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Purpose: This qualitative study used interpretative phenomenological analysis and photovoice methods to explore the meaning of non-sui-

cidal self-injury experienced by adolescents. Methods: Participants were adolescents enrolled in middle and high schools in Gyeonggi-do 

and Jeollabuk-do who were selected through snowball sampling. Six participants had repeatedly engaged in self-injurious behavior for over 

a year. Data were collected through in-depth interviews and the photovoice method between November 2020 and July 2021. The collected 

data were analyzed using six steps of interpretative phenomenological analysis. Results: The results yielded 5 main themes and 18 sub-

themes. The main themes were ‘a silent cry to an indifferent world’, ‘a heartache that one endures with scars’, ‘an inescapable cycle’, ‘filling 

the space in one’s heart’, and ‘healing the wounds’. The study findings revealed that the self-injurious behavior of adolescents began as a 

consequence of feeling lost and struggling with conflicts at home and school, which helped them relieve tension and pain. Nonetheless, in-

flicting self-injury only left signs of regret and remorse, which became a trace that the participants wanted to hide. However, the wounds 

healed after receiving attention and support from others. They were determined to stop engaging in repeated self-injurious behaviors and 

made efforts to do so. Conclusion: This study can be used as a basis for the development of educational programs to prevent non-suicidal 

self-injury in adolescents. Additionally, it can inform nursing interventions that focus on building support systems to help adolescents who 

attempt self-injury.
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서    론

1. 연구의 필요성

최근 청소년의 자해 행동 비율이 급속하게 증가함에 따라 자

해 행동은 청소년의 정신건강을 위협하는 심리·사회적인 문제로 

대두되고 있다[1]. 2020년도 청소년이 주로 이용하는 사회관계망

서비스(social network service, SNS) 중의 하나인 인스타그램

에 ‘자해’라는 키워드로 검색되는 게시물이 5만 3,000여 건에 이

르며[2], 자해 사진이나 동영상 정보 건수도 8,902건으로 이는 

온라인 자살 유해 정보 중 52.5%를 차지하는 비율로[3], SNS가 

가진 전파력을 통해 청소년의 자해에 관한 관심이 증가하고 있음

을 알 수 있다. 또한 2018년에 시행된 학생 정서·행동 특성 검사 
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보고에서 우리나라 전체 중학생의 7.9%, 고등학생의 6.4%가 자

해 경험이 있는 것으로 나타났고[4], 2020년 자해 청소년 대상의 

상담 지원 건수는 8만 7,458건으로 2015년도의 2만 2,932건에 

비해 3.8배가 증가하였다[5]. 2023년 수행된 Farkas 등[6]의 메

타분석에 따르면, 일반 인구에서 11세~18세 청소년의 자해 유병

률은 17.9%였고, 이중 자살 의도가 없는 자해는 18.3%, 자살 의

도가 있는 자해는 11.3%로 보고되었다. 자해 행동은 모든 연령

에서 나타날 수 있지만, 일반적으로 14세에서 24세 사이의 청소

년들에게 유병률이 높고, 여학생의 비율이 남학생보다 1.5배~2

배가량 높은 것으로 알려져 있다[7]. 이상의 국내외 통계자료는 

주요 우울장애와 불안장애, 섭식장애 및 경계성 성격장애 등 정

신질환과 관련된 증상의 하나였던 자해 행동이[7], 최근에는 정

신의학적 문제와는 별개로 일반 청소년에게까지 확산하여 나타

나고 있음을 시사한다[4]. 자해 행동을 하는 청소년은 주변의 시

선을 의식해서 은밀하게 혼자 자해를 시도하는 경우가 많고, 자
해 상처도 쉽게 가릴 수 있다는 점을 고려한다면 일반 청소년의 

자해 행동은 보고된 통계수치보다 더 높을 것으로 추정된다

[1,8]. 이에 청소년의 자해 행동에 대한 사회적 관심과 예방 및 

중재를 위한 다각적인 노력이 요구되는 실정이다.

자해 행동에 관한 문헌과 선행연구는 자살 의도를 기준으로 

비자살적 자해(non-suicidal self-injury)와 자살적 자해로 나누

어 그 개념과 행동 특성을 구분하고[9], 자해 행동 유형에 따른 

접근이 필요하다고 제안한다[10]. 청소년 자해의 특성으로 알려

진 비자살적 자해는 죽을 의도 없이 자신의 신체조직을 직접적이

고 반복적으로 훼손하는 자기 파괴적인 행동을 의미한다. 즉 비

자살적 자해는 삶을 포기하고 죽으려는 의도로 시행하는 자살적 

자해와는 동기, 행동, 인지적 특성이 다른 양상과 기능을 갖는 자

해 행동이다[9]. 비자살적 자해는 방임, 학대와 같은 아동기 외

상 경험이나 무관심하고 비판적인 양육 태도 등과 같은 부모 요

인, 집단 따돌림과 같은 대인관계 문제, 스트레스, 우울, 불안 등 

심리적 요인이 복합적으로 관련되어 있다. 또한 청소년의 감정조

절 능력이나 감정 표현 능력의 부족이 비자살적 자해의 높은 위

험성과 관련된 것으로 보고되었다[11]. 최근에는 인터넷과 SNS

의 발달로 비자살적 자해를 하는 친구나 주변 사람의 자해 사진

이나 영상에 쉽게 노출되는 사회적 전염(social contagion)의 영

향도 비자살적 자해의 위험성이 증가하는 요인으로 알려져 있다

[12]. 비자살적 자해의 가장 일반적인 심리적 기능은 긴장감, 공
허감, 무감각, 분노 등과 같이 부정적이고 불쾌한 감정을 신체에 

상처를 냄으로써 즉각적으로 해소하는 감정조절의 기능이다

[1,11,12]. 이외에도 자해 행동으로 부모나 주변 사람들의 관심이

나 지지를 얻고자 하거나 사회적 책임이나 의무를 회피하기도 한

다. 이처럼 부정적인 정서의 완화나 원치 않는 사회적 상황에서

의 회피 경험을 한 청소년은 이후에도 자해 행동을 반복하게 되

면서 서서히 부적응적인 대처 행동으로 습관화가 된다[9].

청소년의 비자살적 자해 행동이 자살 행동과는 달리 죽음에 

대한 고의성은 적다고 하더라도 자해 행동을 반복하다 보면 자

살에 대한 두려움에 무감각해질 수 있고, 점점 더 자극적이고 치

명적인 자해 수단을 쓰게 될 경우는 실제 죽음으로 이어질 가능

성도 매우 크다[13]. 또한 자해 후 겪게 되는 수치심이나 죄책감 

등은 우울증과 같은 정신건강 문제를 유발하는 요인이 된다[14]. 

실제 비자살적 자해 청소년 중 70.8%가 자살 시도 경험이 있고

[15], 반복적인 자해 행동을 보이는 청소년일수록 위험 행동을 

쉽게 받아들이고 자살 생각의 빈도가 높다고 보고한 선행연구 

결과는 비자살적 자해 행동의 심각성과 예방의 중요성을 뒷받침

한다[16]. 이처럼 청소년의 비자살적 자해가 이후의 자살 시도와 

같은 자살행위를 강력하게 예측하는 위험 요인이며, 일부 청소년

의 경우는 후기 청소년기와 성인 초기까지 지속된다는 점[12]에

서 비자살적 자해의 예방과 조기 중재가 적극적으로 이루어져야 

한다. 청소년의 비자살적 자해 행동을 효과적으로 예방하고 중재

하기 위해서는 경험 주체인 청소년의 관점에서 비자살적 자해 행

동이 일어나는 개인적, 상황적 요인과 의미를 심층적으로 탐색하

고 이해하는 것이 우선될 필요가 있다.

최근 국내 청소년의 자해 행동 비율이 급증하면서 심리학, 정
신의학, 청소년학, 간호학 분야를 중심으로 비자살적 자해 행동 

관련 연구들도 꾸준히 증가하고 있다[1]. 대부분의 국내연구는 

비자살적 자해와 관련된 심리적 스트레스 요인, 통증 인내력, 충
동성 등의 위험 요인이나 보호 요인을 확인하거나[16,17], 보상과 

처벌 민감성, 불안, 우울 간의 관련성을 확인한 연구[18] 등과 같

이 비자살적 자해와 관련된 변인을 확인하는 양적 연구에 치중

되어 있다[1]. 국외 연구는 비자살적 자해에 관한 다수의 양적 연

구를 토대로 체계적 문헌 고찰[10]과 메타분석[19]이 수행되어 

비자살적 자해 관련 요인이나 특성 등을 확인할 수 있는 양적 연

구 결과는 미흡하지 않다. 하지만 자해하는 청소년의 50%만이 

자신의 자해 문제를 타인에게 알리고, 낙인에 대한 두려움 때문

에 적극적으로 도움을 요청하지 않는다는 점을 고려할 때[10,12] 

청소년의 비자살적 자해 행동 문제에 대한 중재를 위해서는 이들

의 관점에서 비자살적 자해 행동의 의미를 심층적으로 이해할 필

요가 있다. 그동안 국내 청소년을 대상으로 수행된 비자살적 자

해에 관한 질적 연구는 상담학 분야에서 청소년기 비자살적 자

해 청소년의 자해 중단[20]이나 극복과정 경험에 관한 연구[21], 
여자 청소년과 중학생의 비자살적 자해의 의미에 관한 현상학적 

연구[22,23]와 비자살적 자해 청소년을 상담하는 상담자의 상담 
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경험에 관한 연구[24,25] 등이 시행되었다. 이상의 연구는 자해

를 시작한 중학생, 학교 밖 청소년, 여자 청소년을 대상으로 자해 

중단이나 이를 극복하는 과정 경험과 비자살적 자해의 의미를 

이해하고, 자해 청소년을 상담하는 상담자의 경험을 이해하여 

상담학 분야의 기초 자료를 제공했다는 점에 의의가 있다. 국외 

질적 연구로는 미국 내 남미 청소년을 대상으로 비자살적 자해 

행동의 경험과 자해를 유발하는 사회문화적인 요인을 파악한 혼

합연구가 수행되었고[26], 미국과 호주의 자해 청소년 부모 경험

에 관한 연구[27], 미국 청소년의 비자살적 자해 행동의 변화 과

정을 탐색하는 연구가 수행되었다[28]. 이상과 같이 비자살적 자

해에 관한 연구가 국내외에서 수행되고 있으나 우리나라 청소년

의 자살로 인한 사망이 가장 높다는 점과 자살의 높은 위험인자

로 보고된 비자살적 자해의 중요성을 고려한다면 비자살적 자해

에 관한 더 많은 현장 연구가 필요한 상황이다[12]. 또한 비자살

적 자해 청소년의 관점에서 비자살적 자해 경험에 관한 이해와 

그 구조를 보다 심층적이고 다각적으로 탐색하기 위해서는 다양

한 맥락을 가진 청소년을 대상으로 다른 질적 연구 방법론을 적

용한 연구가 수행될 필요가 있다.

