 자살생각 경험 확률은 동거노인에 비해 높은 것으로 조사되었다(김기태 외, 2011; 조명선, 2019). 이러한 점은 자살생각을 단일문항으로 측정한 연구에서도 일관되게 나타나는데(남일성, 2013), 독거일수록 자살생각을 더 많이 하는 것으로 나타났다.

        

        
          2) 노인의 독거여부와 사회참여
          노인 독거여부와 사회참여 활동 간의 관계를 살펴보면, 독거노인은 동거노인에 비해 전반적으로 사회참여율이 낮은 것으로 보고되고 있다(통계청, 2016). 독거노인이 부부가구 및 가족이 함께 동거하는 노인에 비해 여가·학습활동과 자원봉사활동을 덜 하는 것으로 나타났으며, 교육활동에도 저조한 참여율을 보이는 것으로 나타났다(강현정, 2009; 이현지, 2014).

          이러한 결과는 노년기에는 은퇴 이후 사회적 관계망의 축소와 동년배들의 사망으로 인한 친구관계의 상실을 경험하면서, 노부부는 서로에 대한 의존도가 더욱 높아진다는 점과 무관하지 않다(김동배 외, 2012). 이러한 가운데 배우자의 죽음과 이로 인한 독거는 사회관계망의 축소와 함께 중요한 정서적, 사회적 지지원을 상실하는 경험이며, 심리·사회적 고립으로 이어질 가능성이 높을 뿐만 아니라, 우울증 등의 정신건강 문제에 취약할 수 있다는 점을 시사한다.

          한편 독거여부와 사회참여에 대한 연구를 살펴보면, 사회참여는 참여 여부(김동배 외, 2012; 배지연 외, 2005; 이종경, 이은주, 2010; 조윤득, 윤은경, 2015), 참여 정도(배진희, 2011; 송영달 외, 2010; 이선화, 석말숙, 2015; 이현지, 2014; 정일영, 2013), 참여 규모(강은나, 이민홍, 2018; 남일성, 2013; 장수지, 김수영, 2017)등 다양하게 측정되었다. 그리고 그 방식에 따라 독거/동거여부와 사회참여 관계의 차이가 있는 경우도 발견된다. 예를 들어, 독거노인이 동거노인에 비해 사회활동 참여를 하지 않은 것으로 나타났으며(김동배 외, 2012; 배지연 외, 2005), 참여 규모를 측정한 연구에서는 독거노인과 동거노인의 사회활동 참여 규모가 각각 2.03개와 2.10개로 0.7개의 차이는 보였지만, 통계적으로 유의하지 않았다(강은나, 이민홍, 2018). 반면 참여 정도를 측정한 연구에서는 동거노인이 독거노인에 비해 여가·학습활동과 자원봉사활동, 교육프로그램에 더 많이 참여하는 것으로 나타났다(강현정, 2009; 이현지, 2014). 이처럼 동거/독거여부와 사회참여 간의 관계가 다양하게 나타나는 것은 사회참여를 어떻게 측정했느냐에 따라 달라질 수 있으며, 본 연구에서는 사회참여를 활동의 종류별로 나누고, 기존 연구에서 유의한 차이가 나타난 참여의 정도에 주목하고자 한다.

        

        
          3) 사회참여와 자살생각
          선행연구는 사회참여가 적은 노인에게서 자살생각의 수준과 자살시도 빈도가 더 높다고 보고하고 있다(김동배, 박서영, 2010; 정일영, 2013). 사회활동참여가 자살생각과 부적인 관계를 나타낸다는 연구(김형수, 2002)와 사회활동참여가 노년기의 고독, 역할상실, 정신건강문제 등과 같은 문제를 해결할 수 있도록 돕는다는 연구(김범수 외, 2001) 등을 통해 사회활동참여가 자살생각을 낮추는 요인임을 예측할 수 있다.

          사회참여라는 변수가 자살을 효과적으로 감소시키며(이종경, 이은주, 2010; 정일영, 2013), 노인의 부정적 스트레스를 낮추고(박미진, 2009), 노인의 사회참여 활동이 많을수록 신체적·심리적 기능이 긍정적으로 작용한다는 것이 많은 선행연구에서 증명되고 있다(김동배 외, 2012). 이러한 결과에 대해 선행연구들은 노인의 사회참여가 은퇴 후 시간적인 여유가 많아진 노인들이 사회에 공헌할 수 있는 보람된 활동을 수행함으로써 역할 상실감과 고독감에서 벗어나 지역사회에서 자신감을 가지고 생활할 수 있게 하며 삶의 긍정적 태도와 활력을 찾게 하는 동력으로 작용할 수 있기 때문이라고 설명한다.

