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Purpose: The purpose of this study was to understand the relationships between depression and fluid and crystallized 
intelligence in adolescents and to provide basic materials to develop a program for preventing adolescents' depression. 
Methods: The study used a descriptive correlational design. The subjects were 86 students in their 1st, 2nd, and 3rd grade 
of four middle schools located in G city. Data were analyzed by frequency, percentage, average, standard deviation, Pearson 
correlation coefficient, t-test, ANOVA, and Sheffe's test using SPSS 12.0 program. Results: The total depression score of 
the subjects showed a significantly negative correlations with both the crystallized (r=-.33, p=.001) and fluid intelligence 
(r=-.36, p<.001). In the analysis of general characteristics-related difference in depression level of the subjects, there were 
significant differences in grade (F=6.97, p=.002) and school record (F=10.36, p<.001). Conclusion: The research results 
showed a very significant correlation between depression and fluid and crystallized intelligence in adolescents. Accordingly, 
the preventing program for adolescents' depression should be examined through regular curriculums in order to improve 
the crystallized intelligence which can be developed under the influence of environment and learning.
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서 론

1. 연구의 필요성

우울증은 현대인의 공식적인 정신질환이라고 부를 정도로 

널리 퍼져 있는 보편적인 증상이다. 특히 청소년은 성인과 달리 

스스로 자신의 심리적 어려움을 인식하거나 전문적인 도움을 

구하기 어려우며 청소년기에 나타나는 우울은 평생 적응에 만

성적인 영향을 미칠 수 있다. 또한 성인들에게 심각하게 지각되

지 않으며 본인 스스로는 힘들더라도 주위로부터 관심을 받기 

어렵다. 행동화되는 외현화 문제에 비해 우울과 같은 내현화 문

제는 부모의 관심을 덜 받고, 임상 장면에서 의뢰될 가능성이 

적으므로 우울증상을 경험하는 청소년들에게 적절한 개입이 

이루어지지 못하고 광범위한 심리사회적 손상으로 이어질 가

능성이 많다[1]. 

청소년의 우울과 부적응 문제 해결을 위한 많은 연구가 여러 

분야에서 이루어지고 있으며, 청소년 정서적 문제의 원인을 유

전 등의 생물학적 요인과, 가정환경 ․ 부모와의 관계 등의 환경

적 요인 및 환경과의 상호작용에서 형성된 요인 등으로 구분하

고 있다[2]. 청소년기는 급격한 변화를 겪고 있으며 신체적으로 
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변화를 경험할 뿐 아니라 자신을 둘러싸고 있는 환경에 적응해

야 하는 동시에 사회적 요구에도 부응해야 할 변화들을 감당해

야 한다[3]. 특히 우리나라 청소년은 입시경쟁으로 인해 빠르면 

초등학교 고학년부터 학업에 대한 과중한 스트레스에 시달리

게 되며 상대평가로 인한 서열화 제도로 지속적으로 좌절감을 

경험하는데 이와 같은 대처능력을 넘는 스트레스는 청소년의 

정서에 부정적인 영향을 미치며 우울증을 유발할 수 있다[4]. 

인간의 정신은 인지, 정서, 동기의 3부분으로 나뉘어져 있

다. 정서는 정서 그 자체, 기분, 평가, 그 밖의 피로나 활기와 같

은 기타의 감정상태 등이 포함된다. 인지나 인지과정은 우리가 

정서나 느낌을 잘 조절하도록 돕고, 정서를 통제하거나 넘치지 

않게 해준다[5]. 이러한 인지와 정서는 인간이 세계를 이해하

고 그 세계 속에서 살아가는 방식이며 우리의 생활세계가 정서

적 삶과 인지적 삶으로 완전히 분리되어 있다기보다 통합되어

있다[6]. 지능을 개념화하는 여러 가지 이론 중 Cattell-Horn 

모델은 지능의 생리적 측면인 유동적 지능과 경험적 측면인 결

정적 지능을 동시에 고려한 이론이다[7]. 유동적 지능은 수식

적 또는 비언어적 내용을 포함하는 일반추리능력으로 구성되

고, 결정적 지능은 학습과 교육의 결과에 따라 달라지며 언어

적 또는 개념적 지식의 적용을 포함하는 지능이다. 유동적 지

능은 아동기에 급속히 발달하여 청년기에 절정에 이르러 성인

기 이후 서서히 쇠퇴하고, 결정적 지능은 교육 및 연령에 비례

하기 때문에 성인기 이후에도 계속 발달하나, 환경의 질에 따

라 차이가 있다[7]. 그리고 유동적 지능과 결정적 지능은 9~10

세가 되면 분화가 시작되어, 청소년기 이후 완전히 분화가 이

루어진다[8].