본 연구는 해석 현상학적 분석(interpretative phenomenolog-

ical analysis, IPA) 방법을 적용하여 청소년이 경험한 비자살적 

자해의 의미와 본질을 그들의 시각에서 심층적으로 탐색하고자 

하였다. IPA는 ‘자기 해석적 존재’로서의 사람들이 자신의 삶에서 

경험한 체험을 어떻게 이해하고 해석하는지를 탐구하는 질적 연

구 방법이다. IPA 연구는 참여자의 체험을 탐구한다는 점에서 현

상학적이고, 참여자 자신이 겪은 체험을 이해하려는 시도로 나타

나는 참여자의 설명은 연구자의 해석을 통해 이해할 수 있다는 

점에서 해석학적이다[29]. 또한 IPA 연구의 특징인 개별기술(id-

iography)은 참여자가 자신의 주관적 경험을 어떻게 이해하고 구

성하는지를 상세하게 기술하고 이해하려는 측면을 의미하며, 이
를 통해 참여자의 특별한 경험에 대한 개인의 지각이나 설명을 

탐구할 수 있다[29,30]. IPA는 참여자가 자신의 체험을 이해한 

것을 연구자가 참여자의 관점과 입장에서 부분적으로 이해하려

고 노력하는 이중해석 과정으로 청소년의 특별한 체험인 비자살

적 자해 경험을 이들이 어떻게 의미로 구성하고 이해하는지를 탐

색하고자 하는 본 연구목적에 부합하는 질적 연구방법이다

[29,30]. IPA는 참여자와의 심층 면담 자료를 자료수집의 주요 

방법으로 사용하는데, IPA를 적용한 선행연구에서 IPA와 사진유

도 면담(photo-elicitaion)을 혼합한 방법을 사용하여 참여자의 

경험을 다각적으로 탐색하는 방법으로 활용되고 있음을 알 수 

있다[31].

본 연구에서는 참여자와의 일대일 심층 면담과 함께 참여자가 

직접 촬영한 사진을 매개로 활용하는 포토보이스(photovoice) 

방법을 적용하였다[32]. 포토보이스 방법에서는 참여자가 자신이 

촬영한 사진에 의미를 부여하거나 해석하는데, 이는 언어 이외에 

사진이라는 표현 수단을 활용함으로써 참여자의 경험에 대한 다

양한 관점을 이해하는 데 유용한 방법이다[33]. 특히 자신의 생

각과 감정을 풍부하게 표현하기 어려운 청소년에게 사진을 매개

로 면담을 진행하면 그들의 경험과 감정을 자연스럽고 진솔하게 

표현하도록 돕는다는 이점이 있다[33,34]. 이에 본 연구에서는 

비자살적 자해 행동의 특성이 개인적으로 은밀하게 이루어지고 

타인에게 솔직하게 개방하기 어려운 경험이라는 점을 고려하여, 
사진을 매개로 한 면담을 통해 참여자의 주관적 인식과 의미를 

심층적으로 탐색하고자 하였다. 본 연구 결과는 비자살적 자해 

문제를 가진 청소년의 특성과 요구를 토대로 중재 프로그램을 개

발하는 데 기초 자료를 제공할 것이다.

2. 연구 목적

본 연구의 목적은 비자살적 자해를 시도한 경험이 있는 청소년

의 관점에서 비자살적 자해 경험의 개인적인 의미와 이해 구조를 

심층적으로 탐색하는 데 있다. 본 연구의 질문은 ‘비자살적 자해

를 시도하는 청소년은 비자살적 자해 경험을 어떻게 이해하고 있

는가?’이다.

연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 비자살적 자해를 시도한 경험이 있는 청소년의 관점

에서 비자살적 자해의 개인적 의미와 이해 구조를 탐색하기 위해 

IPA 방법[29]을 적용한 질적 연구이며, 참여자의 자료수집과 분

석과정에서 포토보이스 방법[32]을 활용하였다.

2. 연구참여자 선정

본 연구의 참여자는 Diagnostic and Statistical Manual of 

Mental Disorders-5 (DSM-5)에서 비자살적 자해의 진단으로 

제시된 기준[35]에 따라 (1) 14세에서 만 19세 미만의 중·고등학

교에 재학 중인 청소년으로, (2) 지난 1년간 5일 또는 그 이상의 

기간에 죽고자 하는 의도 없이, (3) 신체 표면에 고의로 출혈, 상
처, 고통을 유발하는 행동(예, 칼로 긋기, 불로 지지기, 찌르기, 
과도하게 문지르기)을 자신에게 스스로 가하여 신체적 손상을 

유발할 수 있는 자해 행동을 1년 이상 반복한 경험이 있는 자를 

대상으로 하였다. 또한 참여자 개인의 특정 경험에 대한 상세하

고 개별적인 기술에 초점을 두는 IPA의 특성을 고려하여[29], 
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(4) 자신의 자해 경험을 개방하고 표현하기를 원하는 자, (5) 연
구목적과 설명을 듣고 보호자가 동의하고 참여자가 자발적으로 

연구 참여에 서면 동의한 자로 선정하였다. 참여자 선정을 위한 

나이 기준은 13세 전후로 자해를 시작하는 비율이 가장 높고, 청
소년 후기나 청년 초기에 걸쳐 감소하는 경향을 보인다는 선행연

구[8]를 참고로 나이 기준을 정하였다.

본 연구에서 참여자 선정 시 제외기준은 (1) 자해를 중단한 지 

1년 이상 지난 자, (2) 현재 자해 행동과 다른 정신건강 문제를 

동반하고 있어 입원 치료가 요구되는 자이었다. 청소년의 비자살

적 자해 중단 경험에 관한 선행연구[20]에서는 자해 중단 기간은 

DSM-5의 물질 및 행위중독 장애의 조기 관해의 중단 기준을 

근거로 3개월 이상 반복 자해 행동이 나타나지 않는 경우로 제시

하고 있다. 본 연구의 관심 현상이 비자살적 자해 중단 과정보다

는 현재 비자살적 자해 행동 문제를 가진 청소년의 자해 경험의 

의미와 이해 구조를 탐색하고자 하는 연구목적에 따라 자해를 

중단한 지 1년 이상인 자는 제외하였다. 참여자 면담에서 경험 

진술의 내용이 반복되고 자료 분석 결과에서 더 새로운 주제가 

생성되지 않는 자료 포화 시점까지 면담을 진행한 결과 최종 분

석에 포함된 참여자 수는 총 6명이었다.

연구참여자 모집을 위해 경기도와 전라북도 내의 청소년 상담 

관련 기관인 Wee 클래스, Wee 센터, 청소년 상담센터, 정신건강

복지센터, 정신의료기관, 학교를 연구자가 직접 방문하여 연구목

적과 방법에 관해 설명하고 연구 수행에 대한 승인을 받았다. 이

후 연구자가 기관의 상담실에 연구참여자 모집 안내문을 비치하

거나 부착하였고, 모집 안내문을 보고 연구 참여 의사를 표명한 

참여자를 직접 만나서 연구목적과 방법에 대해 구두와 서면으로 

설명하였다. 참여자가 연구에 대한 설명을 듣고 학부모와 연구 

참여에 대해 충분히 상의하도록 하였다. 이후 참여자와 학부모 

모두 연구 참여에 관한 서면동의서를 작성했을 때 참여자로 선정

하였다. 자해 경험이라는 연구 주제가 민감하고 참여자와 학부모

의 연구 참여 동의를 모두 얻어야 하는 과정의 어려움으로 참여

자 모집에 상당한 기간이 소요되었으나 연구 참여 도중에 면담

을 거부하거나 중단한 참여자는 없었다. 총 6명의 참여자 중 참

여자 2명은 정신건강복지센터, 2명은 Wee 클래스, 2명은 학교 

내 상담실을 통해 모집하였다.

3. 자료수집 방법 및 절차

본 연구의 자료수집은 2020년 11월부터 2021년 7월까지 이루

어졌으며, 개인 심층 면담과 포토보이스를 활용한 면담을 수행하

였다.

1) 심층 면담

심층 면담은 제1저자인 연구자가 수행하였고, 면담 횟수는 참

여자별로 2회~3회였다. 면담은 참여자가 원하는 시간과 장소에

서 진행하였고, 주로 참여자의 집 근처에 소재한 조용하고 방해

받지 않는 스터디 카페나 일반 카페에서 이루어졌다. 1회의 면담

에 든 시간은 약 50분~90분 정도였다. 면담 초기에는 참여자와 

라포를 형성하기 위해 서로를 소개하고 일상적인 주제로 대화를 

나누는 시간을 가졌다. 참여자가 이야기하는 데 익숙해지고 편안

함을 느낄 때 반구조화된 질문지를 이용하여 면담을 진행하였다. 

면담은 “요즘 학교생활은 어떤가요?”라는 도입 질문으로 시작하

여 “죽고자 하는 의도는 없으나 본인의 몸에 상처를 냈던 경험이 

있습니까?”, “주로 어떤 상황(또는 이유)에서 자해하게 되는지를 

말해주세요.”, “자기 몸에 상처를 내는 행동을 할 때 어떤 느낌

(감정이나 생각)이 들었나요?”, “자해 행동이 어떤 의미가 있나

요?” 등의 중심 질문으로 진행하였다. 연구자는 참여자의 자해 

경험을 포함한 생활세계를 심층적으로 탐색하기 위해 참여자의 

말을 경청하고 비언어적 행동이나 반응에 대해서도 주의 깊게 관

찰하였다. 연구자는 면담 직후 면담 중에 관찰했던 참여자의 비

언어적 메시지, 연구자의 생각과 느낌, 면담 분위기 등을 현장 노

트에 구체적으로 메모하였고, 이후 자료 분석과정에서 참여자의 

상황이나 경험을 이해하는 자료로 활용하였다. 모든 면담 내용은 

참여자의 동의 하에 녹음하였고, 면담 종료 후 참여자가 말한 언

어표현 그대로 연구자가 직접 필사하였다.

참여자와 1회차 면담 후에 필사 자료와 현장 노트를 토대로 참

여자의 단어, 문장이 어떤 의미인지를 질문하는 초기 자료 분석

을 수행하였다. 2회차 면담은 1회차 면담 내용 중에 참여자가 표

현한 생각이나 감정의 맥락을 구체적으로 파악하기 위해 추가 질

문이 필요한 사항을 중심으로 진행하였다. 이 과정에서 전 회차

의 면담 필사본을 참여자에게 보여주며 확인하는 과정도 함께 

이루어졌다. 참여자 2명은 1회차~2회차 면담 후에도 탐색적 논

평에서 도출된 주제에 대한 참여자의 관점과 이해를 추가로 확인

할 필요가 있어 3회차 면담까지 진행하였다. 면담 후 자료 분석

과정에서 참여자의 진술 내용과 도출된 주제를 비교했을 때 더 

새로운 내용이나 주제가 발견되지 않았을 경우 자료의 포화로 판

단하여 추가적인 참여자 선정을 종료하였다.

