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Ⅰ. 서 론

DSM-5에 따르면 자폐스펙트럼장애(Autism Spectrum 

Disorder; ASD)는 다양한 맥락에서 사회적 상호작용과 

의사소통에서의 질적 결함이 있고 행동, 흥미 또는 활동이 

제한적이며 반복적인 특성을 보이며, 감각조절장애를 동반

하는 특성이 어린 아동기에 나타나는 장애이다(American 

Psychiatric Association, 2013). ASD 아동의 상동행

동의 예로는 손 흔들기, 코 소리내기, 물건 쌓기와 같은 

자기 자극 행동과 소리, 통증, 빛 등의 감각 자극에 대한 
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국문초록

목적 : 본 연구는 감각조절장애를 동반한 자폐스펙트럼장애(Autism Spectrum Disorder; ASD) 자녀를 

양육하는 어머니에게 감각조절장애 증상과 대처기술에 관한 부모교육을 실시하여 부모교육 참여 후 양

육스트레스와 양육효능감에 미치는 효과를 검증하는데 있다.

연구방법 : 연구대상자는 광주광역시와 전주시에 거주하는 ASD 아동의 어머니 20명이 대상이며, 부모교육 

내용은 연구대상자의 사전검사 자료 분석과 선행연구를 통해서 구성한 후 내용타당도 검증을 실시한 후에 

적용하였다. 부모교육의 효과를 측정하기 위한 연구도구는 한국판 부모 양육스트레스 검사(Korean- 

Parenting Stress Index; KPSI)와 Parenting Sense of Competence (PSOC)를 사용하였다. 자료 분석은 

SPSS Version 18.0을 사용하여 자료처리를 하였다. 

결과 : 부모교육 실시 후 부모양육스트레스가 모든 항목에서 통계적으로 유의하게 감소하였다(p<.001). 

아동영역의 ‘보상’이 가장 큰 변화로 나타났고, 부모영역의 ‘애착’이 가장 큰 변화로 나타났다. 양육효능

감도 모든 항목에서 통계적으로 유의미하게 향상되었다(p<.001).

결론 : 본 연구에서 실시한 감각통합 부모교육 프로그램은 ASD 자녀를 양육하는 어머니들의 부모양육스

트레스 감소와 양육효능감 증진에 효과가 있음을 확인하였다. 
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부적절한 반응이 대표적이다(Akshoomoff & Stahmer, 

2006; Sparrow, Cicchetti, & Balla, 2005). Jones, 

Quigney와 Huws (2003)는 ASD 아동들의 상동행동과 

일상생활에서의 부적응 행동의 일부는 감각조절장애

(sensory modulation disorders)에서 기인된다고 하였다. 

감각조절장애는 환경으로부터 유입되는 감각자극에 대

한 행동반응의 정도를 조절하고 조직화하는데 어려움이 

있는 것을 의미한다(Miller, Anzalone, Lane, Cermak, & 

Osten, 2007). 하위유형은 감각회피, 감각추구, 감각등

록 저하, 감각 민감성 영역 4가지 하위유형으로 분류하였

다(Liss et al., 2001). ASD 아동이 주로 보이는 감각조

절장애 중 미각, 후각의 감각 민감성과 움직임 관련 감각

은 사회적 상호작용과 의사소통 실패의 원인이 된다는 

것이 밝혀졌으며, 특히 촉각, 미각 및 후각, 움직임 민감

성, 낮은 에너지 수준과 시각 과민성은 부적응 행동과 높

은 상관관계가 있는 것으로 보고되었다(Dunn, 2002). 

과소 반응은 주변의 말소리, 사물의 소리에 대한 낮은 인

식과 사람 및 사물에 대한 촉각 처리의 저하와 연관되어 

있음이 밝혀졌다. 또한 과잉반응은 충동적이고 주의 산

만한 행동과 연관성이 높은 것으로 보고되었고 미각과 

후각의 민감성은 편식 및 양치질 거부 행동과 관계가 있

는 것으로 나타났다(Field, Garland, & Williams, 2003; 

Martins, Young, & Robson, 2008; Schreck & Williams, 

2006). 이러한 ASD 아동의 일상생활의 부적응 행동은 부

모들이 자녀를 양육하는 과정에서 높은 스트레스의 원인

으로 작용한다(Lane, Young, Baker, & Angley, 2009).