          그러나 사회참여가 노인의 자살생각과 유의미한 상관성이 없다는 연구 결과도 상존하고 있다. 중증만성질환자 돌봄 노인을 고찰한 최신애와 하규수(2012)의 연구에서는 공식적·비공식적 사회참여가 노인의 자살생각과 유의미한 상관성이 없음을 제시하였으며, 신상진과 조영태의 연구(2007)에서도 모임·단체 참여, 봉사활동 참여 등의 사회참여와 노인 자살충동 간의 유의미한 관계가 검증되지 않았다. 사회참여와 노인의 자살생각 간의 관계에 대한 연구 결과가 상이한 것은 사회참여를 무엇으로 정의했는지, 사회참여를 어떻게 측정하였는지, 그리고 사회참여의 어떤 측면을 측정하였는지에 따라 차이가 나타날 수 있다는 것을 의미한다. 사회참여와 우울증상의 관계를 본 선행연구에서 사회참여와 우울증상은 연관성이 있지만, 활동의 종류에 따라 그 연계가 달랐는데(Min, Ailshire, & Crimmins, 2016), 이처럼 사회참여의 유형에 따라 자살생각과의 연관성이 다르게 나타날 수 있다. 구체적으로 살펴보면, 취미활동과 자원봉사활동, 동창회 모임에 참여할수록 자살생각이 낮아지는 것으로 나타났으며(배지연 외, 2005), 여가스포츠 활동에 참가한 노인이 참가하지 않은 노인보다 자살생각이 낮은 것으로 나타났다(이은석, 이선장, 2009; 이종경, 이은주, 2010). 그러나 종교 활동은 자살생각에 유의미한 영향을 미치지 않는 것으로 나타났다(남기민, 박현주, 2010).

          종합하면, 독거노인의 자살생각에 대한 연구는 증가하고 있으나, 사회참여의 매개효과를 직접적으로 살펴본 연구는 제한적이다. 또한 독거/동거 여부와 사회참여, 사회참여와 자살생각에 대한 기존의 연구 역시, 사회참여 여부, 정도, 활동의 다양성 등 측정의 방식도 다양하고, 그 결과에도 차이가 나타난다. 이와 같은 문제의식에서 본 연구에서는 노인의 독거/동거여부와 자살생각 간의 관계가 사회참여에 의해 매개되는지를 살펴보고자한다. 또한 노인실태조사 문항에 포함된 문화여가활동, 평생교육, 동호회, 친목단체, 정치사회단체, 자원봉사활동, 종교 활동 등 일곱 가지 사회활동 중 선행연구에서 사회참여로 정의된 동호회, 친목단체, 종교 활동(김동배 외, 2012; 정일영, 2013)과 자원봉사활동(강은나, 이민홍, 2018; 이현지, 2014; 정경희 외, 2010)으로 구분하였다. 사회참여를 서로 다른 종류(동호회 활동, 친목도모 활동, 종교 활동, 자원봉사 활동)별로 나누어, 각 활동의 참여의 정도에 따른 매개효과를 살펴보고자한다.

        

      

    

    

  
    
      Ⅲ. 연구문제 및 연구방법
      
        1. 연구대상 
        본 연구는 2017년도 실시된 노인실태조사 자료를 사용하였다. 노인실태조사는 노인복지법에 의하여 실시되는 법정 조사로, 2017년 조사는 4번째로 실시되었다. 노인에 대한 심층적 이해를 위한 경험적 기반을 마련하여 노인 정책 수립에 필요한 기초자료를 제공하는 것을 목표로 하고 있다. 조사는 사전에 표본추출된 조사지역의 모든 가구를 조사원이 직접 방문하여 가구 내에 거주하고 있는 65세 이상 노인에 대한 직접면접조사 방식으로 진행되었다. 본 연구에서는 2017년 6월 12일~8월 28일 기간 동안 934개 조사구에서 조사된 65세 이상 10,299명을 분석에 포함하였다.

      

      
        2. 주요 변수
        
          1) 독거여부
          본 연구의 주요 독립변수인 독거여부는 노인 가구 형태에 대해 노인독신가구라고 응답한 가구는 독거노인으로 코딩하였으며, 노인부부가구, 자녀동거 노인가구, 손자녀동거 노인가구 등 나머지 가구 형태는 동거노인으로 분류하였다.

        

        
          2) 자살생각
          종속변수인 자살생각은 만 60세 이후 노년기 자살을 생각해본 적이 있는가라는 질문에 대해 예/아니오로 답한 문항을 사용하여 0과 1로 코딩하였다.

        

        
          3) 매개변수: 사회참여
          본 연구의 매개변수인 사회참여는 노인실태조사에서 조사 된 항목을 활용하여, 동호회 활동1), 친목도모 활동2), 종교 활동3), 자원봉사 활동4)으로 정의하였다. 사회참여로 정의한 각 활동들은 개념적으로 구분되는 활동이며, 활동의 의미가 다를 수 있고, 사회참여 유형에 따라 자살생각과의 연계가 달라질 수 있으므로 활동을 각각 구분하여 살펴보았다. 그리고 참여의 수준 또는 강도는 개인마다 인식하는 바가 다를 수 있기 때문에 각 활동에 빈도를 측정한 노인실태조사의 질문을 활용하여 월1회 미만, 월 1회, 2주 1회, 주 1회, 주 2-3회, 주 4회 이상의 빈도로 재구성하였다. ‘월 1회 미만’은 1점, ‘월 1회’는 2점, ‘2주 1회’는 3점, ‘주 1회’는 4점, ‘주 2-3회’는 5점, ‘주 4회 이상’은 6점으로 코딩하였으며, 사회활동을 하지 않는 사람은 월 1회 미만에 포함하였으며, 1점으로 코딩하였다. 총점의 범위는 1점부터 6점으로 점수가 높을수록 사회참여의 빈도가 높은 것으로 보았다.