2) 포토보이스를 활용한 면담

본 연구는 청소년인 참여자가 자신의 자해 경험에 관한 생각이

나 감정을 더 풍부하게 표현하고 해석하는 데 도움을 줄 수 있는 

사진을 매개로 하는 포토보이스를 활용한 개인 면담을 추가로 시

행하였다. 청소년은 낙인에 대한 두려움으로 자신의 자해를 타인
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에게 노출하는 것을 꺼리고, 감정 표현이 부족하다는 점이 비자

살적 자해를 하는 청소년의 특성으로 보고된 점을 고려하여[36], 
언어를 기반으로 하는 심층 면담 외에 포토보이스 방법을 적용

하였다.

Wang [32]의 포토보이스 방법은 연구 주제나 필요성에 따라 

구체적인 수행 방법이나 절차는 수정해서 융통성 있게 적용될 

수 있다. 이에 본 연구에서는 포토보이스 방법을 활용한 Latz 

[37]의 연구를 참고로 사전교육, 기록, 서술(narration)과 관념화

(ideation)를 포함하는 사진-유도(photo-elicitation) 면담 등의 3

단계에 따라 진행하였다.

사전교육 단계에서는 참여자에게 포토보이스 방법에 관해 설

명하고, 사진 촬영과 사진 공개 동의서 등을 받았다. 또한 참여자

가 자신의 의도에 맞게 사진을 촬영할 수 있도록 기초적인 사진 

촬영 방법과 유의 사항에 대해 교육하였다. 참여자는 사진 촬영

을 위해 자신의 스마트폰 카메라를 사용하도록 하였고, 사진을 

찍은 후에는 연구자에게 메일이나 문자로 전송하도록 하였다. 기

록 단계는 참여자가 실제로 사진을 촬영하는 단계로 참여자에 

따라 최소 1주에서 최대 2주의 시간을 주었다. 사진 촬영은 심층 

면담에서 나누었던 자해와 관련된 생각이나 감정을 잘 나타내주

는 대상이나 상황 등을 최소 5장 이상을 촬영하도록 하였다. 마

지막 단계인 사진유도 면담에서는 참여자가 자신이 촬영한 사진

의 내용을 서술하고 그 의미를 부여하고 해석하도록 하였다. 이 

단계에서 “사진에 관해 이야기해주세요.”, “왜 이 사진을 촬영했

나요?”, “이 사진은 자해 경험과 관련해서 어떤 의미가 있나요?” 

등의 면담 질문을 던지며 참여자가 사진에 관해 충분하게 스토리

텔링 하도록 상호작용하였다. 사진유도 면담은 참여자에 따라 1

회에 45분에서 60분까지 진행되었고, 모든 면담 내용은 녹음하

였다. 연구자는 참여자가 심층 면담에서 자신의 자해 경험에 관

해 표현한 언어적 단서 외에 사진과 같은 시각 자료로 상징화된 

참여자의 관점을 함께 탐색하며 이해하고자 하였다.

4. 자료 분석

본 연구에서 자료의 분석은 Smith 등[29]이 제시한 IPA 단계

에 따라 진행하였다. 첫 단계로 면담 자료에 몰입하기 위해 필사

된 녹취록 원본을 반복해서 읽으며 참여자가 말한 의미와 관점

에 대한 전체적인 구조를 이해하고자 하였다. 또한 면담 상황에

서 관찰한 참여자의 정서, 인상, 면담 분위기 등 비언어적인 표현

에 대한 메모 기록도 확인하면서 연구자의 떠오르는 생각이나 느

낌 등을 탐색하고 논평하는 기록을 하였다. 다음 단계에서는 면

담 자료에 대한 포괄적이면서 세부적인 논평을 위해 참여자에게 

중요하고 의미 있게 드러난 관계, 과정, 상황 등에 밑줄을 긋고 

참여자에게 어떤 의미인지를 탐색하는 탐색적 논평을 기록하였

다. 참여자 3의 면담 자료를 분석한 예를 들어보면, ‘자해 상

처…. 그냥 약간 쳐다보기가 싫었어요. 어떤 우울함의 상징처럼 

되어서…, (중략) 그러면서도 뭔가 칼 같은 것은 구비는 해놨었어

요. 그래야 마음이 안심돼서….’라는 자료에 밑줄을 긋고, ‘자해 

흔적인 상처는 우울함을 상징함. 자해 자체는 싫지만, 자해 도구

인 칼은 준비해두어야 안심이 된다는 의미는 자해에 대한 양가감

정이 드러난 것임. 또는 타인의 시선을 의식하며 감추고 싶은 비

밀스러운 의식으로 행해짐’ 등으로 연구자에게 떠오르는 생각을 

자유롭게 기록하였다. 다음 단계에서는 탐색적 논평을 거치면서 

참여자가 자신의 자해 경험에 부여한 의미와 해석에 연구자의 해

석이 반영되어 생성된 주제를 전개하였다. 다음 단계는 참여자의 

자해 경험의 중요한 측면을 나타내는 구조를 만들기 위해 생성된 

주제 간의 패턴, 관련성, 대립적인 관계를 분석하였다. 이 과정은 

Smith 등[29]이 제시한 유사한 하위 주제를 모으고 더 높은 수

준의 상위주제를 생성하는 추상화와 포섭의 분석 전략을 사용하

였다. 또한 주제 간의 차이점에 초점을 맞추는 양극화 방법을 사

용하였는데 예를 들어, 생성된 주제인 ‘피를 보면 마음이 안정

됨’, ‘싹 풀리는 것 같은 해방감’, ‘스트레스가 풀림’ 등은 자해를 

지속하게 하는 긍정적인 경험으로 분류하였고, ‘상처와 함께 새

겨지는 우울한 기억’, ‘끊기 힘든 중독성’, ‘더 큰 자극을 원하게 

됨’이라는 주제는 자해를 중단해야 하는 이유 등으로 분류하면서 

주제 간의 관련성을 탐색하였다. 이상의 과정으로 참여자 한 명

의 사례를 분석하여 주제와 패턴을 도출한 후에 다음 사례로 넘

어가 이전 사례 분석 방법에 따라 분석하는 과정을 반복하면서 

최종적으로 사례 간의 패턴, 관련성 등을 분석하였다.

이상의 자료 분석과정은 제1저자를 포함한 총 2명의 연구자가 

참여하였다. 연구자 간의 다른 해석 수준을 조율하고 분석의 일

관성을 유지하기 위해 우선으로 IPA 관련 교재를 함께 탐독하면

서 방법론을 정확하게 이해하고 숙지하였다. 또한 연구 수행을 

위해 IPA 방법을 적용한 국내외 연구자료와 IPA 공식 웹 사이트

에 수록된 최신의 관련 문헌을 고찰하였다. 자료 분석은 제1저자

가 참여자 면담 내용을 필사한 녹취 원본에 탐색적 논평을 작성

한 후에 공동 연구자와 함께 공유하며 탐색적 논평 간의 관련성

과 차이점을 분석하며 주제를 생성하는 과정으로 진행하였다. 이 

과정에서 참여자의 경험을 이해하는 연구자 간의 관점과 해석이 

일치하지 않을 때는 필사본을 함께 다시 읽으며 참여자의 진술 

내용이 의미하는 바를 명확하게 이해하고자 하였다.

5. 연구의 질 확보

본 연구의 타당성과 질을 확보하기 위하여 Yardley [38]의 4가
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지 원칙을 적용하였다. 첫째, 맥락에 대한 민감성(sensitivity to 

context)을 확보하기 위하여 연구자는 면담 상황에서 참여자와

의 상호작용적인 특성을 인식하고 충분히 고려하고자 하였다. 특

히 참여자가 청소년이면서 자해라는 민감한 주제를 공유해야 하

는 상황임을 생각하여 참여자와의 관계 형성을 위해 노력하였다. 

면담 중에는 참여자가 편안한 분위기에서 자기 경험을 진솔하게 

말할 수 있도록 충분한 공감과 비판단적인 태도로 대하였다. 면

담 후에는 자해 청소년을 상담하는 전문가와 경험이 풍부한 질

적 연구자에게 면담 진행 과정에 대한 자문과 지도를 받았다. 면

담 과정뿐만 아니라 분석과정에서 맥락에 대한 민감성을 확보하

기 위해 연구자의 해석을 뒷받침하는 참여자의 진술문과 사진을 

인용 그대로 제시하여 참여자의 목소리와 관점을 확인할 수 있도

록 하였다. 또한 연구 결과에 대한 논의에서 청소년의 자해 경험

에 관한 문헌을 고찰하여 맥락에 대한 민감성을 높이고자 하였다.

둘째, 몰입(commitment)의 측면에서 연구자는 정신간호 실무

에서 청소년 대상자와 면담을 수행해 본 경험과 면담 기술을 활

용하여 참여자가 무엇을 말하는지를 주의 깊게 경청하며 심층 

면담을 수행하였다. 연구가 얼마나 철저하게 수행되었는가를 의

미하는 엄격성(rigor)의 측면에서 연구자는 질적 연구를 수행하

는 데 필요한 전문성을 갖추기 위해 대학원에서 질적 연구 방법

을 수강하였고, 질적 연구를 직접 수행하였다. 또한 질적 연구 관

련 학회와 워크숍 등에 주기적으로 참여하였다. 또한 연구 주제

와 연구 질문에 적합한 참여자를 선정하고, 면담 질문을 구성해

서 면담을 수행하고 분석하는 연구 수행 전 과정에서 다수의 질

적 연구 수행 경험이 있으며 질적 연구 방법을 강의하고 있는 공

동 연구자의 지도를 받으며 진행하였다.

셋째, 투명성(transparency)과 일관성(coherence)을 따르기 

위해 본 연구는 참여자 모집 및 면담 과정, 자료수집 방법, 분석

과정 등의 연구 과정을 단계별로 구체적으로 제시하였다. 또한 

일관성 확보를 위해 IPA 연구의 철학적 관점과 분석 방법을 연구

의 전 과정에 적용하여 초기 분석과 글쓰기, 반복적인 분석의 교

정과 글쓰기 과정을 통해 일관성을 확보하고자 하였다.

넷째, 연구의 영향력(impact)과 중요성(importance)으로, 이는 

질적 연구 결과가 특정 경험과 현상에 대한 주제를 이해하는 데 

새로운 방법과 관점을 제시하는지에 대한 기준이다. 본 연구는 

최근 청소년의 정신건강 문제행동으로 크게 대두되고 있는 비자

살적 자해 행동과 현상을 참여자의 관점에서 심층적으로 탐색하

여 청소년의 자해 행동에 대한 정신간호 중재의 근거를 제시함으

로써 질적 연구의 영향력과 중요성을 확보하고자 하였다.