인간의 지능은 역동적이고 다측면적이어서 지적 능력을 하

나의 총체적인 단일 점수로서 표현하기보다는 여러 종류의 지

능들의 강점과 약점을 나타내는 지능프로파일로 표현하는 것

이 더 합리적이다[9]. 그리고 정서 조절은 생리적, 사회적, 행동

적으로 넓은 범위에 걸쳐 작용되며, 인지적 과정을 통해 정서나 

감정을 조절하고, 위협이나 스트레스 사건을 경험한 후 또는 

경험하는 동안에 압도당하지 않도록 도와준다[5]. 또한 적응적

인 정서 조절 전략의 사용은, 우리가 일상생활이나 여러 경험들

에 성공적으로 적응하고 대처하도록 도와줌에 따라 신체적, 심

리적 안녕감에 중요한 영향을 미치게 된다[10].

Darwin은 인간과 동물의 정서표현에서 정서가 지능적이라

고 주장하였다. 인간이 두려움을 느끼면 더 쉽게 도망치는 것

처럼 정서는 어떤 특정한 상황에서 요구되는 행동을 활성화시

킨다. 분노하면 얼굴을 찌푸리고 치아를 드러냄으로써 상대방

을 위협하는 것과 같이 정서는 생존적 가치를 지닌 신호체계를 

포함한다. 또한 스트레스 상황에서 자기가 느낀 기분을 명확하

게 알아내는 사람은 시간이 지날수록 부정적 생각을 덜 하는 경

향이 있다[6]. 따라서 청소년들이 자신의 심리상태를 정확히 

인지할 수 있는 경우 우울을 예방할 수 있고, 환경과 학습을 통

하여 후천적으로 개발 가능한 결정적 지능의 향상은 청소년 우

울 중재에 매우 중요한 역할을 할 것으로 사료된다.

청소년 우울에 대한 선행연구들을 살펴보면, 청소년 우울과 

인지적 접근에 대한 연구들이 있으며[11-13], 청소년 우울과 정

서지능에 관한 연구[2]가 보고되었지만 청소년 우울과 유동적 

지능 및 결정적 지능의 관계연구는 거의 이루어지지 않고 있다. 

이에 본 연구자는 청소년 우울과 생득적으로 타고나는 유동적 

지능 및 후천적으로 개발 가능성이 기대되는 결정적 지능의 관

계를 파악하고 청소년의 일반적 특성에 따른 우울과 지능의 차

이를 분석하여 청소년 우울 예방에 도움이 될 수 있는 기초자료

를 제공하고자 본 연구를 시도하였다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 청소년의 우울과 유동적 지능 및 결정적 

지능과의 관계를 파악하여 청소년 우울 예방을 위한 간호중재 

프로그램 개발의 기초자료를 제공하는 것이다.

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 청소년 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능과의 

관계를 파악하기 위한 서술적 상관관계 연구이다.

2. 연구대상 및 자료수집

본 연구자는 G시에 소재한 4개의 중학교 1, 2, 3학년에 재학 

중인 86명을 대상으로 자료수집을 하였으며, 학교장과 담당교

사에게 연구목적과 방법에 대하여 설명하고 협조를 구하였다. 

연구대상자 수는 G*Power 3.0 프로그램을 활용하여 산출하였

으며, 유의수준(⍺)=.05, effect size (w)=.15, 검정력(1-β)=.95

일 때 필요한 최소표본크기 80명을 근거로 산출하였다.

조사 시 연구자가 직접 학교를 방문하여 각 대상자와 일대일

로 검사를 실시하였으며, 한 학생당 약 2시간 정도 소요되었다. 

지능검사는 대뇌의 좌반구를 설명하는 언어성검사와 대뇌의 

우반구를 설명하는 동작성 검사로 구성되어 있다. 언어적 이해
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와 표현능력을 요구하는 언어성 소검사는 청각 음성 정보처리

과정으로서, 검사자의 질문에 대하여 대상자는 단기기억과 장

기기억을 이용하여 습득된 정보를 처리해 가는 과정이다. 또한 

비언어적 사고를 측정하는 동작성 소검사는 시-운동 협응 과정

으로서, 검사자가 제시하는 도구들을 대상자가 신체를 이용해 

완성해 가며 검사자는 검사 수행 시 행동관찰을 통하여 대상자

의 기질, 정서 등의 자료를 주관적으로 수집할 수 있다.