        

      

      
        3. 통제변수
        선행연구에서는 성별, 연령, 가족구조, 주관적 경제수준 정도에 따라 자살생각에 차이가 있는 것으로 나타났다(김기태 외, 2011). 또한 독거노인 집단과 동거노인 집단별로 자살생각 경험에 영향을 미치는 요인을 분석한 결과, 경제 상태에 대한 충족도, 유병질환 개수가 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 독거노인 집단의 경우, 자살생각 경험률이 여성이 남성에 비해 1.5배 높은 것으로 나타났다(김영주, 2009; 조명선, 2019). 따라서 본 연구에서는 성별, 연령, 교육수준, 가구소득, 주관적 건강상태, 경제활동 여부를 통제함으로써 독립변수의 영향력을 보다 정확하게 파악하고자 하였다.

        각 변수의 코딩은 다음과 같다. 성별은 남성은 0, 여성은 1의 이분변수로 코딩하였고, 연령은 연속변수로 분석에 포함하였다. 경제활동 여부는 소득활동을 하고 있지 않은 경우를 0, 하고 있는 경우를 1로 코딩하였다. 교육수준은 무학=1, 초등학교 졸업=2, 중학교 졸업=3, 고등학교 졸업=4, 대학교 이상=5로 재구성하였다. 주관적 건강상태는 “평소 건강 상태가 어떻다고 생각하십니까”라는 문항을 사용하였으며 응답범주는 “건강이 매우 좋다” 부터“건강이 매우 나쁘다” 까지 5개의 응답범주로 구성되어있었다. 본 연구에서는 “건강이 매우 좋다”는 5점으로, “건강이 매우 나쁘다”는 1점으로 역코딩하여, 점수가 높을수록 주관적 건강인식이 좋은 것으로 분석하였다.

      

      
        4. 자료 분석 방법
        본 연구에서는 Hayes(2013)의 Process macro for SPSS v2.13 프로그램(v.3.4.1)을 사용하여 독거여부와 자살생각 간의 관계가 사회참여에 의해 매개되는지 검증하였다<그림 1>. 먼저 조사대상자의 일반적인 특성을 살펴보았으며, 노인의 독거여부와 자살생각과의 상관과 정도를 살펴보기 위해 상관분석 및 t-test를 실시하였다. 다음으로 사회참여의 매개효과를 검증하기 위해 독거여부가 자살생각에 미치는 직접효과를 고려한 상태에서 독거여부가 사회참여를 통해 자살생각에 미치는 간접효과, 즉 사회참여의 매개효과(독거여부 → 사회참여 → 자살생각)를 분석하였으며, 자살생각이 이분변수이므로 사회참여와 자살생각은 로지스틱회귀분석으로 승산비를 산출하였다.

        
          
          

          그림 1. 
				
          

          
            연구모형
          
          

          

        

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 연구 결과
      
        1. 일반적 특성
        본 연구에서 분석된 조사대상자의 특성을 살펴보면, 전체 10,299명 중 독거노인은 24.9%, 동거노인은 75.1%로 확인되었으며, 전체 조사대상자의 평균연령은 72.5세로, 독거노인은 평균 72.6세, 동거노인은 평균 72.4세였다. 남성은 전체 대상자 중 40.2%를 차지하였고, 여성은 59.8%로 여성이 더 많았으며, 독거노인의 경우, 남성이 16.8%인데 반해 여성은 83.2%로 여성이 4배 이상 높은 것으로 나타났다. 교육수준을 살펴보면, 전체 대상자의 62.1%가 무학 또는 초등학교의 교육수준인 것으로 조사되었으며, 독거노인의 경우 무학 또는 초등학교 졸업이 75.4%로 동거노인에 비해 교육수준이 낮은 것으로 나타났다. 주관적 건강상태에 대한 인식은 5점 만점에 평균 2.9점이라고 보고하였는데, 독거노인은 2.8점, 동거노인은 3.0점으로 독거노인이 주관적 건강인식이 낮은 것으로 확인되었다. 다음으로 경제활동 여부를 살펴보면, 전체 응답자의 31.3%가 경제활동을 하고 있다고 응답하였는데, 독거노인은 25.7%, 동거노인은 33.3%로 독거노인보다 동거노인이 경제활동에 더 많이 참여하고 있었다.

        
          표 1. 
				