양육스트레스란 자녀를 키우는 데 있어서 요구되는 부

모 역할과 부모가 갖고 있는 양육 자원 기술이 자녀를 키

우기에 부족할 경우 부모가 느끼는 스트레스 개념으로 

설명되고 있다(Sepa, Frodi, & Ludvigsson, 2004). 또

한 자녀들의 민감한 시각과 청각처리 감각조절장애에서 기

인한 부적절한 눈 맞춤, 사회적 행동의 결핍, 언어 발달의 

손상 및 부적응 행동으로 인해서 부모들은 높은 양육스트

레스를 받는 것으로 알려져 있다(McCubbin & Patterson, 

1983; Montes & Halterman, 2007). 또한 ASD 아동

들의 부모들은 자녀의 사회적 상호작용과 의사소통의 문

제, 일상생활에서 일어나는 부적응 행동에 대한 대처기

술이 미숙하기 때문에 스트레스를 많이 받는 것으로 보

고되었다(Akshoomoff & Stahmer, 2006; Plant & 

Sanders, 2007; Tomanik, Pearson, Loveland, Lane, 

& Shaw, 2007). 즉 대부분의 부모들은 자녀가 ASD진

단을 받은 후에 자녀에게 필요한 치료 중재방법을 찾기 

위해서 노력을 하는 상황과 또래 아동과 다른 행동 문제, 

일상생활, 의사소통, 사회성, 운동기술과 같은 적응 행동의 

기능을 촉진시키는 양육기술이 부족할 때 스트레스를 높

게 받는다고 하였다(Ghanizadeh, Alishahi, & Ashkani, 

2009; Kuhn & Carter, 2006; Williford, Calkins, & 

Keane, 2007). 또한 ASD 자녀 양육의 스트레스가 클수

록 양육효능감의 저하로 이어져 자녀의 발달을 촉진하는 

부모역할을 수행하기 어렵다고 하였다(Ghanizadeh et 

al., 2009; Twoy, Connolly, & Novak, 2007).   

양육효능감(parenting efficacy)은 부모 스스로 부모

역할을 성공적으로 할 수 있다는 유능감에 관한 믿음으

로(Hess, Teti, & Gardner, 2004; Johnston & Mash, 

1989), 부모가 자녀의 전반적인 발달에 대해 긍정적인 

영향을 줄 수 있는가에 대한 기대감으로 정의할 수 있다

(Luster & Kain, 1987). Han (2007)은 ASD 아동의 

어머니를 대상으로 한 양육효능감 증진 프로그램 예비연

구에서 일상생활, 놀이, 학습 및 공공장소에서의 행동 문

제와 퇴행, 의사소통 및 사회적 상호작용의 문제에 대해 

부모가 미숙하게 대처할 경우 양육효능감이 저하되는 것

으로 보고하였다. 이러한 부모들의 높은 양육스트레스와 

낮은 양육효능감은 자녀를 키우는데 있어 일관적이지 못

한 양육을 하게 됨으로서 아동과의 상호작용이 어렵게 

되고 치료 목표설정과 치료효과의 일반화에 부정적인 영

향을 줄 수 있다고 한다(Koegel, Schreibmen, Britten, 

Burke, & O’Neill, 1982; Kuhn & Carter, 2006). 

최근까지 ASD 자녀를 양육하는 부모의 양육스트레스

를 감소시키고 양육효능감을 증진시키는 부모교육개입

방법으로는 행동수정 기법에 기초한 중재 방법이 주를 

이루었다(Choi, Yang, & Kim, 2004). 행동수정 원리에 

기초한 부모 훈련은 ASD 아동의 적응 행동문제와 일상

생활기술을 개선하는데 효과가 입증되었으나(Anderson, 

Avery, Dispietro, Edward, & Christian, 1987; Lutzker 

& Campbell, 1944), 상동행동과 부적응 행동이 심한 경

우에는 효과가 일시적이어 치료적 중재로서 한계가 있음

이 지적되고 있다(Koegel et al., 1982). 또 다른 중재방

법으로 부모를 위한 심리적 중재방법에 초점을 둔 대인
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관계 기술 훈련, 스트레스 대처 훈련, 인지-행동적인 접

근의 부모 훈련은 부모의 우울 감소와 같은 정신건강과 

관련된 부분에는 효과가 있었지만 자녀의 부적응 행동에 

대한 증상교육과 대처기술을 가르치는 교육이 없었기 때

문에 스트레스 감소에는 일시적인 효과가 있었다고 보고

되고 있다(Kim, Chung, & Jang, 2002; Oh, 1996; 

Spaccarelli, Costler, & Penman, 1992). 

최근의 작업치료 연구 분야에서는 감각조절 문제가 

ASD 아동의 부적응 행동의 주요 원인이며 부모의 양육

스트레스와 양육효능감에 밀접한 연관이 있음이 밝혀졌

다(Adamson, Hare, & Graham, 2006; Choi, & Lee, 

2004; Kern et al., 2008; Lane et al., 2009; Leekam, 

Nieto, Libby, Wing, & Gould, 2007). Allik, Larsson

과 Smedge (2006)는 ASD 아동을 양육하는 부모들은 

감각조절장애에 관한 이해가 적고 이로 인한 문제행동들

에 관해서 대처하는 기술과 양육효능감이 낮기 때문에 

양육스트레스가 높으며, 고립과 우울을 느끼고 신체 및 

정신적 건강에 있어서 위협을 받게 된다고 하였다(Cohn, 

May-Benson, & Teasdale, 2011). 따라서 ASD 아동

을 양육하는 부모에게 감각조절장애의 증상교육과 대처

기술을 교육시키고 이를 통해서 부모의 양육스트레스를 

줄이고 양육효능감을 증진 시킬 수 있도록 구성된 부모

교육 프로그램의 개발이 절실하다(Cohn et al., 2011; 

Rizk, Pizur-Barnekow, & Darragh, 2011; Schaaf, 

Toth-Cohen, Johnson, Outten, & Benevides, 2011). 