6. 윤리적 고려

본 연구는 연구자가 소속된 기관의 생명윤리위원회(JBNU 

2020-10-027)의 승인을 받았으며, 참여자가 미성년자임을 고려

하여 자발적으로 연구 참여 의사를 표명한 학생과 학부모에게 

연구 목적, 방법, 면담 과정, 면담 자료의 보관과 폐기에 관한 사

항들을 상세하게 기술한 연구 설명서를 제공하고 구두로 설명한 

후에 학생과 학부모의 서면동의를 받아 진행하였다. 특히 면담 

내용을 녹음하고 필사하는 과정, 개인정보보호를 위한 자료 보관 

방법 등을 포함한 심층 면담 과정에 관해 상세한 설명을 제공하

고 서면동의서를 받았다. 또한 면담 외에 자료수집 방법으로 사

용된 포토보이스 자료수집과 분석과정에 관해 설명하고 서면동

의를 받았다. 본 연구에서 수집된 면담내용과 사진은 연구목적 

이외에는 사용하지 않을 것과 비밀유지, 익명성 보장에 관해 설

명하고 참여자가 원할 때는 어떠한 불이익도 없이 언제든지 연구 

참여를 철회할 수 있음도 설명하였다.

또한 연구 수행 중에 참여자에게 발생 가능한 위험 요소의 대

처방안으로 참여자가 면담 중에 자해 충동, 불안이나 불편한 감

정 등을 호소하거나 객관적으로 관찰되는 경우는 참여자의 요청

이나 정신건강간호사인 연구자의 전문가적인 판단에 따라 인근 

지역의 전문 상담 기관에 연계할 수 있도록 기관과 사전 협의하

였다. 참여자와 학부모에게 이러한 위험 요소와 대처 계획에 대

해 사전에 충분히 설명하였고, 생명윤리위원회의 심의를 거쳐 승

인을 받았다. 연구 참여에 대한 보상으로 1회 면담 시마다 소정

의 문화상품권을 제공하였다.

참여자와의 면담 기록지, 녹음 파일과 사진 이미지 파일 등은 

개인 정보 식별이 불가능한 고유 번호로 분류하여 제1저자인 연

구자의 개인 컴퓨터에 암호화하여 저장하여 연구자 이외에는 접

근할 수 없도록 조치하였고, 생명윤리위원회의 규정에 따라 연구

종료 후 최소한 3년간 보관한 후에 폐기 규정에 따라 폐기할 예

정이다.

연구 결과

본 연구의 참여자는 총 6명으로 나이는 평균 16세이었고, 중학

교 재학 중인 참여자는 2명, 고등학교 재학 중인 참여자는 4명이

었다. 비자살적 자해 행동 관련 특성으로 자해 방법은 참여자 6

명이 모두 손목 긋기를 하였고, 꼬집기, 벽에 머리 찧기, 긁기 등

을 보고하였다. 비자살적 자해를 한 기간은 대략 1년에서 3년 정

도이었고, 지난 1년간 죽을 의도는 없이 5일 이상 자해했던 경험

이 있었다. 모든 참여자가 자해 행동이 심했던 시기에는 거의 매
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일 자해를 한 적이 있었다고 하였다. 본 연구의 면담을 시작한 시

점에서 종료한 기간에는 참여자 모두 3개월 이상 자해를 중단한 

적은 없었으며, 참여자별로 최소 한 달에 1회에서 4회의 빈도로 

자해를 지속하고 있었다(Table 1).

IPA 방법 절차에 따라 개별 참여자들에 나타난 특정 주제와 

모든 사례에서 공유되는 주제들을 분석한 결과 18개의 주제와 5

개의 상위주제가 도출되었다. 5개의 상위주제는 ‘무심한 세상을 

향한 소리 없는 외침’, ‘상처로 덮는 마음의 고통’, ‘벗어날 수 없

는 굴레’, ‘채워지는 마음의 공간’, ‘아물어 가는 상처’로 분석되었

다(Table 2).

1. 상위주제 1: 무심한 세상을 향한 소리 없는 외침

어느 날 잘 어울렸던 친구와 사소한 다툼으로 시작된 갈등은 

쉽게 풀어지지 않고 갈수록 오해가 쌓여 결국 따돌림으로 돌아

왔다. 학교와 학교 친구들은 어떻게든 피하고 싶은 두려움의 대

상이 되었고, 틈만 나면 핑계를 대고 학교에 가지 않았다. 자신만 

제외하고 다른 학교 친구들은 모두 행복하고 걱정이 없어 보였다. 

부모님은 학교에 적응하지 못해 방황하는 참여자의 모습을 이해

하지 못하고 다그치거나 통제하려 들었다. 학교나 집이나 어디든 

마음 둘 곳은 없었고, 답답하고 숨이 막혔다. 참여자들은 따돌

림, 학교 적응의 어려움, 폭력적이고 자신을 이해하지 못하는 부

모로 인해 상처받고 외로웠지만, 자신의 마음을 알아주고 받아

주지 않는 세상은 무심하기만 했다. 상처받은 자신의 마음을 어

떻게 풀어줘야 할지 그저 답답했다. 몸에 상처를 내면 마음이 신

기하게 편해진다는 친구의 말이나 SNS에 올라온 자해 사진을 

보고 호기심으로 자해를 시작하게 되었다. 이렇게 시작된 자해는 

자신에게 무심하기만 한 세상을 향해 힘들 때마다 ‘나 좀 도와줘

요.’라고 외치는 참여자들만의 신호이자 가장 먼저 찾는 탈출구

가 되었다.

1) 마음 둘 곳 없이 길을 잃음

참여자 1은 특별한 재주도 없고 공부도 잘하지 못하는 자신이 

앞으로 무엇을 해야 할지 막막한 마음이 들었다. 다른 친구들처

럼 이제 와 공부를 시작하기에는 늦었다는 자포자기의 생각으로 

학교에 가기 싫어서 대부분의 일과를 학교 밖에서 놀면서 지내게 

되었다. 점점 더 학교생활과 멀어졌고, 학교 친구들과도 어울릴 

수 없었다. 참여자 2는 SNS에 올라오는 친구들의 근황이나 사진

을 보면서 자꾸 자신과 비교하게 되었고 자신만 뒤처져 있다는 

생각에 우울해졌다. 소극적인 성격이라 친구들과 어울리기 어려

웠고 학교생활이 지루하기만 해서 학교 밖으로 돌게 되면서 어디

에도 마음을 둘 수가 없었다.

주변 애들은 다 대학교 가는 것 아니면 취업 준비하고 그러는데 나는 

처음으로 뭐해야 되지? 이런 생각이 들더라고요. …제가 하고 싶은 것도 

딱히 없고, 좋아하는 것도 없고 잘하는 것도 없고…, 지금부터 찾아도 

찾다 보면 너무 늦을 것 같다고 그런 생각이 들었어요. (참여자 1)

나 빼고는 다 잘 지내는 것 같아요. 그냥 행복해 보이고, 자퇴가 싫어

서 대안학교에 다녀온 적이 있는데 거기서도 잘 적응이 안 됐어요. 그냥 

나 혼자이고… 친구도 없고… 학교가 낯설어요. (참여자 2)

2) 냉담한 부모와 친구의 따돌림에 상처받음

참여자 1은 강압적인 아버지의 통제와 매일 싸우는 부모님의 

모습이 싫어 가출도 해보았지만 갈 곳이 없어 결국 집으로 돌아

와야 했다. 아버지에 대한 반항심으로 시작한 자해가 스트레스 

받을 때면 가장 먼저 찾게 되는 해방구가 되었다. 참여자 2는 술

만 먹으면 폭력을 일삼는 아버지 때문에 숨이 막히는 나날을 보

냈다. 아버지의 폭력으로 힘들 때면 혼자 방에서 자해하는 참여

자를 걱정하는 대신에 환자 취급하며 냉담하게 대하는 가족의 

태도가 야속하기만 했다. 참여자 4는 친구와의 사소한 다툼으로 

따돌림을 받게 되었고, 참여자에게 학교는 일부러 아파서라도 가

Table 1. The Characteristics of the Participants

ID Sex Age (yr) Education (grade) Methods of NSSI
Duration 
of NSSI 

(yr)

History of 
NSSI in the 
past year†

Frequency of NSSI  
at time of interview

1 Female 16 High school 1 Wrist cutting 3 Yes Once a month

2 Female 17 High school 2 Wrist cutting, hitting or bruising 1 Yes Once a month

3 Female 15 Middle school 3 Wrist cutting 2 Yes Twice a month

4 Female 15 Middle school 3 Wrist cutting 3 Yes Twice a month

5 Female 16 High school 1 Wrist cutting 3 Yes 2~4 times a month

6 Female 17 High school 2 Wrist cutting, hitting, scratching 3 Yes Once a month

NSSI = Non-suicidal self-injury.
†Experiences that injured themselves on more than 5 days in the past year without trying to die.
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Table 2. List of Main Themes, Subthemes, and Participant’s Statements

Main themes Subthemes Participants’ statements

A silent 
cry to an 
indifferent 
world

Lost without a 
place to put one’s 
mind to

- �There is nothing that I want to do, nothing I like, or nothing I do well. (P 1)
- �Everyone at school was studying, but I was having a difficult time. I really did not want to be at school. (P 6)
- �(omitted) I was so jealous when I saw my friends having fun. (P 5)

Hurt from 
heartless parents 
and bullying 
friends

- �Dad yelled at me not to come home. I did not go back home for three months. (P 1)
- �Mom and dad scolded me a lot. It is more difficult because they don’t understand me; they only hit me. (P 3)
- �Friends excluded me from their group... so I couldn’t even go to school.... (P 4)

The temptation 
began 
coincidentally

- �I stumbled across it while browsing social media. Everyone said that they hurt themselves... I thought, 
“Everyone hurts themselves when it gets hard.” (P 3)

- �My friend was doing it (self-harming). I didn’t have any problems then, but I copied what my friend did.... (P 4)
- �In the beginning, they suggested it. They said, “Try it if things become too tough for you... It gets better 

when you see some blood.” (P 5)

A heartache 
that one 
endures 
with scars

The liberation of 
trapped emotions

- �After doing it once, the thing stuck inside me was released. (P 2)
- �(by self-harming) You can solve things right away without any help from others. (P 3)
- �My heart was like a gutter. Clogged and stuffy... in a dirty state. (P 5)

An emotion-filled 
dumpster one 
wants to empty

- �I want to escape this feeling as soon as possible... I don't want to bottle it up. (P 2)
- �I want to self-harm because I will bleed afterward. I feel at ease after doing it. (P 4)
- �Because I simply want to stop feeling stifled constantly. (P 6)

A punishment to 
oneself

- �I hate everything I have done. Everything makes me regretful, and I want to erase myself. (P 4)
- �From then on, I start blaming myself and doing things like self-harming.... (P 5)

A remedy for one’s 
heart

- �(after self-harming) The thing that was stuck here felt a little better. (P 1)
- �When things get so tough that I want to die, I hurt myself, but it doesn’t hurt at all. (P 3)
- �(while self-harming) I think being hurt... is helpful because it makes me feel relieved. (P 6)