          

          
            일반적 특성 
            (N=10,299)

          
          

        

        
          
            
              	
              	범위
              	총
              	
              	독거노인
              	
              	동거노인
              	
            

            
              	
                M / %
              
              	
                SD
              
              	
                M / %
              
              	
                SD
              
              	
                M / %
              
              	
                SD
              
            

          
          
            	연령
            	
            	72.5
            	9.84
            	72.6
            	9.63
            	72.5
            	9.91
          

          
            	성별
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	남성
            	
            	40.2
            	
            	16.8
            	
            	48.0
            	
          

          
            	여성
            	
            	59.8
            	
            	83.2
            	
            	52.0
            	
          

          
            	교육수준
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	무학
            	
            	27.3
            	
            	43.7
            	
            	21.8
            	
          

          
            	초등학교
            	
            	34.8
            	
            	31.7
            	
            	35.9
            	
          

          
            	중학교
            	
            	15.8
            	
            	11.3
            	
            	17.4
            	
          

          
            	고등학교
            	
            	15.6
            	
            	9.1
            	
            	17.8
            	
          

          
            	대학교 이상
            	
            	6.5
            	
            	4.2
            	
            	7.1
            	
          

          
            	주관적 건강상태
            	1-5
            	2.9
            	.98
            	2.8
            	.96
            	3.0
            	.98
          

          
            	경제활동 여부
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	예
            	
            	31.3
            	
            	25.7
            	
            	33.3
            	
          

          
            	아니오
            	
            	68.7
            	
            	74.3
            	
            	66.7
            	
          

          
            	독거여부
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	독거
            	
            	24.9
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	동거
            	
            	75.1
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	동호회 활동 빈도
            	1-6
            	1.10
            	.58
            	1.11
            	.56
            	1.09
            	.62
          

          
            	친목단체 활동 빈도
            	1-6
            	1.54
            	.94
            	1.52
            	.92
            	1.55
            	.94
          

          
            	종교 활동 빈도
            	1-6
            	2.06
            	1.63
            	2.07
            	1.64
            	2.06
            	1.62
          

          
            	자원봉사 활동 빈도
            	1-6
            	1.09
            	.55
            	1.08
            	.54
            	1.09
            	.55
          

          
            	자살 생각
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	예
            	
            	6.1
            	
            	9.5
            	
            	5.0
            	
          

          
            	아니오
            	
            	93.9
            	
            	90.5
            	
            	95.0
            	
          

        

        

        사회참여에 대한 응답을 살펴보면, 독거노인과 동거노인 모두 종교 활동과 친목단체 활동에 가장 많이 참여하고 있는 것으로 나타났으며, 독거노인은 동호회 활동에 가장 적게 참여하는 것으로, 동거노인은 자원봉사활동에 가장 적게 참여하는 것으로 나타났다. 특히 두 집단 모두 다른 활동에 비해 종교 활동에 참여하는 비율이 높게 나타나 다양한 사회참여가 이루어지지 않고 있음을 유추해볼 수 있었다.

        다음으로 자살생각 경험을 살펴보면, 전체 응답자의 6.1%가 자살생각을 해본 것으로 나타났으며, 독거노인은 9.5%, 동거노인은 5.0%로 독거노인의 자살생각 경험율이 동거노인보다 2배 가량 높은 것으로 확인되었다.

      

      
        2. 노인의 독거여부에 따른 자살생각과 사회참여의 정도
        각 주요변수들 간의 매개효과를 살펴보기 전, 주요 변수들 간에 유의한 상관이 존재하는지 상관분석을 실시하였다<표 2>. 집단 간 사회참여의 평균과 자살생각을 비교해보았으며, 독거여부에 따른 차이는 유의하게 다른지를 살펴보기 위해 t-test 분석 및 χ2 검정을 실시하였다<표 3><표 4>. 그 결과 독거여부에 따른 동호회 활동(t = 2.94, p < .01), 친목단체 활동(t = 11.22, p < .001), 종교 활동(t = -4.57, p < .001)의 수준은 유의한 것으로 나타났으며, 자살생각은 독거여부에 따라 유의하게 다른 것으로 나타났다(χ2 = 66.71, p < .001).

        
          표 2. 
				
          

          
            상관관계 검정
          
          

        

        
          
            
              	구분
              	a
              	b
              	c
              	d
              	e
              	f
            

          
          
            	자살생각a
            	-
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	독거여부b
            	.08**
            	-
            	
            	
            	
            	
          

          
            	동호회 활동c
            	-.02**
            	-.03**
            	-
            	
            	
            	
          

          
            	친목단체 활동d
            	-.05**
            	-.10**
            	.14**
            	-
            	
            	
          

          
            	종교 활동e
            	-.01
            	-.01**
            	.09**
            	.11**
            	-
            	
          

          
            	자원봉사 활동f
            	-.01
            	-.01
            	.09**
            	.11**
            	.07**
            	-
          

        

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

        

        

        
          표 3. 
				
          

          
            집단 간 사회참여 평균 비교
          
          

        

        
          
            
              	구분
              	독거
              	동거
              	
                t
              
            

            
              	M
              	SD
              	M
              	SD
            

          
          
            	동호회 활동
            	1.07
            	.50
            	1.11
            	.59
            	2.94**
          

          
            	친목단체 활동
            	1.38
            	.80
            	1.60
            	.97
            	11.22***
          

          
            	종교 활동
            	2.19
            	1.70
            	2.02
            	1.60
            	-4.57***
          

          
            	자원봉사 활동
            	1.08
            	.54
            	1.09
            	.55
            	.83
          

        

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

        

        

        
          표 4. 
				