그러므로 본 연구의 목적은 감각조절장애를 동반한 ASD

자녀를 양육하는 부모에게 감각조절장애 증상과 대처기

술에 관한 부모교육을 실시하여 부모교육 참여 후 양육스

트레스와 양육효능감에 미치는 효과를 검증하는 것이다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 대상 및 기간

본 연구의 대상자는 20명의 만 3~7세의 ASD 아동을 

양육하는 어머니들로 한국판 부모 양육스트레스 검사

(Korean-Parenting Stress Index; KPSI)에서 아동영

역 116점, 부모영역 148점, 총점 258점 이상으로 전문가의 

조언이 필요한 경우였다. 본 연구에서 아버지 또한 참석하였

으나 결석이 2회 이상으로 아버지의 자료는 사용하지 않았

다. 또한 자녀가 단축형 감각프로파일(Short Sensory 

Profile; SSP)에서 감감조절 기능 장애가 134점 이상으로 

의심범주에 속하며, 한국판 아동기 자폐평정척도(Korean 

Child Autism Scale; K-CARS)에서 경증-중간자폐로 

원점수 30~36점에 해당되었다. 신체적 장애 및 기타 장애

가 없고 연구에 설명을 제공 받고 연구 참여에 동의한 어머니

를 대상으로 하였다(Table 1)(Table 2). 기간은 2012년 

9월부터 동년 12월까지 주 2회씩 집단 상담 형태로 실시하

였고 총 4주간 7회기를 적용하였다. 

Distinction Participants (n) Percentage (%)

Parent Mother 20 100

Age

(yr)

30~39 16  80

40~49  4  20

Income

(won)

3,000,000~3,990,000 12  60

4,000,000~4,990,000  7  35

5,000,000~5,990,000  1   5

Education High school graduate  5  25

College graduate  8  30

Graduate school graduate  9  45

Vocation Housewife 14  70

Office  1   5

Professions  5  25

Table 1. General Characteristics of Parent Participants
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2. 부모교육 프로그램 

본 부모교육 프로그램은 Park (1995)의 체계적 집단 

상담 프로그램 구성 모형을 사용하였고 단계는 조사-분

석-설계-검증-실시-평가 6단계로 이루어져 있다. 본 

연구에서는 6단계의 프로그램 구성단계에 해당되는 

1~4단계를 보완하여 부모교육 프로그램 내용을 구성하

였다. 총 7회기로 이루어진 프로그램 중 특히 3~6회기는 

감각처리 영역과 부적응 행동의 경향성의 관계를 설명하

고 대처할 수 있도록 하였다. 가정에서 쉽게 적용할 수 

있는 활동 두 가지 정도를 지침서를 보고 선택한 후 가정

상황에 맞게 구체화시키는 과정을 진행하였다. 이후 개

별 조언 및 집단 피드백과 대처기술 훈련이 이루어졌다. 

다음 회기를 시작하기 전에 이전 회기 숙제를 실제 가정

에서 부모가 직접 수행해보고 느낀 점을 발표 및 토론 할 

수 있도록 하였다. 수행 시 어려웠던 점에 대해서는 주강

사와 보조강사가 피드백을 주어서 대처기법 적용시의 문

제점을 개선할 수 있도록 지도하였다. 7회기는 자녀의 적

응반응의 개념을 설명하고 대처기법 활동을 정해서 지속

적으로 가정에서 실시할 수 있도록 내용을 구성하였다

(Dunn, 2002; Ellen, Shirley, & Paula, 2002; Kim, Ji, 

& No, 2003; Nam & Lee, 2011; Seo & Lee, 2003; 

Wilbarger, 1990; Wilbarger & Wilbarger , 2002; 

Williamson & Anzalone, 1996). 구체적인 회기별 내용

은 Table 3과 같다.

3. 연구 도구

1) 감각 프로파일 (Sensory Profile)

본 연구의 부모교육 내용을 구성하기 위해서 자녀의 감각

프로파일 검사 도구를 사용하였다. 본 도구는 Dunn (1999)

이 개발한 부모용 자기 보고식 검사지로 일상생활에서의 

감각처리기능을 알 수 있다. SP는 만 3~10세 아동을 대상으

로 하며, 보호자를 대상으로 면담 및 설문조사 방법으로 

검사를 실시한다. 문항은 총125문항 5점 척도로 구성되어 

감각영역(sensory section)3개와 감각요소(sensory 

factor) 9개로 구성되었다. 점수가 낮을수록 감각처리기능

이 저하된 것을 의미한다. 결과해석은 각 영역별 총점을 

통해 정상범주(typical performance), 의심범주(probable 

difference), 문제범주(definite difference) 등 세 범주로 

나눌 수 있다(Im, Park, & You, 2007). 본 연구의 감각프로

파일 내적 일치도는 .48~.91이다.

2) 한국판 부모 양육스트레스 검사(Korean-Parent Stress 

Index; K-PSI)

부모교육의 내용구성과 중재효과를 알아보기 위해서 

Abidin (1995)의 Parent Stress Index (PSI)를 한국 

실정에 맞게 표준화한 Jung, Lee, Park 과 Kim (2008)

의 K-PSI를 사용하였다. K-PSI는 아동영역 양육스트

레스 6항목 47문항과 부모영역 양육스트레스 7항목 54

문항으로 5점 척도로 구성된 자기 보고식 검사지이다. 검

Characteristics
Participants Scones

n (%)   M ± SD

Gender male 17  (85)

female  3  (15)

Age (yr) 3~7 20 (100)

K-CARS  33.92 ±  1.82

SSP 134.00 ± 16.98

K-PSI Child area 146.80 ± 14.87

Parent area 166.25 ± 21.74

Total 313.05 ± 33.81

K-CARS: Korean Child Autism Scale, K-PSI: Korean-Parenting Stress Index, SSP: Short Sensory Profile

Table 2. General Characteristics of Children Participants (N=20)
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Session Program Theme Contents

1 Understanding sensory 

modulation disorder 
① To understand the characteristics of autism spectrum disorder 

accompanied by sensroy modulation disorder

② To understand the child's sensory modulation function through 

sensory profile check

③ Parents who wish to create improved behavioral problems

④ Q & A

2 The concept of arousal ① To understand the concept of arousal regulation

② Arousal regulation failure is the cause of the child’s maladaptive 

behavior.