3. 연구도구

1) 우울척도

본 연구에서는 청소년의 우울정도를 측정하기 위하여 Han

과 Yoo [14]가 번역하고, Kim [15]이 사용한 아동용 우울 척도

(Children’s Depression Inventory [CDI])를 사용하였다. 본 

도구는 Kovacs와 Beck [16]이 아동기 우울증의 인지적, 정서

적, 행동적 증상들을 평가하기 위해 개발한 것으로, 7세에서 17

세의 아동과 청소년에게 실시할 수 있는 자기보고식 질문지이

며, 총 27문항으로 구성되어 있다. 본 도구는 우울의 주요 증상

을 나타내는 우울정서 5문항, 행동장애 7문항, 흥미상실 7문항, 

자기비하 4문항, 생리적 증상 4문항의 하위 범주로 구성되어 

있고, 0~2점까지의 3점 척도이며 점수가 높을수록 우울이 높다. 

Kovacs와 Goldston [17]은 CDI의 총 점수에 따라 우울정도를 

분류하였는데, 0~8점은 우울하지 않은 상태, 9~14점은 가벼운 

우울상태, 15~23점은 상당한 우울상태, 24점 이상은 심한 우울

상태로 구분하였다. 연구의 신뢰도는 Kim [15]의 연구에서 

Cronbach’s ⍺값이 .87이었으며, 본 연구에서는 .88이었다. 

2) 지능검사 

본 연구에서는 청소년의 유동적 지능 및 결정적 지능을 측정

하기 위하여 한국판 웩슬러 아동용 지능검사(Korean Wechsler 

Intelligence Scale for Children III [K-WISC III])를 사용하였

다[17]. K-WISC III는 WISC III를 Kwak 등[19]이 한국 아동에 

맞게 표준화하였으며, 10개의 기본검사와 3개의 보충검사, 총 

13개의 소검사로 구성되어 있다. 지능지수를 산출하는데 에는 

소검사들 중 기본검사점수들(보충검사 제외)만 사용된다. 유

동적 지능의 소검사는 빠진 곳 찾기, 차례 맞추기, 토막 짜기, 

모양 맞추기, 공통성, 숫자 6개이며, 결정적 지능의 소검사는 

상식, 공통성, 어휘, 이해 4개이며, 보충검사는 숫자, 동형 찾

기, 미로 3개이다. 각 소 검사 환산점수범위는 1~19점이고, 

1~7점은 평균 이하, 8~12점은 평균, 13~19점은 평균 이상으로 

구분하였다.

4. 연구자 준비

본 연구자는 2005년 한국 웩슬러 아동지능검사 연구회의 

K-WISC III 모든 연수과정을 수료하고 소정의 자격시험을 거

쳐 검사자격을 소지하였다. 검사 자격 습득 후 청소년 관련 기

관들에서 지능검사를 실시하여왔으며, 특히 G시의 N정신보

건센터의 연구원으로서 2006년부터 2010년까지 아동 및 청소

년 지능검사 및 심리평가를 시행하였다. 

5. 윤리적 고려

본 연구자는 연구참여자들에게 연구의 목적과 과정에 대해 

설명하고 수집된 자료는 익명이 보장되며 연구목적에만 사용

할 것과 자료누출 방지 및 비밀유지, 연구종료 후 자료폐기에 

대해 설명하였다. 또한 연구대상자가 연구참여하는 동안 연구

중단이 가능하다는 점과 참여 중단으로 어떠한 불이익도 발생

하지 않을 것이라 설명하고 대상자들로부터 서면동의를 받았

다. 또한 연구대상자의 부모들에게 연구의 목적과 과정에 대하

여 설명한 유인물을 보냈으며 대상자 연구참여에 대한 서면 동

의를 받았다.

6. 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN 12.0 프로그램을 이용하여 분석

하였다. 

 대상자의 일반적인 특성은 실수와 백분율로 산출하였으며, 

우울과 지능 정도를 각각 평균과 표준편차로 분석하였다. 

 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능과의 관계를 Pearson 

correlation coefficients로 분석하였다.

 일반적 특성에 따른 우울, 유동적 지능과 결정적 지능 정

도의 차이는 t-test와 ANOVA로 분석하였고, 사후 검정

은 Scheffé test로 분석하였다.