An 
inescapable 
cycle

A deepening 
swamp of 
temptation

- �It didn’t hurt... my heart is what hurts, not this. (P 3)
- �It feels empty even after you hurt yourself. Then I look for something else, I think. (P 4)
- �I used to cut my wrist and then strangle myself. I think cutting was insufficient. (P 6)

An interminable 
and dangerous 
habit

- �I don’t even think about it now that I have been doing it (self-harming). It has become a habit. (P 1)
- �Just like one cannot quit smoking... it was difficult to stop self-harming. (P 3)
- �It used to hurt in the beginning, but now it has become a habit and does not hurt. (P 4)

A blurry line 
between life and 
death

- �It was half and half. I just didn’t want to live... I put everything down. (P 5)
- �I think I left a text message because I thought I would die soon. (P 6)

Filling the 
space in 
one’s heart

Unexpected 
attention and 
support from a 
friend

- �I was very happy at that time because they liked me a lot. (P 3)
- �I was so grateful when my friend told me that it did not matter whether the rumors were true or not. (P 4)

Feeling regretful 
thinking about 
struggling parents

- �I held back, thinking, “Who am I to do anything to the body that my parents gave me?” (P 3)
- �We cried talking to each other, and I told my mom that I was sorry. (P 4)
- �I thought that I should not be this way, considering my mother’s suffering... I regret it, and now we are on 

good terms. (P 5)

Do not want 
to disappoint 
one’s girlfriend/
boyfriend

- �Everyone is better than me... I want to rely on them... so I reduced self-harming. (P 1)
- �I have not hurt myself since I met my current boyfriend because he hates it. (P 5)

Encouragement 
from strangers

- �On social media, you can say things that you cannot tell anyone... and they don’t jump down my throat. (P 2)
- �I posted anonymously, and people whom I didn’t even know expressed so much concern for me. It was a 

big consolation for me. (P 3)
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기 싫은 지옥과도 같았다.

제가 아빠랑 싸우고 방에 들어가 자해를 하잖아요…. (아빠가) 그걸 

보면서 ‘도대체 왜 그러냐? 정신병원에 입원해야 하는 거 아니냐? 너 우

울증 있냐?’ 그랬어요. 그리고 (아빠가) 술 드시니까 ‘그걸로 안 죽어! 해

봐! 그걸로 안 죽어! 그거 한다고 죽을 것 같아? 안 죽어!’라고 했어요. 

(참여자 2)

제 절친인 친구랑 무슨 일이 있었는데, 그걸 자기 친구들한테 약간 자

기가 피해자인 것처럼 말한 거예요. 그래 가지고 걔네들이 막 저한테 막 

다구리 까 가지고 학교도 못 가고… 막 방황하고…. (참여자 4)

3) 우연히 시작된 유혹

참여자들은 친했던 친구에게 받은 상처, 부모와의 갈등으로 

스트레스는 쌓여가는데 해소할 길은 없어 답답하기만 했는데 어

느 날 우연히 자해라는 것을 알게 되었다. 참여자 1과 참여자 3

은 SNS에서 처음 자해를 알게 되었는데 처음에는 별다른 관심

이 없다가 스트레스를 받은 어느 날 ‘정말 힘들 때 도움이 될까?’ 

하는 호기심으로 손목을 그어 보았다. 참여자 ５는 자신과 비슷

한 처지의 힘든 상황에 있는 친구가 자해하는 것을 보고 호기심

에 따라 하게 되었다.

친구들이 하는 거 보고, 또 SNS에도 뜨고, 가출한 사람 영상이 있는

데… 손목을 보니까 싹 다 자해로 그어져 있고, ‘아! 힘들 때 자해하는구

나!’ 생각했었어요. 그러다가 친구랑 싸우고 나서… (자해를) 했었어요. 

(참여자 3) (Figure 1A)

자해를 알게 된 계기는 저 말고 좀 많이 우울해하고 힘들어하던 가정

사가 안 좋은 친구가 한 명 있었는데 그 친구가 자해를 좀 많이 했어요. 

그 친구가 제가 많이 힘들어하는 걸 알고 그러니깐. 약간 처음에는 권유

하더라고요. 너도 힘들면 한번 해보라고. 피를 보면 좀 나아진다. 그렇게 

얘기를 해서 (자해를) 했어요. (참여자 5)

2. 상위주제 2: 상처로 덮는 마음의 고통

참여자들은 우울하고 답답한 마음을 어떻게 해소할지 모르다

가 호기심으로 자해를 시작하게 되었고, 한두 번 하다 보니 언제

부터인가 마음이 힘들 때면 자연스럽게 먼저 자해를 떠올리게 되

었고, 어느새 손목을 긋고 있는 자신을 발견하였다. 손목을 긋고 

몸에서 흐르는 피를 보는 순간 말로 표현할 수 없는 마음의 안정

과 해방감을 느낄 수 있었다. 이제는 참여자들에게 자해는 일상

처럼 자연스러운 습관이 되었고, 자신이 힘들 때면 마법처럼 자

신을 도와주는 즉각적이고 유일한 수단이 되었다. 마음의 고통 

속에서 스스로 낸 몸의 상처는 어느덧 마음의 고통을 잊게 해주

는 진통제가 되었다.

1) 막힌 감정의 해방구

참여자 2는 스트레스를 받거나 마음이 힘들면 마치 체한 것처

럼 명치 끝에서 불편함과 답답함이 올라올 때가 있는데, 그때 면

도칼로 손목을 그으면 체한 것 같은 답답함이 순간적으로 사라

지는 것을 느꼈다. 참여자 6은 우울해지거나 힘들어서 자신이 약

해질 때는 자해로 해방감을 느끼고 싶었다. 자해는 누군가에게 

도움을 구하지 않고 스스로 해결할 수 있어서 좋았고, 무엇보다 

힘들고 불편한 마음에서 바로 해방될 수 있는 돌파구가 되었다.

빨리 이거, 이 감정을 어디엔가 풀고 싶다. 최대한 빨리. 빠른 시간 내

에. 담아두기 싫다. 참다가 자해를 하면 그러니까 뭐라고 해야 되지? 속

이 너무 답답해가지고 숨을 제대로 못 쉬겠더라구요. (자해를 하면) 그

냥 생각을 잊게 해주니까. (참여자 2)

Table 2. Continued

Main themes Subthemes Participants’ statements

Healing the 
wounds

Traces of the 
wounds one 
wants to hide

- �I keep covering it up... I also worry about my friends looking at it. (P 1)
- �I did not want to look at the injury. I felt embarrassed and ashamed every time I visited the hospital for 

treatment. (P 2)
- �To hide the scars of self-harming, I got a tattoo of a snail onto my arms, this means to tell myself to take it 

slow. I still have some old scars, but they’re beautiful. (P 6)

Resisting and 
overcoming 
impulses

- �I kept telling myself, “It’s okay! It’s okay!” (P 3)
- �If I have a good cry when I feel like hurting myself, I resist the urge. (P 4)
- �I just kept writing in my diary while holding back tears. I wrote without thinking, but it was so good. (P 5)

Believing that one 
can stop oneself

- �My family appreciates me to a certain extent. They say that my vibe has changed a lot, and it’s nice to see 
that. (P 1)

- �I have come to think that I should study hard at school, and now I have a dream. (P 4)
- �I did not want to be swayed by anything or become addicted. I hated relying on self-harm. (P 6)

P = Participant.
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일종의 돌파구 하나가 된거 같아요…. 갑자기 너무 우울하고 그럴 때

가 있었는데 그때 (자해가) 가장 먼저 생각이 나더라구요. 자해가… 뭐 

해방감? 그래서 계속했어요. (참여자 6)

2) 비우고 싶은 감정의 쓰레기통

참여자 2는 마음속에 갖가지 감정이 뒤죽박죽 쌓여 있는 쓰레

기통이 있는데 가득 차서 비우고 싶을 때 자해하게 되었고, 참여

자 4와 5는 자해로 피를 보고 나면 마음이 편안해지면서 그전에 

느끼는 불편한 감정을 잊을 수 있게 되었다.

그때 제 마음은 딱 시궁창 같았어요. 뒤죽박죽 아무것도 아닌 버려진 

것 같기도 하고. 그냥 막혀서 답답하기도 하고. 막 더러운 상태처럼. 자

해할 때는 그런 게 좀 잊을 수 있으니깐요. (참여자 2) (Figure 1B)

한번 하고 나서 그냥 속에 꽉 막혀 있던 게 풀리다 보니까 그래도 어

느 정도는 좀 오래 갔던 것 같아요. 몇 시간 정도는 괜찮았던 것 같아요. 

(참여자 5)

3) 자신에게 내리는 벌

참여자 4는 학교에 적응하지 못하고 친구들과 어울려 흡연하

고 가출하면서 과거에 가족들을 힘들게 했던 자기 행동이 떠올

라 자책하는 마음이 들 때 자해하였다. 참여자 5는 과거의 잊고 

싶은 사건이 떠오를 때마다 자신을 탓하고 후회하는 마음이 들

면서 무력감으로 힘들 때 모든 것을 잊고 싶다는 마음으로 자해

하게 되었다.

그동안 내가 했던 행동들이 싫어서 할 게 자해밖에 없는 것 같았어요. 

왜 이렇게 살아왔지? 막 이런 생각 들고, 엄마한테 미안한 맘도 들고… 

모든 게 후회스럽고 나를 지우고 싶기도 하고 그랬어요. (참여자 4)

그냥 내 꿈이 없어졌다 생각이 들고 내가 뭘 해도 힘이 안 나고 아… 

나는 못 할 거 같다. 나는 다 무너진 거 같고… 그래서 그때부터 저를 탓

하기 시작하면서 그냥 자해 같은 것도 하기 시작하고…. (참여자 5)

4) 내 마음의 치료제

참여자들에게 자해는 일상적인 일이 되었고, 누구에게 말할 수

도 없고 해결할 수 없어 내 몸에라도 답답한 마음을 풀어야겠다

Figure 1. Photos of participants through the photovoice activity. (A) Swaying blossom (my precarious self), (B) sewer (garbage dump of 
emotions), (C) be consoled (my personal bamboo forest), (D) tattoo (memories I want to erase), (E) my diary (my efforts to overcome).

A B C

D E
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는 생각으로 자해하게 되었다. 참여자 1에게 자해는 기분 전환이 

필요할 때 찾게 되는 비타민과 같았고, 참여자 2는 스트레스를 

받거나 답답할 때 속을 풀어 주는 소화제와 같았다.

친구들이랑 있으면 재밌고 계속 웃을 거 같아서. 그렇게 했는데 딱히 

소용은 없었던 거 같아요. 근데 자해를 하면 괜찮았어요. 피를 보니깐 

약간 그냥 여기 막 막혔던 게 조금 괜찮아지고 그랬었어요. 피를 보니깐. 