③ Through the arousal curve drawing activity on weekdays and 

weekends have information on trends in child awake

④ Learn coping techniques that regulate arousal can be easily applied 

at home

⑤ Q & A

3 Poor registration ① To understand the emotional and behavioral characteristics of the 

degraded state of poor registration

② Learn coping techniques that can be applied easily at home

③ Have positive view regarding the child's maladaptive behavior

④ Q & A

4 Sensory sensitivity ① To understand emotional and behavioral characteristics of sensory 

sensitivity status

② Learn coping techniques that can be applied easily at home

③ Have positive view regarding the child's maladaptive behavior

④ Q & A

5 Sensory seeking ① Emotional behavioral responses of children to understand when 

it is the pursuit of sensation

② Learn coping techniques that can be applied easily at home

③ Have positive view regarding the child's maladaptive behavior

④ Q & A

6 Sensory avoiding ① Understanding emotional behavioral responses of the child when 

it is to avoid sensation

② Learn coping techniques that can be applied easily at home

③ Have positive view regarding the child's maladaptive behavior

④ Q & A

7 Adaptive behavior ① To present the activities of the children showed an adaptive response 

& to understand the sensory modulation disorder properties

② Establish a family action plan

③ Terminate the session

④ Q & A

Table 3. Parent Education Program 



116   The Journal of Korean Society of Occupational Therapy Vol. 23, No. 3, 2015

사소요 시간은 총 20~30분이 소요된다. 아동영역 양육

스트레스는 적응, 수용, 요구, 기분, 주의산만 및 과잉행

동, 보상 6항목으로 구성되어 있다. 부모영역 양육스트레

스는 우울, 애착, 역할제한, 유능감, 고립, 배우자, 건강의 

7항목으로 구성되어 있다. 전문가의 개입이 필요한 경우

로는 아동영역 양육스트레스 원 점수 116점 이상, 부모

영역 양육스트레스 원 점수 148점 이상, 총 부모 양육스

트레스 258점 이상인 경우이다. K-PSI의 신뢰도는 

Cronbach의 내적일치도 신뢰계수 .70∼.84로 나타났으며

(Hauenstein, Marvin, Snyder, & Clarke, 1989), 검사-

재검사 신뢰도 상관계수 .88의 범위를 보였다(Zakreski, 

1983). 본 연구의 Cronbach α 값은 .50∼.95이다.

3) 양육효능감 척도 (Parenting Sense of Competence; 

PSOC)

부모교육의 내용구성과 중재효과를 알아보기 위해 

Giband-Wallston과 Wandersmann (1978)이 개발한 

도구인 PSOC를 사용하였다. PSOC는 16문항으로 구성

된 자기 보고식 검사지이다. 본 연구에서는 Sin (1997)

이 PSOC를 번역한 것을 본 연구의 목적에 맞게 수정하

여 의미가 중복되는 문항 3개는 제외하고 13개의 문항을 

사용하였다. 부모 효능감과 부모 역할불안 문항으로 구

성되어있다. PSOC의 각 문항과 점수기준은 5점 척도이

다. 부모 효능감 항목은 점수가 높은 수록 효능감이 높음

을 의미하며 부모역할불안 항목은 역 채점하여 점수가 높

은 수록 역할불안이 감소된 것을 의미한다. 가용 점수의 

범위는 13점에 65점이며 점수가 높을수록 양육효능감이 

높다고 해석할 수 있다. 본 도구의 신뢰도는 .78이다.

4. 연구 절차

본 연구의 설계는 사전-사후 단일집단 검사설계를 하

여 부모교육의 효과를 알아보고자 하였다. 연구의 설계 

및 절차는 4단계로 진행하였다. 1단계는 연구대상자 선

영을 하였다. 2012년 9~10월에 광주광역시와 전주 시 

소재 B와 H 소아정신과의 동의를 얻어 감각조절장애를 

동반한 ASD 만 3~7세 자녀를 둔 어머니 30명을 모집하

였고, 연구 참여 조건에 맞지 않는 10명의 참가자는 배제

하고 나머지 20명을 선정하였다. 2단계는 Park (1995)

의 체계적 집단상담 프로그램 모형을 보완하여 부모교육 

내용 구성을 하였다. 내용타당도 검증은 소아정신과 의

사 1인, 감각통합치료경력이 5년 이상 된 치료사 5인, 부

모교육 전문가 2인을 통해서 내용을 구성하고 Fehring 

(1987)의 연구에서 제시된 내용타당도 평정법(Content 

Validity Index: CVI)에 의해 전문가 내용타당도 의뢰서

에서 CVI가 .75이상인 문항을 선택하여 회기별 내용타

당도를 확보하였다. 3단계는 부모교육을 실시하였다. 

2012년 12월 4일에서 12월 30일까지 집단 상담의 형태

로 실시하였다. 부모교육 지침서와 준비물은 회기별 부

모교육 목표에 맞게 구성하였다. 각 회기마다 프로그램 

만족도를 실시하였다. 4단계는 부모교육 효과검증을 위

해 2주 후 사후검사를 실시하였다.