연 구 결 과

1. 대상자의 일반적인 특성

대상자의 성별은 여학생이 52.3%, 남학생 47.7%였고, 학년

은 1학년 50.0%, 3학년 27.9%, 2학년 22.1%였다. 출생순위는 

첫째가 61.7%로 가장 많았고, 97.7%가 오른손이 우세손이었

다. 학교성적은 중위권이 38.4%로 가장 많았으며, 상위권이 
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31.4%, 하위권 30.2% 순이었다. 가정경제상태는 중 73.3%, 하 

16.3%, 상 10.5%의 순이었으며, 아버지와 어머니의 학력은 대

졸 이상이 각각 79.1%, 66.3%로 대졸 이상이 대부분을 차지하

였다. 아버지 직업은 자영/생산/노무직 31.4%, 전문직 30.2%, 

사무/관리직 23.3%, 무직 15.1%였으며, 어머니는 직업이 없

는 어머니가 40.7%로 가장 많았고, 전문직 27.9%, 자영/생산/

노무직 20.9%, 사무/관리직 10.5% 순이었다(Table 1).

2. 대상자의 우울 정도, 유동적 지능 및 결정적 지능 정도

대상자가 지각하는 총 우울 점수는 평균 13.94점으로 ‘가벼

운 우울상태’인 9~14점 수준에 속해 있는 것으로 나타났다. 이

를 좀 더 구체적으로 살펴보면, 우울정서 영역은 평균 2.61점, 

행동장애 영역은 평균 3.62점, 흥미상실 영역은 평균 3.90점, 자

기비하 영역은 평균 2.11점, 생리증상 영역은 평균 1.70점이었

다(Table 2).

대상자들의 평균 지능은 동일 연령층과 비교하여 ‘평균’ 수

준에 속해 있는 것으로 나타났으며, 결정적 지능은 환산점수 

평균 10.73점, 유동적 지능은 환산점수 평균 10.04점이었다. 대

상자의 지능검사 소 검사의 환산점수 또한 9~11점으로 고른 분

포를 보이고 있었다(Table 2).

3. 대상자의 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능과의 

관계

대상자의 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능과의 관계를 살펴 

본 결과, 총 우울은 유동적 지능(r=-.36, p<.001) 및 결정적 지

능(r=-.33, p=.001)과 유의한 부적 상관관계가 있었다(Table 3).

4. 대상자의 일반적 특성에 따른 우울과 유동적 지능 

및 결정적 지능의 차이

대상자의 일반적 특성 중 학년과 학교성적에 따라 우울정도

가 차이가 있었다. 즉 학년에 따라 총 우울(F=6.97, p=.002), 흥

미상실(F=6.81, p=.002), 자기비하(F=5.11, p=.008) 및 생리

적 증상점수(F=4.60, p=.013)가 유의한 차이가 있었다. 사후 

검정 결과, 총 우울점수, 자기비하 및 신체적 증상점수는 ‘1학

년’과 ‘3학년’간에 차이가 있었고, 흥미상실점수는 ‘3학년’이 

‘1학년’, ‘2학년’과 각각 차이가 있었다. 또한 대상자의 학교성

적에 따라 총 우울(F=10.36, p<.001), 행동장애(F=11.94, p< 

.001), 흥미상실(F=9.31, p<.001), 자기비하(F=5.43, p=.006) 

및 생리적 증상점수(F=3.55, p=.033)가 유의한 차이가 있었다. 

사후 검정 결과, 총 우울, 행동장애 및 흥미상실은 ‘하’ 집단이 

‘상’, ‘중’ 집단과 각각 차이가 있었고, 생리적 증상점수는 ‘하’ 

집단과 ‘중’ 집단 간에 차이가 있었다(Table 4). 

대상자의 일반적 특성 중 학교성적, 가정경제 상태에 따라 

유동적 지능 및 결정적 지능과 유의한 차이가 있었다. 즉 학교

성적에 따라 유동적 지능점수(F=23.88, p<.001) 및 결정적 지

능점수(F=20.62, p<.001)가 유의한 차이가 있었다. 사후 검정 

결과, 유동적 지능점수와 결정적 지능점수는 ‘상’, ‘중’ 집단이 

‘하’집단과 각각 차이가 있었다. 또한 대상자의 가정경제 상태

에 따라 결정적 지능점수(F=3.89, p=.024)가 유의한 차이가 있

었으며, 사후 검정 결과, 결정적 지능점수는 ‘상’ 집단과 ‘하’ 집

단 간에 차이가 있었다(Table 5). 