          

          
            집단 간 자살생각 비교
          
          

        

        
          
            
              	구분
              	자살생각
              	
                χ
                2
              
            

            
              	예(%)
              	아니오
            

          
          
            	독거
            	9.5
            	90.5
            	66.71***
          

          
            	동거
            	5.0
            	95.0
          

        

        
          
            ***p < .001
          

        

        

      

      
        3. 노인의 독거여부와 자살생각과의 관련에 있어 사회참여의 매개효과 
        독거노인과 동거노인 전체를 대상으로 사회참여, 즉 동호회 활동, 친목단체 활동, 종교 활동, 자원봉사 활동의 매개효과를 살펴본 결과, 친목단체 활동만이 독거여부와 자살생각과의 관계를 유의하게 중재하는 것으로 나타났다<표 5> <그림 2>. 구체적으로 살펴보면, 독거노인은 사회참여 중 친목단체 활동 참여 빈도(β = -.22, p < .001)가 동거노인에 비해 유의하게 낮았으며, 자살생각과 유의한 부적인 관계가 있었다(β = .65, p < .001). 독거노인은 동호회 활동의 빈도와 함께 종교 활동 빈도(β = .17, p < .001)는 동거노인에 비해 유의하게 높은 것으로 나타났다. 독거노인이 동거노인에 비해 자살생각 경험이 더 높게 나타난 가운데(β = 65, p < .001), 독거노인이 동거노인에 비해 자살생각을 할 가능성이 4.5%가량 더 높은 것으로 나타났다(Exp(β) = 1.045, p < .001). 친목단체 활동 참여 빈도가 낮을수록 독거노인과 동거노인 집단 간 자살생각의 차이가 유의하게 심화되는 것으로 나타났으며(매개효과: -.22×-.19 = .04, bootstrap LLCI = .02, bootstrap ULCI = .07), 친목단체 활동이 1점 만큼 상승할 때마다 자살생각을 할 가능성이 17.1% 낮아지는 것으로 나타났다(Exp(β) = .829, p < .001). 동호회 활동(β = -.04, p < .01)과 종교 활동(β = .17, p < .001)의 경우 두 집단 간 사회참여의 폭에 유의한 차이가 나타났으나, 독거여부와 자살생각 간의 관계를 유의하게 매개하지 않는 것으로 나타났다(동호회 활동 매개효과: -.04×-.17 = .01, bootstrap LLCI = .00, bootstrap UCLI = .02, 종교 활동 매개효과: .17×-.04 = -.01, bootstrap LLCI = -.02, bootstrap UCLI = .00). 그리고 자원봉사 활동의 경우 두 집단 간 사회참여의 폭에 유의한 차이가 나타나지 않았으며(β = -.01, ns), 독거여부와 자살생각 간의 관계 또한 유의하게 매개하지 않는 것으로 나타났다(매개효과: -.01×-.08 = .00, bootstrap LLCI = -.00, bootstrap UCLI = .01).

        
          표 5. 
				
          

          
            독거여부와 자살생각 간 사회참여의 매개효과
          
          

        

        
          
            
              	구분
              	
                β
              
              	S.E.
              	
                t
              
              	
                p
              
              	LLCI
              	ULCI
            

          
          
            	결과: 사회참여
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	독거여부 - 동호회 활동
            	-.04**
            	.01
            	-2.68
            	.01
            	-.06
            	-.01
          

          
            	R2 = .00
            	F = 7.20
            	df1 = 1.00
            	df2 = 10278.00
            	p = .01
            	
          

          
            	독거여부 - 친목단체 활동
            	-.22***
            	.0212
            	-10.25
            	.00
            	-.26
            	-.18
          

          
            	R2 = .01
            	F = 104.96
            	df1 = 1.00
            	df2 = 10278.00
            	p = .000
            	
          

          
            	독거여부 - 종교 활동
            	.17***
            	.04
            	4.64
            	.00
            	.10
            	.24
          

          
            	R2 = .00
            	F = 21.50
            	df1 = 1.00
            	df2 = 10278.00
            	p = .000
            	
          

          
            	독거여부 - 자원봉사 활동
            	-.01
            	.01
            	-.83
            	.41
            	-.03
            	.01
          

          
            	R2 = .00
            	F = .69
            	df1 = 1.00
            	df2 = 10278.00
            	p = .41
            	
          

          
            	구분
            	
              β
            
            	Exp(β)
            	S.E.
            	
              t
            
            	
              p
            
            	LLCI
            	ULCI
          

          
            	결과: 자살생각
            	
            	
            	
            	
            	
            	
            	
          

          
            	독거여부
            	.65***
            	1.045
            	.09
            	7.58
            	.00
            	.48
            	.82
          

          
            	동호회 활동
            	-.17
            	.847
            	.10
            	-1.58
            	.11
            	-.37
            	.04
          

          
            	친목단체 활동
            	-.19***
            	.829
            	.05
            	-3.43
            	.00
            	-.30
            	-.08
          

          
            	종교 활동
            	-.04
            	.926
            	.03
            	-1.33
            	.18
            	-.09
            	.02
          

          
            	자원봉사 활동
            	-.08
            	.065
            	.09
            	-.83
            	.41
            	-.26
            	.11
          

          
            	직접/간접효과
            	Effect
            	S.E.
            	Z
            	
              p
            
            	LLCI
            	ULCI
          

          
            	자살생각 직접효과
            	.65***
            	.09
            	7.58
            	.00
            	.48
            	.82
          

          
            	자살생각 간접효과
            	Effect
            	Boot S.E.
            	BootLLCI
            	BootULCI
          

          
            	총 효과
            	.05
            	.02
            	.01
            	.08
          

          
            	동호회 활동
            	.01
            	.00
            	.00
            	.02
          

          
            	친목단체 활동
            	.04
            	.01
            	.02
            	.07
          

          
            	종교 활동
            	-.01
            	.00
            	-.02
            	.00
          

          
            	자원봉사 활동
            	.00
            	.00
            	-.00
            	.01
          

        

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

        

        

        
          
          

          그림 2. 
				