5. 자료 분석

본 연구에서 수집된 자료는 SPSS Version 18.0 통계

처리 프로그램을 통해 분석하였다. 부모교육 프로그램 전

과 후의 효과를 검증하기 위해서 사전·사후검사 점수의 

평균과 표준편차를 제시하였고, 사전·사후검사의 차이

를 알기 위해 짝 비교 검정(paired t test)을 사용하였다. 

또한 부모교육 실시 후에 변화된 부모양육스트레스의 하

위 요인 비교하기 위해서 원 점수를 척도 환산 점수로 바

꾸어서 사전 검사 점수를 공변인으로 하고 사전 ․ 사후검

사 점수의 차이를 공변량 분석(ANCOVA)을 하였다. 

 

Ⅲ. 연구 결과

1. 부모 양육 스트레스의 변화 

부모교육 프로그램 참여 후 어머니들의 부모양육스트

레스 점수는 통계적으로 유의하게 감소되었다(p<.001). 

하위영역별 변화를 비교한 결과 아동영역 양육 스트레스

는 하위척도인 ‘적응, 수용, 요구, 기분, 주의산만/과잉행

동과 보상’ 척도의 모든 항목에서 통계적으로 유의미하

게 감소되었다(p<.001). 아동영역 스트레스 점수는 사

전검사에서 146.80±14.87 점으로 전문가의 상담을 의

뢰해야 하는 수준이었으나 사후검사에서 108.80±9.02 
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점으로 정상범위의 스트레스 수준으로 감소되었다. 또한 

부모영역 양육 스트레스는 하위척도인 ‘우울, 애착, 역할

제한, 유능감, 고립, 배우자와 건강’ 척도의 모든 항목에

서 통계적으로 유의미하게 감소되었다(p<.05). 부모영

역 스트레스 점수는 사전검사에서 166.25±21.74 점으

로 전문가의 상담을 의뢰해야 하는 수준이었으나, 사후

검사에서 125.80±8.96 점으로 정상 범위의 스트레스 

수준으로 감소되었다(Table 4). 

 

2. 변화된 부모양육스트레스 하위요인의 비교

본 연구에서는 부모교육 프로그램 참여 후에 변화된 

부모양육스트레스 하위요인을 비교하기 위해서 사전 검

사를 공변인으로 하고 사전검사에서 사후검사를 뺀 감소 

점수의 차이를 공변량 분석으로 검증한 결과 아동영역과 

부모영역 양육스트레스의 하위 요인들은 부모교육 참여 

후에 통계적으로 의미 있는 차이가 있었다 (p<.001). 따

라서 본 연구에서 사용한 부모교육 프로그램이 아동영역 

양육스트레스에 미치는 영향력은 ‘보상’이 가장 큰 것으

로 나타났으며 ‘기분’, ‘요구’, ‘적응’, ‘수용’, ‘주의사만 및 

과잉행동’의 순으로 효과가 있는 것으로 나타났다(p< 

.001). 또한 부모영역 양육스트레스에 미치는 영향력은 

‘애착’이 가장 큰 것으로 나타났으며 ‘우울’, ‘고립’, ‘유능

감’, ‘역할제한’, ‘배우자’, ‘건강’의 순으로 효과가 있는 것

으로 나타났다(p<.001)(Table 5)(Table 6).

3. 양육효능감  

부모교육 프로그램 참여 후, 어머니들의 양육효능감 

점수는 통계적으로 유의미하게 증가되었다(p<.001). 하

위영역별 변화를 비교한 결과, 부모효능감은 사전검사에

서 27.10±5.00 점이었으며 사후검사에서 30.20±3.00 

점으로 점수가 향상되었다. 부모역할 불안은 사전검사에서 

14.25±3.54 점이었으며 사후검사에서는 19.70±1.66 

점으로 부모역할에 대한 불안이 감소되었다(Table 7). 

Items
Pre Post 

t
M ± SD M ± SD

Child Area 146.80 ± 14.87 108.80 ±  9.02 14.95***

Adaptability 36.05 ±  5.84 26.55 ±  3.71  7.17***

Acceptability 24.90 ±  2.86 17.55 ±  2.14 10.92***

Demandingness 27.65 ±  3.69 19.95 ±  1.54  9.03***

Mood 13.75 ±  3.16 10.60 ±  1.88  5.60***

Distractibility /Hyperactivity 29.70 ±  4.44 24.30 ±  2.56  5.08***

reinforce 14.75 ±  2.22 9.85 ±  1.18  7.92***

Parent Area 166.25 ± 21.74 125.80 ±  8.96 12.32*** 

Depression 29.95 ±  5.29 10.60 ±  1.88  8.31***

Attachment 17.35 ±  3.18 12.60 ±  1.64  7.41***

Role Restriction 24.95 ±  4.11 19.35 ±  2.25  8.18***

Competence 42.20 ±  4.98 30.25 ±  1.77  9.15***

Isolation 17.10 ±  3.70 12.05 ±  1.39 7.72*

Spouse 20.40 ±  5.47 18.30 ±  3.74 3.34*

Health 14.30 ±  3.31 13.30 ±  2.77  2.93***

Total 313.05 ± 33.81 234.60 ± 13.04 15.58***

*p<.05 *** p<.001

Table 4. Changes in Parenting Stress (N=20)