Table 1. General Characteristics of the Subjects (N=86)

Characteristics Categories  n (%)

Gender Male
Female

 41 (47.7)
 45 (52.3)

Grade 1st
2nd
3rd

 43 (50.0)
 19 (22.1) 
 24 (27.9)

Birth oder First
Second
Third
Fourth

 53 (61.7)
 29 (33.7)
 3 (3.4)
 1 (1.2)

Usual hand Right
Left

 84 (97.7)
 2 (2.3)

School record High
Middle
Low

 27 (31.4)
 33 (38.4)
 26 (30.2)

Family 
economic
status

Upper
Middle
Lower

 9 (10.5)
 63 (73.3)
 14 (16.3)

Father's
education

High school
≥College

 18 (20.9)
 68 (79.1)

Mother's
education

High school
≥College

 29 (33.7)
 57 (66.3)

Father's
occupation

Professional
Office/management worker
Self-employed/productive/labor
Unemployed

 26 (30.2)
 20 (23.3)
 27 (31.4)
 13 (15.1)

Mother's
occupation

Professional
Office/management worker
Self-employed/production, labor
Unemployed

 24 (27.9)
  9 (10.5)
 18 (20.9)
 35 (40.7)
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Table 2. Degree of Depression and Scores of Intelligence (N=86)

Characteristics Categories M±SD

Depression Total depression
Dysphoric mood symptoms 
Behavioral disturbance
Anhedonia
Self-deprecation symptoms
Physiological symptoms

13.94±7.38
 2.61±1.63
 3.62±1.89
 3.90±2.77
 2.11±1.53
 1.70±1.55

Intelligence Crystallized intelligence Total
Information
Similarities
Vocabulary
Comprehension

10.73±2.67
10.62±2.78
10.90±2.44
11.21±2.67
10.22±2.55

Fluid intelligence Total
Picture completion
Picture arrangement
Block design
Object assembly
Digit span
Similarities

10.04±2.98
 9.21±2.26
 9.90±2.16
 9.90±2.46
 9.51±2.78
10.81±2.94
10.92±2.44

Table 3. Correlations between Intelligence and Depression (N=86)

Variables
Total depression Crystallized intelligence Fluid intelligence

r (p) r (p) r (p)

Total depression 1.00

Crystallized intelligence -.33 (.001) 1.00

Fluid intelligence -.36 (＜.001) .47 (＜.001) 1.00

논 의

청소년기 우울은 계속 증가되는 자살의 주요원인이다. 청소

년기는 정서적으로 불안정한 격동의 시기로서 성취해야 할 발

달 과업이 많은 반면 인지적으로 미성숙하므로 그에 따르는 심

리적 문제들이 더 많이 발생한다. 최근 청소년 우울예방과 중재

에 대한 관심이 증가되면서 개인 내부의 심리적인 자원의 정도

나 질이 환경과의 상호작용에서 형성된다고 보고되고 있고, 이

러한 심리적 자원이 우울의 중요한 요인으로 고려되고 있으며, 

우울의 예방 및 치료의 단서로 대두되고 있다[1]. 인간의 심리

적 자원 중 가장 중요한 부분을 이루는 것이 인지 능력이고, 그 

대표적인 것은 인간의 전반적인 적응능력과 밀접한 관계를 맺

는 지능이다[1]. 이에 본 연구는 청소년의 우울과 유동적 지능 

및 결정적 지능과의 관계를 파악하여 우울예방을 위한 중재 프

로그램 개발의 기초자료를 제공하고자 시도되었다. 

첫째, 본 연구의 대상자들의 우울정도를 살펴보았다. Kovacs 

등[17]의 우울정도 분류에 의하면, 연구대상자의 우울 정도는 

‘가벼운 우울상태’이었고, 우울 하위영역별로 보면 흥미상실

이 가장 높았으며, 생리적 증상에 대한 우울이 가장 낮게 나타

났다. 이는 우리나라 청소년들은 기분장애의 뚜렷한 징조는 아

니지만 경한 정도의 우울을 경험하고 있다고 보고한 Yun [1]의 

연구와 일치하였다. Yun [1]은 청소년시기가 발달단계상 우울

에 취약한 시기이며, 우울이 우리나라 청소년들에게 상당히 보

편적으로 경험되고 있다고 하였다. 이와 같이 청소년들은 평균

적으로 가벼운 우울을 경험할 수 있으나 청소년기의 특성상 우

울은 증상의 내면화 장애로 두드러지지 않는다. 청소년은 성인

과 달리 스스로 자신의 심리적 어려움을 인식하거나 전문적인 

도움을 구하기 어렵기 때문에 성인들에게 심각하게 지각되지 

않으며, 본인 스스로는 힘들더라도 관심을 받지 않게 되기 때

문에 쉽게 간과되어버린다[1]. 