아! 그래도 좀 괜찮다. 그때부터 좀 자주 하기 시작했어요. 그냥 힘든 일 

생각 날 때마다. (참여자 1)

그냥 진짜 별생각 안 들어요. 버릇이 돼서… 스트레스를 받으면 옥상

으로 올라간단 말이에요. 아무 생각 없이 옥상에 가서 자해를 해요. 그

러고 나면 좀 나아지거든요. (참여자 2)

3. 상위주제 3: 벗어날 수 없는 굴레

참여자들은 감정의 풍랑을 겪을 때마다 자신의 몸에 상처를 

내고 피를 보고 나서야 비로소 마음이 안정되는 것을 경험하였

다. 하지만 자해로 얻은 마음의 안정은 생각만큼 오래 지속되지 

않았고 곧 밀려드는 또 다른 감정과 생각의 파도에 휩쓸리게 되

었다. 이제 손목을 긋는 것만으로는 만족스럽지 않았고, 약을 한

꺼번에 먹거나 스스로 목을 조르기도 하는 등 좀 더 강력한 방

법으로 자기 몸에 상처를 내야만 했다. 자해하면서 죽고 싶은 마

음은 없었던 참여자들은 더 자주 더 강한 자극으로 몸에 상처를 

내는 자신의 모습을 보며 ‘어쩌면 이대로 죽을 수도 있겠다.’라는 

두려운 생각이 들기도 하였다. 하지만 참여자들에게 이제 자해 

말고 다른 방법은 찾을 수도 없는 벗어날 수 없는 굴레가 되었다.

1) 점점 깊어지는 유혹의 늪

참여자들은 주체하기 힘든 감정의 소용돌이를 느낄 때는 그 

순간 아무 기억이 나지 않았고 자신의 몸에 상처를 내고 난 후에

야 비로소 자해한 것을 자각하기도 했다. 참여자 2는 아빠와 다

툼이 있을 때면 이성을 잃어 닥치는 대로 병이나 창문을 깨서 자

해하기도 했다. 참여자들이 자해에 의지할수록 자해 행동은 반

복되었고 피를 보면서 진정되었던 마음도 점점 시간이 짧아지는 

것 같아 강도와 빈도를 높이기 시작했다. 참여자 4는 이전에는 

정도가 약한 자해에도 마음이 진정되었는데, 갈수록 점점 더 깊

은 상처를 내야만 비로소 마음이 가라앉았다.

아빠랑 말다툼 하다가 소리를 지르면서 머리를 쥐어뜯고, 주먹으로 

제 머리를 쳤던 것 같아요. 갑자기 힘든 일이 뭔가 터진다거나 아빠랑 확 

싸운다거나 그러면 거기서 이제 확 올라오면서 ‘그어야겠다’ 그 생각밖

에 안 나더라구요. (참여자 2)

그냥 좀 슬펐어요. 그때는 슬퍼서 할 게 자해밖에 없는 것 같았어요. 

그때는 우는 걸로 하다가… 석 달 전에는 긋기만 하다가 피를 봐야 진정

이 될 것 같아서 정신 없이 그었는데 갈수록 깊게 긋게 되었어요. (참여

자 4)

2) 멈추기 힘든 위험한 습관

참여자들은 자해를 멈춰야 한다는 것을 알지만 마치 늪에 빠

진 것처럼 헤어 나오기가 어려웠다. 참여자 3은 자해는 나쁜 줄 

알면서도 끊기 어려운 담배와 같다고 하였고, 참여자 4는 처음에

는 아팠지만, 습관이 되어 이제는 통증도 느껴지지 않아서 자해

를 계속하게 되었다.

(자해가) 좋은 것은 아닌 것 같아요. 처음에 할 때는 한참 거기에 빠져 

가지고 자해도 똑같아요. 그냥 막 담배 피는 것처럼 못 끊는 것처럼 자

해도 솔직히 끊기 되게 힘들어요. (참여자 3)

언제부턴가 자해를 하면 나쁜 생각이 없어지는 것보다… 그냥 편했어

요. 거의 맨날 맨날 했던 적도 있어요. (참여자 4)

3) 모호해진 삶과 죽음의 경계

참여자들은 자해하다가 그냥 이대로 죽었으면 좋겠다는 생각

이 들기도 했지만 ‘정말 죽으면 어떡하지’하는 두려움도 생겼다. 

참여자 4와 참여자 5는 죽고 싶지는 않았지만 약을 모으거나 목

을 조르는 자신을 볼 때는 차라리 죽어버리면 이제는 마음 아플 

일도 없을 거라는 생각이 들어 모든 걸 내려놓고 싶기도 했다. 참

여자 6은 이대로 죽을지도 모른다는 생각에 문자를 남기기도 하

였다.

솔직히 반반이긴 했어요. 친구가 피를 보면 좀 나아진다고 했었고. 그

때는 몸에 화가 많은 것보다 우울했던 상태가 심해서 방에 혼자 문 잠그

고 앉아서 해야겠다 죽어야겠다 그냥 반반이었어요. 그냥 살기가 싫어서 

그땐 그냥 모든 걸 내려놨어요. 살기가 싫어서. (참여자 5)

한번은 막 목을 조르다가 자칫하면 죽을 수도 있겠다는 생각이 들어 

가지고… 그때 문자를 남겼어요. 선생님한테… 그것 때문에 좀 부담스러

웠겠죠? (참여자 6)

4. 상위주제 4: 채워지는 마음의 공간

참여자들은 세상의 그 누구도 힘든 나를 돌아 봐주지 않는다

는 외롭고 힘든 마음에 ‘나 좀 알아봐 줬으면’ 하는 생각으로 자

해를 시작했다. 그동안은 자해를 남모르게 했었는데 친구, 부모, 
남자친구에게 몸에 난 자해 상처를 들키게 되었다. 남들의 관심
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과 위로는 기대조차 하지 않았었는데 자해하지 않는 나를 보고 

싶다는 친구의 걱정하는 말로 위로를 받았다. 자신의 자해 상처

를 보면 말없이 눈물만 흘리는 엄마의 모습을 보며 이제는 자해

하지 말아야겠다는 마음이 들었다. SNS에 올린 참여자의 자해 

사진을 보고 익명으로 받는 염려와 관심의 메시지를 보면서 세상 

속에 혼자 내버려진 것처럼 외롭고 공허했던 마음이 채워지는 경

험을 하였다.

1) 기대하지 않았던 친구의 관심과 지지

참여자 1은 자해하고 싶은 생각이 들면 새벽이라도 언제든 전

화하라던 친구의 말에 위로를 받고 자해를 참게 되었던 경험을 

하였다. 참여자 3은 자신의 자해를 알고 걱정해주고 기대도 하지 

않았는데 자신의 생일을 기억해 생일 쿠폰을 무심하게 건네주는 

친구의 관심에 위로 받았다. 참여자 4는 자해하는 자신을 있는 

그대로 바라봐 주는 친구의 마음이 고마웠고, 자해하지 않아도 

불안한 마음이 진정되었다.

학교 애들도 알거든요. 진짜 엄청 싫어해요. 차라리 새벽에라도 자기

를 부르라고… 그러니까 저도 안 하려고 하고…. (참여자 1)

한번은 지나가는데 어떤 친구가 내게 ‘손목 긋는 거 좀 쪽 팔리지 않

냐?’라고 하는데 이상하게 그 말이 기분 나쁘지 않았어요. 별로 친하지 

않았던 친군데 그냥 그게 위로가 되더라구요. (참여자 3)

너 그런 거(자해) 하지 말라고 제발 너 신경 쓰는 사람들도 있는데 이 

세상에 너 혼자 있다고 생각하지 말라고. 네 편이 없다고 생각하지 말라

고. (중략) 친구가 그렇게 얘기해줬는데 솔직히 너무 고마웠어요. 고마워

서 불안증세가 없어졌어요. (참여자 4)

2) 힘들어하는 부모에 대한 미안함

참여자 1과 참여자 3은 엄마의 얼굴을 보며 부모님이 주신 몸

에 이제는 내 맘대로 상처를 내지 말아야겠다는 다짐을 하게 되

었다. 참여자 4는 자해하고 병원에 누워있던 자신의 손을 잡고 

말없이 눈물만 흘리던 엄마의 모습을 보면서 그동안 자신이 했던 

자해 행동이 정말 후회가 되었다.

엄마가 낳아준 몸인데 엄마 때문에 살아있는데 내가 거기에 상처를 

입히니까. 그것 때문에 엄마가 잠도 못 잤고, 엄마도 불면증이 생겼었어

요. (참여자 3)

내가 엄마랑 병원에서도 아파서 있다가 얘기 서로 하면서 울고 그러

면서 엄마한테 미안하고 그랬어요. (참여자 4)

3) 이성 친구의 기대를 저버리고 싶지 않은 마음

참여자들은 이성 친구를 만나면서 친구에게 잘 보이고 싶고, 
실망하게 하지 않고 싶다는 마음에 자해를 참을 수 있었다. 참여

자 1과 5는 남자친구로 인해 자연스럽게 자신도 변해야겠다는 

생각이 들었고 자해를 안 하기 위해 노력을 하게 되었다.

요즘은 진짜 없었던 것 같아요. 한 달 정도? 남자친구가 엄청 싫어하

니까…. 대신 담배를 피웠는데 그것도 싫어해서… 지금은 싸우고 싶지 

않아서 자해를 안 하려고 해요. (참여자 1)

현재 남자친구를 만난 뒤로부터는 그 후로 자해를 안 했어요. 아예 

안 했어요. 하지 말라고 걔가 옆에서 잘 잡아주고 말하는 것도 되게 잘 

이렇게 말하면서 고민 같은 거 들어주고 해결방안도 찾아주고 그러고. 

제가 꿈 찾게 된 것도 얘가 옆에서 도와주고 그랬어요. (참여자 5)

4) 모르는 타인에게 받는 격려

SNS에 익명으로 올린 고민에 모르는 사람들로부터 조건 없는 

지지와 위로에 참여자들은 위로 받을 수 있었다고 하였다. 참여

자 2는 자신의 이야기를 좀 더 솔직하게 터놓아도 누구도 나무라

지 않아 좋았다고 하였고 참여자 3은 SNS 공간이 아무에게도 

하지 못했던 말들을 할 수 있는 ‘대나무 숲’이 되어 주었다고 하

였다.