          

          
            독거여부와 자살생각 간의 관계에 대한 사회참여의 매개효과
          
          

          

        

      

    

    

  
    
      Ⅴ. 논의 및 결론
      독거노인은 배우자의 사별, 가족관계의 단절 등으로 인해 사회적 고립을 경험할 가능성이 높으며, 건강과 경제적 어려움의 악화, 돌봄의 문제, 사회적 관계망 축소, 우울 등의 문제로 자살 생각에 취약하다. 이러한 독거노인에게 사회참여는 노인의 신체적 및 정신적 건강을 유지할 수 있도록 하며, 다른 사람과의 교제 기회를 제공해주고, 어려움이나 급박한 상황이 발생하였을 때 지지를 얻거나 도움을 받을 수 있는 지원망의 역할을 한다는 점에서 매우 중요하다고 제안되어왔다. 이에 국내에서도 노인의 자살생각과 사회참여에 대한 연구가 증가하고 있으나, 그 연구 결과가 일관되지 않으며, 사회참여의 유형과 빈도에 따른 차이를 검증한 연구는 찾아보기 힘들었다. 본 연구는 이러한 선행연구의 제한점 및 사회참여의 유형, 측정 방법 등에 따라 자살생각에 미치는 영향에서의 차이가 있다는 이론적 배경을 바탕으로 사회참여를 동호회 활동, 친목단체 활동, 종교 활동, 자원봉사 활동으로 나누고, 참여 빈도를 측정하여 이들이 독거노인과 동거노인의 자살생각을 다르게 완화시키는지 살펴보았다.

      본 연구의 주요 연구결과는 다음과 같다.

      첫째, 독거노인은 동거노인에 비해 자살생각이 유의하게 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과는 독거노인이 동거노인보다 자살생각에 더 취약하다는 기존의 연구(강은나, 이민홍, 2018; 김기태 외, 2011; 김영주, 2009; 이현경, 장창곡, 2012; 조명선, 2019) 결과와 일치한다.

      둘째, 독거여부에 따라 사회활동 참여 수준이 다르게 나타났는데, 독거노인이 동거노인에 비해 친목단체에 참여하는 빈도가 유의하게 낮았으며, 동호회 활동과 종교 활동의 빈도는 독거노인이 동거노인에 비해 유의하게 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과는 독거노인이 동거노인에 비해 사회활동 참여를 하지 않는 것으로 나타난 선행연구(김동배 외, 2012; 배지연 외, 2005)와는 상반되는 결과이며, 독거노인과 동거노인의 사회활동 참여에 통계적인 차이가 없다는 연구 결과(강은나, 이민홍, 2018)와도 차이가 있다. 이는 사회참여의 유형에 따라 독거노인과 동거노인의 참여 정도가 달라진다는 것을 의미한다.

      구체적으로 살펴보면, 독거노인이 동호회 활동에 더 많이 참여하는 것으로 나타났는데, 이는 60세 이상의 노인을 대상으로 사회활동의 빈도와 활동시간을 조사한 이선화와 석말숙(2015)의 연구에서 독거노인일수록 운동 및 문화 활동에 더 적게 참여하는 것으로 조사된 것과 상반되는 결과이다. 동호회 활동은 운동이나 문화활동과 관련된 동호회 활동을 포함하는 개념이나, 같은 개념은 아니라는 점에서 그 차이를 생각해볼 수 있으나, 그 방향성이 반대로 나타났다는 점에서 향후 보다 상세한 연구가 필요할 것이다. 이 연구의 동호회 활동은 취미나 운동 등 공통의 관심사에 따라 참여하는 활동으로, 개인의 성향에 맞는 활동을 선택해서 참여할 수 있으며, 자조모임의 특성 상 친목단체 활동에 비해 참석이 자유롭다. 또한 공통의 관심사가 있기 때문에 깊이 있는 교제가 가능하고, 이를 통해 정서적 지지를 받을 수 있다는 점에서 독거노인이 더 많이 참석하는 것으로 해석할 수 있을 것이다.

      다음으로 독거노인이 종교 활동에 더 많이 참여하는 것은 종교의 의미와 종교 활동을 통해 얻을 수 있는 지원 때문일 수 있는데, 노인에게 종교는 삶의 의미를 주며 고통과 상실, 죽음에 대한 깨달음을 초월하는 것을 돕는 역할을 하며, 종교 활동 참여는 사회연결망을 통한 타인과의 상호작용, 친교집단 제공 및 정서적 문제 해결의 특성을 보인다(신성은, 2008; 한내창, 2002). 이와 같이 종교 활동을 통해 타인과의 교류, 정서적 지지 등을 이유로 독거노인이 종교 활동에 더 많이 참여하는 것으로 분석할 수 있을 것이다.