둘째, 본 연구대상자들의 지능정도를 살펴보았다. 연구대상

자의 유동적 지능 및 결정적 지능 소 검사들의 환산점수는 9~ 
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é́ te

st
: p
＜

.0
5.



 Vol. 23 No. 1, 2018  15

청소년의 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능의 관계

Table 5. Difference in Intelligence according to the General Characteristics of the Subjects (N=86)

Characteristics Categories
Crystallized intelligence Fluid intelligence

M±SD t or F (p) M±SD t or F (p)

Gender Male
Female

 10.73±1.78
 10.72±2.09

0.01
(.994)

10.04±1.44
 9.99±1.38

0.14
(.885)

Grade 1st
2nd
3rd

 10.75±1.99b

 11.41±1.35
 10.14±2.12a

 2.36
(.100)

10.09±1.43
10.11±1.31
 9.81±1.46

1.00
(.714)

School record High
Middle
Low

 11.81±1.60a

 11.11±1.49a

  9.10±1.73b

20.62
(<.001)

10.92±0.86a

10.22±1.21a

 8.81±1.26b

23.88
(<.001)

Father's 
occupation

Professional
Office/management
Self-employed/productive/labor
Unemployed

 11.11±1.79
 11.11±1.90
 10.31±2.06
 10.21±1.94

1.32
(.273)

10.07±1.27
10.52±1.15
 9.93±1.58
 9.31±1.43

2.08
(.108)

Mother's 
occupation

Professional
Office/management
Self-employed/productive/labor
Unemployed

 11.10±2.15
 10.75±1.65
 10.35±1.78
 10.65±1.96

1.00
(.654)

10.12±1.29
10.48±1.32
 9.36±1.65
10.16±1.30

 1.85
(.143)

Family 
economic
status

Upper
Middle
Lower

 12.06±1.14a

 10.73±1.91
  9.82±2.07b

 3.89
(.024)

10.83±0.91
10.02±1.41
 9.48±1.42

 2.67
(.075)

Birth order First
Second
Third
Fourth

 10.93±1.96
 10.42±1.92
 10.00±2.18
 10.50±1.94 

1.00
(.632)

10.10±1.38
 9.90±1.40
10.28±1.77
 7.83±. 

1.00
(.405)

a, b=Scheffé́ test: p＜.05.

11점 범위 안에서 고른 분포를 보이고 있었다. 이러한 결과는 

대상자의 유동적 지능 및 결정적 지능은 모두 지적인 불균형 없

이 동일 연령층에서 ‘평균수준’의 지적 능력을 보이는 것으로 

해석할 수 있다. 이는 언어이해 및 언어 관련 지식을 처리하는 

청각-음성정보처리 능력과 시각-운동 능력 및 정신운동성 능

력이 비슷한 수준으로 기능함을 의미한다[18]. 본 연구대상자

의 우울과 유동적 지능 및 결정적 지능과의 관계는 통계적으로 

유의한 부적 상관관계를 보였다. 즉, 청소년의 우울이 높을수

록 생득적으로 타고나는 유동적 지능 및 후천적으로 개발 가능

한 결정적 지능이 낮은 것으로 나타났다. 본 연구의 결과를 좀 

더 세부적으로 살펴보면, 결정적 지능 및 유동적 지능이 모두 

낮은 청소년들이 나는 일을 잘 못하며 시킨 일도 잘 하지 않고, 

사람들과 사이가 좋지 않으며, 성적도 나쁘고, 자살해 버리고 

싶다는 행동장애 점수가 높은 것으로 나타났다. 또한 청소년기

에 나타나는 정신건강문제는 예후가 좋지 않고 다른 발달단계

에 비하여 입원률이 높다[20]. 이러한 연구결과들을 살펴 볼 때

에 청소년의 행동문제는 청소년 우울과 밀접히 관련되어 있음

을 알 수 있으며, 청소년 우울의 예방은 여러 가지 적응상 어려

움으로 인하여 정신질환이 발생할 수 있는 청소년기에 매우 중

요한 의미를 갖는다[21].

셋째, 본 연구대상자의 우울과 지능의 관계를 살펴보았다. 