118   The Journal of Korean Society of Occupational Therapy Vol. 23, No. 3, 2015

Item
Pre Post Post-Pre Corrected means 

M ± SD M ± SD M ± SD M ± SD

Child Area 3.12 ± .32  3.93 ±  .57 - .81 ± .25 - .79 ± .029

Adaptability 3.28 ± .53  4.14 ±  .96 - .86 ± .43 - .71 ± .059

Acceptability 3.56 ± .41  4.61 ±  .80 -1.05 ± .39 - .69 ± .063

Demandingness 3.07 ± .41  3.93 ±  .73 - .86 ± .32 - .85 ± .058

Mood 2.75 ± .63  3.38 ± 1.16 - .63 ± .53 - .87 ± .060

Distractibility/Hyperactivity 3.30 ± .49  3.90 ± 1.01 - .60 ± .52 - .43 ± .059

reinforce 2.46 ± .37  3.28 ±  .80 - .82 ± .43 -1.27 ± .066

Parent Area 3.08 ± .40  3.83 ±  .69 - .75 ± .29 - .76 ± .029

Depression 3.33 ± .59  4.44 ± 1.14 -1.11 ± .55 - .93 ± .059

Attachment 2.47 ± .45  3.15 ±  .86 - .68 ± .41 - .95 ± .061

Role Restriction 3.56 ± .59  4.36 ±  .96 - .80 ± .37 - .49 ± .062

Competence 3.25 ± .38  4.17 ±  .75 - .92 ± .37 - .78 ± .058

Isolation 2.85 ± .62  3.69 ± 1.13 - .84 ± .51 - .92 ± .057

Spouse 2.74 ± .66  2.85 ±  .95 - .11 ± .29 - .25 ± .058

Health 2.69 ± .60  2.71 ±  .66 - .02 ± .06 - .18 ± .058

Table 5. Corrected Changes in Parenting Stress Sub-factors (N=20)

Item
Pre Post

t
  M ± SD   M ± SD

Parent efficacy 27.10 ± 5.00 30.20 ± 3.00 2.97*

Parenting anxiety 14.25 ± 3.54 19.70 ± 1.66  8.12***

Total 41.45 ± 3.54 49.90 ± 2.43  9.05***

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

Table 7. Changes In Parenting Efficacy (N=20)

Item Univariate SS df MS F

Child

Area

Covariates (Pretest)   14.531   1 14.531 215.157***  

Main effect (Posttest)    5.664   5  1.133  16.773***

Error    7.632 113   .068

Total 102.247 120

Parent 

Area

Covariates (Pretest)  12.193   1 12.193 186.889***

Main effect (Posttest)  13.253   6  2.209  33.855***

Error   8.612 132   .065

Total  98.841 140

***p<.001

Table 6. Main Effected Changes in Parenting Stress (N=20)
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Ⅳ. 고 찰

집단을 대상으로 하는 중재법은 개별 치료와 달리 집

단의 역동과 사회적 상호작용을 통해서 학습과 기술 습

득이 더욱 용이하다는 장점이 있으며 집단 교육 프로그

램은 장애, 비장애, 고 위험 클라이언트의 작업수행 방해요

소를 예방하는 효과까지 갖는다(American Occupational 

Therapy Association, 2014). 이러한 관점에 기초한 

본 연구의 목적은 감각조절장애를 동반한 ASD 자녀를 

양육하는 부모에게 감각조절장애 증상과 대처기술에 관

한 부모교육을 실시하여 부모교육 참여 후 양육스트레스

와 양육효능감에 미치는 효과를 검증 하는 것이었다. 연

구 결과로는 부모교육 참여 후에 부모양육스트레스는 아

동영역과 부모영역 모두 통계적으로 유의하게 감소되었

고 증상교육과 이에 따른 대처기술 집단 교육프로그램으

로 인해 양육효능감도 증진되었다.

Han (2007)은 ASD 아동을 위한 주요 부모교육내용

으로 부적응 행동 문제에 대한 원인과 대처방법, 아동의 

발달단계에 대한 이해와 상호작용 방법, 자녀의 문제로 

인해서 사회 속에서 고립되지 않도록 하는 것 등을 강조

하였다. 이는 본 연구의 부모교육 내용에서도 ASD 아동

이 감각처리기능의 장애로 인해 부적응 행동이 발생하게 

되고(Choi & Lee, 2004; Lee, 2003; Lee, 2008; 

Rogers, Hepburn, & Wehner 2003; Tomchek, & 

Dunn 2007), 이로 인해 양육효능감은 떨어지고 양육스

트레스는 높아지게 된다는 문헌에 기초하여 주요 내용을 

구성하고 프로그램을 진행하였다. 어머니들은 전문가로

부터 개별적인 조언을 받고 부모교육 집단 구성원을 통

해서 사회적 지지를 받으며 자녀의 문제를 공유하고 토

론하는 과정에서 부모양육스트레스 감소에 긍정적인 영

향을 받은 것으로 사료된다. 