처음에는 SNS만 보면 나 빼고 다 행복한 거 같았어요. 자꾸 보니깐 

나처럼 고민하는 얘기도 보이길래 나도 글로 위로해줬어요. 나쁘지 않았

던 거 같고, 나도 좀 편해지는 것 같기도 하고 암튼 그랬어요. (참여자 2)

너무 힘든데 말할 데도 없고 그래서 SNS에도 글 한번 써봤어요. 모

르는 사람들이 너무 걱정해주는 거예요. 잘하고 있다고 해주고. 되게 위

로가 됐어요. (참여자 3) (Figure 1C)

5. 상위주제 5: 아물어 가는 상처

참여자들은 자신의 몸에 새겨진 자해 흔적을 잘 감추고 사람

들의 시선을 피하고 싶었다. 하지만 자해로 난 상처가 아물면서 

돋아난 갈색의 새살들은 눈에 띄었고, 자해 상처는 과거 힘들었

던 때를 새록새록 떠올리게 해서 후회스럽기만 하였다. 참여자들

은 아직도 힘들 때는 자해 충동이 불쑥불쑥 일어나지만, 자신에

게 해를 주는 위험한 습관인 자해를 멈추기 위해 다양한 시도와 

다짐을 하며 이겨내려는 노력을 계속하였다. 참여자들은 자해 충

동이 완전히 사라진 것은 아니고 여전히 감정적인 어려움이 있을 

때 충동이 들 때도 있지만 과거에 비해 심한 자해 행동으로 진행

되지는 않는다고 하였다. 거의 매일 이루어졌던 자해 빈도는 인터
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뷰 당시 2주에 1회, 월 1회 정도로 줄었으며, 스스로가 많이 노력

하고 있음을 표현하였다(Table 1).

1) 감추고 싶은 상처의 흔적

참여자 1은 친구들을 만날 때마다 자해 흔적이 신경 쓰여 자

꾸 가리게 되었고 그러면서 자해도 참게 되었다. 참여자 6은 자

해 상처를 보면 힘들었던 시기를 떠올리게 되고 우울감의 상징 

같아서 그 위에 자신만의 의미를 담은 타투를 새겨 넣기도 하였다.

좀 예민해진다고 해야 되나? 애들을 대할 때 이거 괜히 들킬까 봐. 딱

히 좋게 보는 사람은 없잖아요 이걸. 괜히 애들한테, 애들이 보면 이거 

뭐냐, 했냐 말 많아지는 게 싫어 가지고…. (참여자 1)

천천히 가자는 의미로(자해 상처 위에) 달팽이를 새겼어요. 얼마 전까

지만 해도 팔 가득 칼로 그은 상처였는데. 아직 예전 흉이 좀 있긴 하지

만. 그냥 이뻐요 이게. 이젠 즐거운 생각만 해야죠(웃음). (참여자 6) 

(Figure 1D)

2) 충동을 견디며 이겨냄

참여자 1과 2는 자해 생각이 나지 않기 위해 사람들과 많이 어

울리고 좋은 것만 보려고 한다고 하였고 참여자 3은 자해하지 않

기 위해 자신에게 긍정적인 말로 주문을 걸면서 견디게 되었다. 

참여자 4는 정말 하기 싫었던 공부를 다시 시작하면서 재미를 느

끼고 있었고, 참여자 5는 일기를 쓰면서 자해를 참아가고 있고 

참여자 6은 자신을 아프게 했던 기억을 이제 더 이상 피하지 않

고 부딪치며 극복해가고 있다.

좋은 거 보러 가려고 할 것 같아요. 힐링되는 산, 바다 예쁜 카페나 별

도 보러 가고 그러니까. 보면서 확 힐링되고, 너무 예쁘더라구요. 여수밤

바다도 너무 예쁘더라구요. (참여자 2)

긍정적으로 생각해라. 근데 오히려 이해가 안 됐어요. 긍정적으로 왜 

생각해야 되지? 뭐가 달라지는 거지? 그런데 진짜 힘든 상황을 겪어 보

니까 힘든 상황에서, ‘아 괜찮다. 괜찮아.’ 이렇게 얘기하다 보니까 뭔가 

괜찮아지고 편해졌다고 해야 하나. (참여자 3)

3) 스스로 멈출 수 있다는 기대

참여자들은 조금씩 변하는 자신을 보며 스스로 멈출 수 있다

는 기대가 생겼다. 참여자 5는 가족들이 자신을 대하는 게 달라

졌고 인정받는 기분에 아직은 미완성이지만 조금씩 미래에 대한 

희망이 보였다. 참여자 4는 영원히 학교에 돌아갈 수 없을 것으

로 생각했지만 조금씩 재미가 생기는 공부에 대학 진학도 꿈꾸

게 되었다.

저는 안될 줄 알았어요. 솔직히 말해서 저는 제가 힘들 때마다 맨날 

맨날 자해할 줄 알았는데 뭐 하나에 꽂히고 나서 내가 어느 정도 괜찮아

졌다 싶으니까 생각이 안 나는 거에요. (참여자 5)

자해 충동이 떠오를 때마다 쓴 일기장 같은 건데. 지금은 다 괜찮아

요. 그전에 나와 비교할 수 없을 만큼. 저는 자해를 못 멈출 줄 알았거든

요. 이젠 할 수 있을 것 같아요. (참여자 4) (Figure 1E)

논    의

본 연구는 IPA 방법을 적용하여 비자살적 자해를 시도한 경험

이 있는 청소년의 관점에서 비자살적 자해 경험에 관한 개인적인 

의미와 이해 구조를 심층적으로 이해하고자 수행되었다.

본 연구 결과, 참여자에게 비자살적 자해의 의미는 위태로운 

자신에게 무심하기만 한 세상을 향해 관심과 도움을 구하는 ‘소

리 없는 외침’이었다. 참여자들은 또래 집단의 따돌림, 부모의 폭

력, 학교 적응의 어려움, 진로나 미래에 대한 불안 등으로 두렵고 

힘든 위기 상황에서 누군가의 도움이 절실했지만, 가정이나 학교

에서 도움을 받지도 구하지도 못하는 현실에 처해 있었다. 참여

자의 비자살적 자해 행동은 세상을 향해 도움을 구하는 이들만

의 방법임을 알 수 있다. 신체적·정신적으로 급격한 발달이 이루

어지는 청소년기는 가정이나 학교에서 다양한 스트레스를 경험

하면서 정서 조절에 많은 어려움이 발생하는 시기이다[39]. 특히 

본 연구의 참여자들은 또래 친구의 따돌림이나 부모의 무관심, 
폭력, 학대 경험으로 스트레스가 가중되는 상황이었고, 스스로 

문제를 감당하고 해결하기에는 많은 어려움이 있는 여건이었다. 

특히 선행연구에서 비자살적 자해의 주요한 위험 요인으로 확인

된 집단 따돌림과 부정적인 감정[12]이 참여자에게도 자해 행동

을 하게 되는 상황적 요인으로 작용하고 있었다. 청소년은 집단 

따돌림으로 사랑받지 못한다는 느낌, 버림받은 느낌, 외로움, 분
노, 불안, 우울감 등의 부정적인 정서를 경험할 때 이러한 부정적

인 정서에 따르는 극도의 심리적 긴장감을 견디기 어렵고, 부적 

강화제인 비자살적 자해를 통해 심리적 긴장감을 즉각적으로 해

소하게 된다는 선행연구[40,41]와 유사하였다. 또한 참여자들은 

자해 행동을 통해 친구의 관심을 구하거나 강압적인 부모에게 수

동적인 방식이지만 반항하는 메시지를 보내는 것을 알 수 있었는

데, 이는 선행연구에서 제시된 비자살적 자해 행동의 사회적 기

능으로 볼 수 있다[10,12]. 참여자들은 친구의 권유 또는 친구의 

자해 행동을 따라 하거나 SNS 등의 미디어를 통해 처음으로 자
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해를 접하게 되는 것을 알 수 있었다. 이는 비자살적 자해 경험이 

있는 청소년은 그렇지 않은 청소년에 비해 가족이나 친구의 자살

이나 자해 행동에 영향을 많이 받고, 자살이나 자살 관련 언론보

도에도 영향을 많이 받는다는 결과와 유사하다[42]. 또한 청소년

의 비자살적 자해 위험성을 감소시키는 데 인터넷이나 SNS와 같

은 미디어의 부정적인 영향을 고려해야 함을 시사하는 것이다. 

하지만 참여자가 주제 4의 ‘채워지는 마음의 공간’에서 제시된 바

와 같이 모르는 타인과 주고받는 SNS에서 오히려 자신의 자해 

사실을 노출하고 난 뒤에 위로 받은 경험이 자해 행동을 줄이는 

데 도움이 되었다고 한 점은 미디어 활용 측면에서 다른 시사점

이 있다. 즉 청소년기에 온라인 활동으로 이루어지는 사회적 관

계를 현실적으로 제한하기는 어렵고, 다수의 비자살적 자해 청소

년이 온라인상에서 자신의 감정을 표출하고 도움을 요청한다는 

선행연구[12,43]에 비춰볼 때, 온라인 매체 활용의 유익성 측면

에서 비자살적 자해 예방과 중재에 대한 접근이 필요함을 알 수 

있다. 구체적으로 청소년의 모방 자해 행동을 예방하기 위한 미

디어 권고기준을 마련하고, 비자살적 자해에 대한 정확한 정보에 

기반한 교육 및 인식개선 활동을 위한 인터넷 기반과 모바일 애

플리케이션 프로그램 제작과 활용이 필요하다.

참여자들에게 비자살적 자해는 감당하기 힘든 ‘마음의 고통’을 

스스로 몸에 낸 ‘상처’로 덮어 잠시나마 고통을 잊게 해주는 진통

제이자 비타민과 같은 의미임을 알 수 있다. 참여자들에게 자해

라는 신체적 고통은 정서적 고통을 일시적으로 분산시키는 기능

을 한다는 점을 알 수 있는데, 이는 자해 행동이 정서적 긴장을 

완화하는 대처전략으로 사용된다는 선행연구와 유사하였다[40]. 

참여자들은 우연한 기회에 자해를 접하고 호기심과 두려움으로 

시작한 자해 행동으로 뜻밖의 만족감을 느끼고 반복하게 되는 

것을 알 수 있다. 일부 참여자는 과거 자신의 후회스러운 행동을 

지우기 위해 ‘자신에게 내리는 벌’의 의미로 자해하기도 하였다. 

이는 비자살적 자해 행동이 자기 비난이나 자기 처벌의 수단이

며, 자기 비난과 동반되는 강력한 부정적 정서를 조절하기 위한 

부적응적 시도로 자해한다는 선행연구 결과와 유사하다[39]. 이

는 청소년의 비자살적 자해 예방 중재에 포함되어야 하는 요소

로서 정서 조절이나 감정 표현 기술이 중요함을 시사한다. 무엇보

다 부정적인 감정으로 인한 정서적 고통이 자해의 시작과 유지에 

있어서 핵심적인 역할을 하므로 스트레스 상황에서 감정을 표현

하는 훈련 프로그램이 예방적 차원에서 제공되어야 할 것이다. 

비자살적 자해 청소년을 위한 중재 방법으로 부정적인 정서로 자

해 충동이 드는 순간에 자해 행동을 대신하는 대안 행동에 대한 

교육이 필요함을 알 수 있는데, 선행연구에서도 자해 충동이 들 

때 몸에 실제적인 상처는 주지 않는 통각이나 시각 자극을 이용

하여 주의를 전환하고 충동을 조절하도록 하는 접근이 자해 행

동 감소에 효과가 있다고 보고하였다[44]. 이를 토대로 비자살적 

자해 청소년이 자해 행동을 유발하는 상황을 명확하게 인식하

고, 충동과 정서 조절 기술을 훈련하는 중재 프로그램이 유용할 

것이다.