본 연구결과, 생득적으로 타고난 유동적 지능이 낮을수록 우울

하위영역 점수가 높은 것으로 나타났다. 즉 유동적 지능의 구성

요소인 즉시-운동 협응 능력과 주의집중력, 언어적 개념형성과 

추상적 논리적 사고력이 낮을수록 우울한 기분과 행동문제가 

많았고 일상생활에서 흥미가 낮아지고 자존감이 낮았으며 밤

에 잠을 못자는 등의 생리적 증상이 많았다. 또한 개발 가능한 

결정적 지능인 상식, 공통성, 어휘, 이해 등이 낮은 경우 친구들

과 자주 싸우는 행동문제나 학교생활에 흥미를 잃는 경향이 높

은 것으로 나타났다. 지능은 아동이 일상생활과 학교생활에서 

교과목에 대한 학습 뿐 아니라 아동이 물리적으로 접하는 세계

에 대해 학습하는 것을 지원할 수 있으며, 역으로 지능 검사에

서 부정적결과는 부정적 정서의 발달에 기여할 수도 있다[22]. 

또한 지능과 불안 및 우울관계에서 아동기에 낮은 IQ는 청소년

기와 성인기에 높은 불안과 우울을 포함하는 심리적 장애와 관

련 있는 것으로 보고되고 있다[23]. 본 연구결과와 유사하게 
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Jung과 Lee [24]의 연구에서는 경계선 지능 아동의 청각적 기

억능력이 내재화 척도 및 불안/우울과 관계가 있는 것으로 나

타나, 경계선지능의 아동들의 경우 일반 아동과는 다르게 집중

하려고 하는 노력이 오히려 정서불안정을 유발하는 요인으로 

작용하는 것으로 사료된다. 

넷째, 본 연구대상자의 일반적인 특성에 따른 우울 정도의 

차이를 분석하였다. 대상자의 학년에 따라 우울점수에 차이가 

있었으며, 3학년이 총 우울 점수와 우울하위영역들 점수가 가

장 높게 나타났다. 이와 같이 학년이 높아지면서 청소년 우울이 

높게 나타난 것은 진학의 부담감과 관련된 불안과 갈등의 심리

적인 스트레스 때문일 것으로 사료된다. 또한 학교성적이 ‘하’

인 청소년들이 자신의 일을 잘 하지 않고, 항상 부정적이며, 친

구들과 사이가 좋지 않고, 자살하고 싶은 마음이 생기며, 자신을 

싫어하고, 불면증과 식욕부진, 피곤함 등을 호소하였다. 본 연구

결과는 우울이 심한 경우 불면증, 식욕부진, 배설 기능의 통제가 

잘 안되고 신체적 고통을 호소하는 경우가 흔하며, 심한 우울증

은 자살을 시도하는 경우도 있다는 Kovacs와 Goldston [25]의 

연구결과와 비슷한 결과를 보이고 있다. 즉, 아동 및 청소년기의 

우울은 학업성적과 의미 있는 부적 상관이 있었고, 지적 잠재

력에 비해 학교에서의 성취와 학업 수행이 빈곤했는데, 이는 

우울상태에서 비롯되는 집중력 부족, 동기결핍 등의 증상이 청

소년들로 하여금 자신들의 능력을 제대로 발휘하지 못하도록 

방해함을 시사하는 것으로 사료된다. 

다섯째, 본 연구대상자의 일반적 특성에 따른 지능의 차이를 

분석하였다. 연구대상자의 타고난 생득적인 유동적 지능과 후

천적 경험에 의해 개발 가능한 결정적 지능 모두가 성적이 하위

권 학생들의 점수가 유의하게 낮게 나타났다. 또한 경제상태가 

‘상’ 수준인 가정의 청소년들이 ‘하’ 수준인 청소년들에 비하여 

결정적 지능 점수가 높은 것으로 나타났다. 이는 Lee [6]의 연

구에서 사회경제적 지위가 높은 집단이 결정적 지능이 높게 나

타난 결과와 일치한다. Schmidt와 Crano [26]의 연구에서 가

정환경이 ‘하’인 집단의 아동들은 결정적 지능이 발달할 수 있

는 경험과 환경적 자극이 결핍되기 때문에 유동적 지능이 결정

적 지능에 충분히 반영되지 못한 것으로 나타난 결과와도 관련

이 있다. 본 연구결과, 생득적이고 선천적인 경향이 강한 유동

적 지능보다 후천적으로 개발되어지는 결정적 지능이 환경적 

영향을 보다 많이 받으며, 학습에도 중요한 영향을 주는 지능

임이 입증되었다고 생각된다. 따라서 결정적 지능 향상을 위한 

가정, 학교, 지역사회 등에서 다양하고 질 높은 지적 환경의 제

공이 중요하다고 사료된다.

본 연구대상자는 성별에 따라서 우울과 유동적 지능 및 결정

적 지능의 차이가 나타나지 않았다. 이는 우울 유병율에 있어 임

상군에서는 여성 청소년의 우세가 두드러지지만 비임상군에서

는 성차가 유의미하지 않거나 차이의 크기가 매우 작게 나타났

다는 Compas 등[27]의 연구와 비슷한 결과를 보이고 있다.