본 연구의 부모교육 실시 후에 어머니들의 아동영역 

양육스트레스는 ‘보상’ 척도의 변화가 가장 컸으며 다음

으로 ‘기분과 요구’ 척도의 변화가 크게 나타났다. 이러한 

결과의 의미는 어머니들이 부모교육을 통해서 주변 사람

과 환경에 대한 반응이 적고 감각조절장애로 인해서 나

타나는 부적응 행동의 문제가 많은 자녀의 발달적 특징

과 증상을 이해하게 됨으로써 자녀를 기쁜 존재로 인식

하게 되어 자녀를 통해 긍정적인 보상을 받은 것으로 볼 

수 있다. 또한 자녀의 ‘기분과 요구’ 척도 변화의 의미는 

부모교육을 통해서 어머니들이 자녀의 기분과 요구수준

에 잘 대처하게 되었음을 의미한다. 이와 같은 결과는 

Brookman-Frazee (2004)의 연구결과에서도 유사하

게 제시되었다. 이들 연구에서는 만 3세 ASD 아동을 양

육하는 3명의 부모를 대상으로 하여 부모인식, 정신건강, 

아동의 전반적인 발달과 정서 및 사회적 행동특성에 관

하여 부모교육을 하였는데 이를 통해서 부모들은 스트레

스가 감소하였고 자녀를 기쁜 존재로 느끼게 되었다고 

보고하였다. 

또한 본 연구의 부모교육 실시 후에 어머니들은 부모

영역 양육스트레스에서 ‘애착’ 척도 변화가 가장 컸다. 다

음으로 ‘우울, 고립’ 척도의 변화가 크게 나타났다. 이는 

자녀에 대한 정서적인 친밀감을 느끼는 정도가 향상되어 

부모-자녀의 애착관계가 긍정적으로 개선되었음을 의

미한다. 이와 같은 결과는 Koegel, Symon과  Koegel 

(2002)의 연구결과와도 일치되는데 만 3~6세 자폐스펙

트럼 장애아동을 양육하는 5명의 부모를 대상으로 부모

-자녀관계개선, 아동과 의사소통을 촉진하는 법과 부모

의 역할에 대해서 교육을 하고 부모들은 자녀에 대한 애

착과 상호작용이 증가하였다고 제시하였다. 

다음으로 어머니들은 우울감과 고립감이 개선된 것을 

볼 수 있었다. Allik 등 (2006)은 부모의 고립감 발생은 

ASD자녀의 부적응행동이 원인이라고 하였고 이로 인해 

우울감은 더 커진다고 하였다(Ekas, Lickenbrock, & 

Whitman, 2010; Higgins, Bailey, & Pearce, 2005; 

Ingersoll & Hambrick, 2011; Schaaf et al., 2011). 

본 연구에서는 자녀의 감각조절장애 증상으로 인한 정서

와 행동의 특징에 관해 집단부모교육을 하는 과정에서 

자신의 어려움을 말함으로서 부모가 지각하는 우울과 고

립감이 감소되었을 것이라고 사료된다.  

다음으로 본 연구의 부모교육 참여를 통해서 어머니들

은 아동영역 양육스트레스에서 ‘적응과 수용’ 척도의 변화

도 의미 있게 나타났다. McConachie와 Diggle (2007)

의 연구에서는 부모들은 ASD 자녀의 문제 행동에 관한 

대처기술을 배움으로써 자녀의 발달 문제에 대한 이해와 

수용을 할 수 있게 되며 자녀와 상호작용이 더 편안해졌

다고 보고하였다. 또한 부모교육 참여를 통해서 어머니

들은 부모영역 양육스트레스에서는 ‘유능감과 역할제한’ 
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척도 변화도 의미 있게 개선되었는데 이는 증상에 따른 

대처기법 활동을 통해서 부적응 행동에 적절한 대처를 

할 수 있게 되었음을 의미한다. 

부모의 양육효능감은 ASD 아동의 부적응 행동과 부

모의 불안 및 우울 감소를 예측하는 매개변수라고 하였

다(Hastings & Brown, 2002; Jones & Prinz, 2005; 

Krauss, 1993; Kuhn & Carter, 2006). Sofronoff와 

Farbotko (2002)는 ASD 아동의 부모를 대상으로 1회

의 부모교육 워크숍과 6회의 개별 치료회기를 진행하였

는데 통제집단과 비교 시 실험집단에서 양육효능감이 높

게 나타났으며 어머니들의 양육행동이 긍정적으로 바뀌

었다고 보고하였다. 본 연구의 결과와 일치된다. 집단 부

모교육을 통해 어머니들은 부모 역할에 대한 불안이 감

소되어 자녀의 부적응 행동을 수용하고 대처하는데 긍정

적인 영향을 받았을 것으로 사료된다. 

최근 부모교육에서는 전문가가 부모를 교육시켜서 자

녀에게 직접적으로 도움을 줄 수 있도록 가정 프로그램 

중심의 대처기법을 적용하는 연구들이 진행되고 있다

(Dunst, Bruder, Trivette, & Hamby, 2006; Graham, 

Rodger, & Ziviani, 2010; McWilliam, 2010; Rizk et 

al., 2011; Schaaf et al., 2011). 이와 같이 본 연구의 

참여자들 또한 부모교육을 통해 부모가 직접 자녀의 문

제에 개입할 수 있도록 도왔고 이를 통해 양육효능감 증

진에 긍정적인 영향을 받았다고 볼 수 있을 것이다. 감각

통합 대처기술 부모교육 프로그램이 효과가 있었던 것은 

집단역동과 사회적 상호작용을 통해서 서로에게 격려와 

지지가 되어주었고 혼자서 문제해결을 하는 것이 아니기 

때문에 대처기술에 대한 학습과 기술습득이 더욱 효과적

이었다고 판단된다. 앞으로 감각통합치료 현장에서 부모

교육을 대상으로 할 때 집단교육프로그램 적용하는 것은 

의의가 있을 것으로 사료된다. 