참여자들이 우연히 시작하게 된 자해는 반복하다 보면 어느 

순간부터 ‘벗어날 수 없는 굴레’처럼 습관이 된다는 것을 알 수 

있다. 참여자들은 호기심에 시작했던 자해가 이제는 ‘거부할 수 

없는 위험한 습관’이 되어 멈춰야 한다는 것을 알면서도 멈추지 

못하고 계속 반복하게 된다고 하였다. 선행연구에서도 자해는 섭

식장애, 인터넷중독, 강박적 도박 등의 중독 행동에서 나타나는 

특성들과 유사하게 강박성, 조절의 어려움, 내성, 부정적 결과에

도 불구하고 지속하려는 중독적 요소가 있음을 보고하고 있다

[45]. 처음에는 자살 의도가 없는 비자살적 자해로 시작했을지라

도 스트레스 해소를 위해 자해 행동을 반복하는 과정에서 신체

적, 정신적으로 후유증을 남길 뿐만 아니라 점점 더 치명적인 방

법을 사용하게 되고 실제로 자살 충동으로 사망에까지 이를 수 

있다는 위험성을 함께 고려해야 한다[9]. 본 연구에서도 참여자

들은 그동안 살고 싶고 자신의 존재를 알리고 싶은 심정으로 자

해했지만 때로는 모든 걸 내려놓고 죽고 싶다는 자살 충동으로 

‘삶과 죽음의 경계가 모호해짐’을 느꼈다고 하였다. 이처럼 비자

살적 자해는 자칫 죽음으로 이어질 가능성이 커서 청소년들의 문

제행동 중 고위험군에 해당하며[46], 비자살적 자해 행동은 자

살 의도의 여부를 떠나서 자해 행동에 대한 적극적인 관심과 중

재가 요구된다[8,47]. 자신의 감정조절에 어려움을 겪는 청소년

들이 분노와 같은 부정적인 정서를 경험할 때 신체적 고통을 통

해 불편한 정서로부터 주의를 분산시키고자 자해를 선택하는 청

소년들에게 다른 건설적인 대처방안을 제시해줌으로써 반복적인 

자해 행동을 줄일 수 있을 것으로 생각된다.

참여자들은 그동안 몸의 상처를 통해 마음의 안정을 찾으려 

하였으나 기대하지 않았던 주변 사람들의 관심과 지지에 어느덧 

따뜻함으로 ‘채워지는 마음의 공간’을 느끼면서 자해를 참을 수 

있게 되었다고 하였다. 이는 청소년이 중요한 타인들로부터 충분

한 애정, 신뢰, 평가 등의 지지를 받는 경우 자살이나 자해와 같

은 극단적인 선택을 줄일 수 있다[48]는 연구 결과와 매우 유사

하다. 친구와의 단절로 인한 고립감, 외로움 등의 부정 정서는 자

기조절 과정을 방해하고 비자살적 자해의 위험성을 높이는 요인

으로 청소년기에 경험하는 또래와의 관계 단절감은 부모의 학대, 
폭력과 같은 요인보다 더 영향력이 큰 위험 요인으로 작용한다고 

보고되었다[10,12,41]. 반면 또래로부터 받는 지지 경험은 자해

를 멈추게 하는 계기가 될 수 있음을 확인할 수 있었다[20]. 구체
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적으로 본 연구참여자들은 자신을 믿어주는 다른 사람을 실망시

키지 않으려는 마음, 기대하지 않았던 타인의 작은 관심이나 위

로 등에서 심리적 위안을 받고 자해를 서서히 줄여가게 되는 계

기가 되었다고 하였다. 이는 선행연구[20,49]에서 통제적이었던 

부모의 태도 변화나 타인으로부터 위로 받는 경험이 자해를 중

단하게 하는 중재적 조건이었음을 보고한 결과와 유사한 맥락이

다. 이러한 연구 결과는 자해 행동을 예방하고 감소시키는 데는 

비공식적인 자원인 가족의 보호와 또래의 지지 행동이 무엇보다 

중요하다는 점을 시사하고 있다[21]. 하지만 은밀하게 행해지는 

비자살적 자해는 심각한 상황이 되기 전까지는 청소년 스스로 

도움을 구하는 비율이 낮고, 부모도 자녀의 비자살적 자해를 인

식하지 못하는 경우가 많다[9]는 점이 비자살적 자해 예방과 중

재에 제한점으로 작용할 수 있다. 따라서 청소년의 비자살적 자

해 문제를 조기에 인식하고 적절한 조기 개입이 이루어질 수 있

도록 학교와 지역 정신건강 관련 기관의 적극적인 연계와 협력을 

통한 정신건강 교육 프로그램이 제공되어야 할 것이다. 자해 학생

을 대상으로는 자해를 중단하고 회복된 경험이 있는 또래 청소년

이나 대학생을 활용하여 인터넷과 모바일 기반의 멘토 상담 프

로그램 제공이 효과적일 것으로 생각된다. 또한 일반학생, 학부

모, 교사 대상으로 비자살적 자해 청소년의 심리적, 행동적 특성

에 관한 정확한 지식을 토대로 편견과 낙인을 방지하는 인식개선 

프로그램이 선행되어야 할 것이다.

참여자들은 습관적으로 했던 자해의 흔적인 몸 여기저기에 난 

‘아물어 가는 상처’를 보며 자신의 자해 행동을 후회하게 되었고, 
자신에게 해를 주는 행동을 멈추려는 노력을 시도하였다. 이는 

자해로 인해 심각한 신체적 손상과 영구적인 흉터가 남기 때문

에 자해는 건강하지 못하고 소중한 자신에게 해로운 것임을 인식

하게 될 때, 자해를 중단하게 된다[49]는 선행연구 결과와 유사

하다. 즉, 자해 청소년이 자신의 몸에 난 상처를 통해 자해의 부

정적인 측면을 객관적으로 인식하게 된다는 점을 시사하는 것이

며, 이는 자해 중단을 위한 치료적 접근에 중요한 요소로 고려될 

수 있다[20]. 또한 자해 행동이 자신의 미래에 미칠 영향을 고려

해 미래지향적인 관점에서 자해를 중단하게 된다는 결과[49]와 

비자살적 자해의 중단과 조절에 영향을 미치는 요인으로써 신체 

상처에 대한 인식, 명확한 삶의 목표 설정, 긍정적인 자기 개념의 

회복, 사회적 지지가 있다는 결과[48]에서도 확인할 수가 있다. 

참여자들은 자해 충동이 완전히 사라진 것은 아니고 여전히 감

정적인 어려움이 있을 때 자해 충동이 들 때도 있지만 과거처럼 

심한 정도나 잦은 빈도의 자해 행동은 하지 않는다고 하였다. 이

러한 자신의 변화된 모습에서 스스로 자해를 멈출 수 있다는 사

실과 무심했던 가족도 서서히 변화해가는 참여자의 모습을 보고 

자신을 인정해 주기 시작했다는 점을 긍정적으로 인식하였다. 이

는 비자살적 자해 청소년의 심리적 특성인 부정적인 자아상과 자

기 이미지[10]가 서서히 긍정적으로 회복되는 과정으로 볼 수 있

겠다. 청소년의 비자살적 자해 중단 경험에 관한 선행연구[20]에

서도 자해를 중단한 청소년이 자신을 수용하고 자신의 가치를 발

견하는 자존감의 회복을 경험하였다고 보고하였다. 이를 토대로 

성공적인 자해 중단을 위해서는 본 연구참여자들과 같이 자해 중

단 과정에 있는 청소년들에게 자신을 있는 그대로 수용하고 긍정

적인 자아상의 회복에 중점을 두는 중재가 제공되어야 할 것이다.

본 연구의 제한점은 참여자가 모두 여자 청소년으로만 구성되

어 비자살적 자해 행동을 하는 남자 청소년의 경험은 탐색하지 

못했다는 점이다. 따라서 추후 연구에서는 성별, 연령, 학교 밖 

청소년 등 다양한 특성과 환경에 따른 참여자를 선정하여 비자

살적 자해 경험을 탐색할 필요가 있다. 또한 본 연구는 자해 문제

로 지역사회와 학교 내 상담센터에 의뢰된 청소년의 경험을 탐색

한 연구이므로 자해 행동을 외부로 노출하지 않은 청소년들의 경

험까지 포괄적으로 이해하는 데는 한계가 있다. Wang [32]이 제

시한 포토보이스는 참여적 행동 연구의 한 유형으로 주로 집단 

활동으로 진행된다. 하지만 본 연구는 COVID-19 대유행이라는 

상황적인 제한으로 포토보이스를 활용한 자료수집과 분석과정을 

개별 참여자별로 진행하였다. 추후 연구에서는 참여적 행동 연구

로 포토보이스를 적용하여 자해 청소년의 경험을 이해하는 것뿐

만 아니라 연구 결과를 청소년 자해 문제해결을 위한 사회적 관

심과 정책 수립에 활용할 것을 제언한다[34]. 또한 정신의료기관

에 입원해 있는 비자살적 자해 청소년의 경험을 탐색하는 후속 

연구를 제언한다.

결    론

본 연구는 심층 면담과 포토보이스를 활용한 해석 현상학적인 

분석 방법을 이용하여 청소년의 비자살적 자해 경험의 의미와 이

해 구조를 탐색하였다. 본 연구 결과, 비자살적 자해 행동을 하는 

청소년에게 자해는 고통을 잊게 해주는 마음의 진통제이자 자신

에게 무관심한 세상을 향해 도움을 구하는 소리 없는 외침임을 

알 수 있었다. 또한 자해의 위험성을 알면서도 유혹을 떨쳐버리

기 힘들어 갈등하지만, 가족과 친구의 관심과 지지를 기억하며 

서서히 자해를 멈추려는 참여자들의 힘겨운 노력을 확인할 수 있

었다. 본 연구는 비자살적 자해 행동을 하는 청소년의 생활세계, 
자해 경험의 의미와 자해 행동으로 파생되는 문제, 자해 행동을 

지속하거나 멈추게 되는 과정에 관한 심층적인 이해를 제공하여, 
비자살적 자해 청소년을 위한 간호 중재 마련의 기초 자료로 활
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용될 수 있다는 점에서 간호학적 의의가 있다. 또한 청소년의 비

자살적 자해 행동을 중단하도록 실질적인 도움을 줄 수 있는 지

지자원으로서 부모, 교사, 또래 집단의 중요성을 파악하여 자해 

청소년에 대한 인식개선과 지지 프로그램 개발에 필요한 근거자

료를 제공하고, 청소년을 대상으로 포토보이스 방법을 추가로 활

용하여 비자살적 자해와 같이 개방하기 어려운 경험을 심층적으

로 탐색하였다는 데 의의가 있다. 본 연구 결과가 청소년의 비자

살적 자해 행동을 예방하고 중재하는 정신건강 서비스 프로그램 

개발을 위한 기초 자료로 활용되기를 기대한다.
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