이상과 같은 연구결과를 비추어 볼 때, 청소년 우울 예방을 

위해서는 청소년들의 자신에 대한 객관적 이해와 타인에 대한 

감정, 지각, 의도를 잘 감지하는 기능인 개인적 지능 향상이 필

요할 것으로 사료된다. 청소년기는 많은 불안과 우울, 분노, 공

격성을 발생시키는 과도기적인 불안정한 시기로서 정서를 잘

못 다스리면서 여러 심리적 부적응과 행동적 장애 및 문제행동

을 일으킬 수 있기 때문에 청소년기의 정서 발달 및 관리는 매

우 중요한 발달과업이다[2]. 즉, 청소년기는 발달 단계 중 많은 

변화를 경험하고, 여러 부적응 문제가 발생 될 수 있는 시기이

며, 우울은 그들의 성장, 발달과도 밀접한 관계가 있으므로 적

절한 중재가 필요하다. 따라서 청소년들의 정서적인 문제가 보

다 부정적인 결과로 발전하기 전에, 이에 대한 적절한 평가와 

진단, 치료 및 예방적인 노력이 필요할 것이다. 

Sternberg [28]는 지능은 예언력의 기능과 지적 수행과정의 

문제를 파악하여 훈련하고 향상시키는 기능을 가질 뿐만 아니

라 자신이 처한 ‘상황’의 문화에 의하여 달라질 수 있으며, 자신

이 사전에 ‘경험’한 정도에 의하여 차이가 날 수 있다고 하였고, 

지적 과정을 통해 훈련될 수 있음을 제시하였다. 또한 타고난 

유동적 지능의 향상은 어렵지만, 후천적인 학습에 의하여 결정

적 지능의 개발이 가능하므로, 지능 향상은 청소년 우울을 감

소시킬 것으로 예상할 수 있다. 또한 본 연구자의 임상경험에

서도 지능이 높은 아동 및 청소년들이 상대적으로 인지능력이 

낮은 또래보다 현실 검증력이나 자기 지각력이 높았으며, 문제

행동의 중재나 예후에서의 효과도 더 높게 나타났다. 결정적 

지능은 교육이나 경험, 환경과 문화를 통해서 습득되어지며, 

가정이나 학교, 사회와 환경의 질의 영향을 받는다. 결정적 지

능의 발달은 교육과 연령에 비례하기 때문에 성인기 이후에도 

계속 발달하며, 계속적인 지적 자극을 추구할 때 결정적 지능

의 발달은 보다 뚜렷할 것이다[29].

따라서 정규 교과 과정 내에 환경과 학습의 영향으로 개발 

가능한 결정적 지능을 향상시킬 수 있는 학습내용과 학습방법

을 모색하여, 청소년 우울을 예방할 수 있는 학습증진 프로그

램이 개발되어야 할 것으로 사료된다.

결 론

본 연구는 심리적 어려움을 많이 겪는 청소년기의 우울과 유
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동적 지능 및 결정적 지능과의 관계를 파악하고자 시도된 서술

적 상관관계 연구이다. 연구결과, 우울과 결정적 지능 및 유동

적 지능은 유의한 부적 상관을 보여, 결정적 지능과 유동적 지

능이 높은 청소년은 우울이 낮은 것으로 나타났다. 즉, 청소년 

우울과 유동적 지능 및 결정적 지능은 매우 밀접한 관계가 있으

며, 청소년의 지능에 따라 우울이 큰 차이가 있는 것으로 나타

났다. 본 연구결과를 기초로 다음과 같이 제언한다. 첫째, 청소

년의 우울은 많은 부적응 문제를 유발할 수 있고 청소년의 성

장, 발달과 밀접한 관계가 있으므로 우울 예방을 위한 중재 프

로그램 개발이 필요하다. 둘째, 청소년의 유동적 지능과 결정

적 지능이 높을수록 우울이 낮으므로, 우울을 예방하기 위해서

는 개인적 지능향상을 위한 프로그램이 필요하다. 셋째, 환경

과 학습을 통하여 후천적으로 향상 가능한 결정적 지능의 개발

을 위하여 정규교과과정의 학습증진 프로그램 개발 및 보급이 

필요하다. 넷째, 본 연구대상은 중학생들이었으나 유동적 지능

과 결정적 지능의 차이에 대한 계를 입증할 수 있는 대상자의 

발달단계를 달리한 연구와 장기적인 종단연구를 제언한다. 
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