이상의 연구결과에 대한 고찰을 종합해 보면 본 연구

의 부모교육 프로그램이 감각조절장애를 동반한 ASD자

녀를 키우는 어머니들의 양육스트레스를 감소시키고 양

육효능감은 증진시킨다는 것이 확인 되었지만 연구의 제

한점과 추후 연구를 위한 시사점을 제시하고자 한다. 첫

째, 사전·사후 단일집단 검사 설계로 후속 연구에서는 

통제집단을 두어 프로그램의 효과를 규명하고 전국적으

로 연구 참여 대상자의 수를 확대하여 부모교육을 실시

한 후에 프로그램의 효과를 검증할 필요가 있을 것이다.

둘째, 후속 연구에서는 부모교육을 통한 자녀의 감각

조절기능과 적응행동의 변화에 관하여 검증하는 과정이 

필요할 것이라고 판단된다. 부모교육을 진행하면서 자녀

의 감각조절기능과 적응행동의 긍정적 변화에 관해서 보

고하는 어머니들이 많았고, 부모양육스트레스와 아동영

역 양육스트레스의 의미 있는 감소를 통해 간접적으로 

자녀의 감각조절기능 개선에 도움이 된 것으로 사료되기 

때문이다. 마지막으로, 본 연구는 양적 연구 결과만을 제

시하였다는 한계가 있다. 이에 후속연구에서는 연구 참

여자의 개인별 변화와 심층 면접을 통한 질적 연구를 병

행할 필요가 있을 것이다. 

이러한 제한점에도 불구하고 본 연구는 부모교육 프로

그램이 감각조절장애를 동반한 ASD자녀를 양육하는 부

모의 양육스트레스를 감소시키고, 양육효능감을 증진시

키는데 효과가 있음을 입증하였다. 따라서 본 연구를 토

대로 감각통합치료 임상 현장에서 부적응 행동의 원인이 

되는 감각조절장애 증상을 부모에게 이해시키고, 대처기

법 활동을 제공할 수 있도록 부모를 교육시키는 기초자

료로서 활용되어지기를 기대한다. 

Ⅴ. 결 론

본 연구의 목적은 감각조절장애를 동반한 ASD 아동

을 양육하는 부모를 대상으로 부적응 행동의 원인이 되

는 감각조절장애 증상을 교육하고 대처기술을 습득시키

는 부모교육을 통하여 부모의 양육스트레스와 양육효능

감에 미치는 효과를 검증하는 것이었다. 

본 연구 결과 부모교육이 부모양육스트레스를 통계적

으로 의미 있게 감소시키고, 양육효능감은 증가시키는 

것으로 나타났다. 따라서 본 연구의 부모교육 프로그램

은 감각조절장애를 동반한 ASD자녀를 양육하는 부모들

의 양육스트레스 감소와 효능감 증진에 효과가 있음이 

검증되었다. 이러한 연구결과를 통해서 감각통합치료 임

상 현장에서 감각조절장애를 동반한 ASD자녀를 키우며 

양육스트레스를 호소하는 부모들에게 부모교육의 기초

자료로서 활용되어지기를 바라며 추후 부모교육의 효과

를 검증하는 보다 많은 연구가 이어지길 기대한다. 
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Abstract

The Effects of Sensory Integration Coping Skills Parent Program 

for Autism Spectrum Disorder on the Parenting Stress and Parenting Efficacy 

Chung, Hee-Seung*, Ph.D., O.T., Yoo, Eun-Young**, Ph.D., O.T.,

Jung, Min-Ye**, Ph.D., O.T., Park, Ji-Hyuk**, Ph.D., O.T.,

Lee, Teak-Young***, Ph.D., O.T., Lee, Ji-Yeon****, Ph.D., O.T.
*Dept. of Occupational Therapy, Baekseok University

**Dept. of Occupational Therapy, College of Health Science, Yonsei University
***Dept. of Occupational Therapy, Hanseo University

****Dept. of Occupational Therapy, Dongnam Health College

Objective : The purpose of this study is to conduct parent education about autism spectrum disorders with sensory 

modulation disorder and coping skills for parents to nurture. After parental education participation to verify the 

effects of parenting stress and parenting efficacy.

Methods : The study subjects were conducted with mothers Gwangju and Jeonju 20 people twice a week to target 

a total of seven sessions of four weeks. Research tools to measure the effectiveness of parent education parenting 

stress (Korean-Parenting Stress Index; K-PSI) and parenting efficacy (Parenting Sense of Competence; PSOC) 

was used for tests. Data analysis was performed using SPSS Version 18.0.

Results : After a parent education parenting stress was statistically significantly decreased in all categories 

(p<.001). Influence on the child area has shown that most parenting stress the ‘reinforce parent’ impact on the 

parent area parenting stress is ‘attachment’ appeared to be the largest of its kind. Parenting Efficacy was also 

statistically significantly improved in all categories (p<.001).

Conclusion : In this study, conducted by a parent education program have reduced parenting stress of mothers to 

nurture and was confirmed to be effective in promoting parenting efficacy.

Key words : Autism Spectrum Disorder (ASD), Parenting efficacy, Parenting stress,  Sensory integration coping 

skills parent program 