      셋째. 사회참여의 각 유형과 자살생각 간의 관련성을 살펴본 결과, 친목단체 활동만이 자살생각과 부적인 관계가 있음이 확인되었다. 노인의 독거여부가 친목단체와 유의한 관련이 있었으므로, 이 연구에서는 친목단체 참여만이 독거와 자살생각 간의 관계를 매개하는 것으로 확인하였다. 즉, 독거노인이 동거노인에 비해 친목단체 활동 참여 빈도가 낮았으며, 친목단체 활동은 자살생각의 차이를 나타내는 유의한 요인이었다. 이는 사회참여가 자살생각을 낮추는 요인이라고 예측한 선행연구(김동배 외, 2012; 김동배, 박서영, 2010; 김형수, 2002; 배지연 외, 2005; 송영달 외, 2010; 정일영, 2013; Yen et al., 2005)와 같은 맥락이며, 특히 사회참여 중에서도 친목단체만이 매개효과를 나타냈다는 것을 밝혀냈다는 것에 의의가 있다. 사회참여 중 동창회, 계모임 등 사교 목적의 친목단체 활동만이 매개효과를 나타내었다는 것은, 친구나 이웃과의 사교 모임을 통해 일상의 어려움 또는 급박한 상황에서 도움을 받고, 정서적 지지를 얻음으로써 자살생각이 완화된다는 것을 의미한다. 이를 통해, 독거노인의 자살생각을 낮추는 중요한 개입으로써 독거노인의 친목단체 활동에 주목할 필요가 있음을 확인할 수 있었다.

      본 연구결과를 바탕으로 독거노인과 동거노인의 자살생각과 사회참여의 관계에 대한 실천적, 정책적 개입에 대한 제언은 다음과 같다.

      첫째, 독거노인의 자살생각 완화를 위한 개입방안의 마련이다. 현재 독거노인을 대상으로 진행 중인 프로그램은 보건복지부 산하 독거노인종합지원센터의 독거노인 사회관계 활성화사업(독거노인 사랑 잇기 사업, 사회관계 향상 프로그램)이 있다. 독거노인을 주기적으로 방문하고, 정보제공, 안부전화, 응급지원 등의 생활 보조 서비스를 제공하고 있으며, 집단 프로그램을 통해 관계망과 역할의 축소로 인한 사회적 분리감을 완화할 수 있도록 개입하고 있다.

      그러나 단순한 안전 확인 위주의 정책은 앞으로 증가하게 될 독거노인을 위한 정책으로는 한계가 있다. 친목단체 활동이 독거노인과 자살생각 간의 관계를 매개한다는 본 연구 결과에 주목할 필요가 있는데, 친구역할, 이웃역할, 사회적지지 등과 같은 사회적 관계를 지원하는 정책이나 서비스를 확대해야 한다. 독거노인끼리 사회적 가족으로 의지할 수 있도록 지원하거나, 노인공동체를 조성하여 함께 생활하는 것을 제안해본다. 현재 운영 중인 독거노인 공동생활가정5)을 확대하는 것도 하나의 방법이 될 수 있을 것이다.

      이와 더불어 사회관계 활성화 및 지역사회돌봄의 일환으로 돌봄 이웃을 형성하도록 지원하여 사례 관리를 강화하고, 주거지를 중심으로 지역주민과의 지속적인 교류를 위해 노인복지관이나 노인복지회관, 경로당을 활용한 프로그램을 개발하여 정서적 소통과 지지가 적극적으로 이루어질 수 있도록 해야 한다. 이러한 사회적 연결고리를 통한 타인과의 관계에서 정서적 만족을 얻을 수 있도록 지원함으로서 독거노인의 자살생각을 완화시킬 수 있을 것이다.

      둘째, 노인의 다양한 사회참여 활동의 개발이다. 노인의 사회참여 빈도를 보면, 대부분 평균 점수가 2점미만으로 월 1회 가량 참여하는 것으로 확인되었으며, 사회참여에 대한 독거노인과 동거노인의 평균 점수는 집단 간 차이가 없는 것으로 나타났다. 이는 노인의 사회참여가 전반적으로 저조하다는 것을 의미하며, 특히 두 집단 모두 종교 활동에 가장 활발하게 참여하며, 동호회 활동과 자원봉사 활동 참여가 낮은 것은 노인이 참여할 수 있는 사회참여 활동이 제한적이라는 것을 방증하는 결과이기도 하다. 종교 모임 외에는 노인들이 정기적으로 참여할 수 있는 취미활동이나 문화 활동을 할 수 있는 모임이 부족하다는 것이다. 강은나와 이민홍(2018)의 연구에서도 이와 같은 결과를 확인할 수 있는데, 우리나라 노인의 사회참여는 종교 활동, 친목단체 중심으로 이루어져 있고, 동호회, 자원봉사 활동에 참여하는 노인은 상대적으로 소수에 불과하였으며, 전체 노인의 20.9%는 어떠한 사회활동에도 참여하지 않는 것으로 나타났다. 자원봉사활동, 문화활동, 운동, 독서, 취미, 쇼핑 등이 노년층의 사회적 고립을 감소하기 위한 성공적인 예측 변수인 것으로 나타난 연구에서와 같이(Toepoel, 2013), 노인들이 사회참여 활동을 선택하여 참여할 수 있도록 다양한 프로그램이나 활동을 지원하는 것이 필요하며, 독거여부에 따라 선호하는 사회참여 활동이 상이했기 때문에 이에 대한 고려도 함께 이루어져야 할 것이다.

      종합하면, 독거여부가 구체적으로 어떠한 경로를 통해 자살생각에 영향을 미치는지 그 기제를 밝히는 것은 노인들을 위한 적절한 중재 프로그램과 정책을 마련하는데 중요하다. 본 연구에서는 기존에 연구되어 온 사회참여 유형을 구분하여 사회참여 활동 중 친목단체 활동이 독거여부와 자살생각 간 관계를 설명하는 유의한 기제임을 확인하였다. 동호회 활동과 종교 활동의 경우, 독거여부와 자살생각 간의 관계를 매개하지는 않았으나, 독거노인은 동호회 활동에는 더 적게 참여하고, 종교 활동에는 더 많이 참여하는 것으로 나타났다. 이는 독거여부에 따라 사회참여 양상이 달라질 수 있음을 의미하며, 독거여부에 상관없이 다양한 사회참여 활동을 할 수 있도록 도움을 줄 수 있는 정책 마련이 필요할 것으로 사료된다.

      본 연구의 한계점과 후속연구를 위한 제언은 다음과 같다. 첫째, 본 연구에서는 자살생각 경험 유무로 자살생각을 측정하였으며, 최근 1개월 이내에 자살하고 싶은 생각이 든 적이 있었느냐는 질문을 사용하였다. 이는 노인실태조사에서 사용 가능한 문항을 사용하였으나, 선행연구에 따르면 자살생각은 자살생각척도(김형수, 2002; Harlow, Newcomb, & Bentler., 1986)나, 최근 1개월 이내에 자살하고 싶은 생각뿐만 아니라 현재 자살계획이 있는지도 함께 측정이 되고 있다(황정우, 이강욱, 김정유, 이동하, 김두명, 2017). 향후 연구에서는 자살 생각이 일시적인 것이 아니라 지속되는지, 자살 생각에 대해 보다 면밀하게 측정하기 위해 척도를 사용하는 것이 필요하다.

      둘째, 본 연구에서는 사회참여의 유형을 동호회 활동, 친목단체 활동, 종교 활동, 자원봉사 활동으로 나누고 그 참여 빈도를 측정하였으나, 참여의 강도나 관계의 질 측면을 고려하지 못하였다. 빈도가 높다고 해서 참여의 강도가 높다고 볼 수 없으며, 관계의 질에 따라 사회참여의 수준과 지지자원이 달라질 수 있기 때문이다. 그리고 독거여부만 파악했을 뿐, 독거 기간이나 자녀와의 접촉 빈도 등은 고려하지 않았다는 한계가 있다. 본 연구를 통해 독거노인과 자살생각 간 관계에서 사회참여의 매개효과를 살펴봄으로써, 우리나라 노인 정책의 방향을 제시할 수 있었으나, 보다 실제적이고 구체적인 정책 제안을 위해서는 양적 연구뿐만 아니라 사례연구나 FGI와 같은 후속 연구가 필요할 것으로 사료된다. 또한 독거 이후의 사회관계망, 정서적 지지, 사회참여는 변화와 적응의 과정이므로 독거 이후 독거 기간에 따른 관계의 변화와 재편을 살펴보는 종단적 연구가 필요할 것이다.

      본 연구는 사회참여 유형을 구분하여 사회참여 활동 중 친목단체 활동이 독거여부와 자살생각 간의 관계를 설명하는 유의한 기제임을 확인하였으며, 이를 기반으로 실천적, 정책적 개입을 위한 초석을 마련하였다는 것에 의의가 있다.
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      Notes
      
        1) 동호회(클럽)는 취미활동 등을 주목적으로 참여하고 있는 모임이며, 운동, 문학, 미술, 음악, 무용, 연극, 영화, 여행 등 노인들이 스스로 만든 자조모임, 동아리 등이 포함됨.
      

      
        2) 친목단체는 동창회, 계모임 등 사교 목적의 모임이며, 가족 및 친·인척간의 계모임 등은 포함하지 않음.
      

      
        3) 종교 활동은 종교가 있는 경우, 종교 관련 활동을 얼마나 자주 수행하는지 참여빈도로 구성하였으며, 종교 활동은 장소에 상관없이 예배·예불, 봉사활동, 사교활동 등 종교와 관련되어 파생되는 모든 활동을 의미함.
      

      
        4) 자원봉사활동이란 무료 자원봉사활동뿐 아니라 교통비 및 식비 등 기본적인 활동비용을 지원받는 자원봉사활동도 포함함.
      

      
        5) 2020년 5월 기준, 현재 40개 시군구에서 총 227개소 운영 중으로, 냉·난방비를 걱정하고, 규칙적인 식사가 어려운 농어촌의 독거노인들이 리모델링한 마을회관 등에서 함께 생활함.
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