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ABSTRACT

Male’s experience on his partner’s abortion before marriage

Geum-nam Kim

Department of Nursing

Graduate School of Chosun University

Advised by Professor Byung-Hye Kong, Ph.D

The purpose of this study is to explore the experience of partner’s abortion for

male before marriage in depth in the relationship with the fetus and partners over

time. Five males who experienced partner’s abortions before marriage in S

Metropolitan Government, G Metropolitan City, and J Island was selected through

the snowball sampling method. The data was collected from October 2016 to

August 2017. The method of data collection was done through in-depth interviews.

This study explores the meaning and true nature of the male’s experience on the

partner’s abortion before marriage by using van Manen’s hermeneutic

phenomenological approach(2000). The results of this study were derived from six

essential themes. The essential topics of this study are as follows: "An unexpected

misfortune, pregnancy", "choosing abortion to avoid the burden of responsibility",

"abortion without much consideration", "feeling apologetic even after the break up

with my partner", "feeling of guilt about abandoned life that came after many

years" and "hidden memories of abortion that are hard to face“. The results of this

study reveal a male’s feeling of sorriness for the partner who experienced abortion

and the feeling of guilt for abandoning life after experiencing a partner’s abortion

before marriage. The results of this study can be used as basic data for the

development of nursing arbitration programs for abortion prevention policy

establishment, abortion prevention education, and abortion healing. Further research
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on effectiveness verification is proposed based on the results of this study.

Key words: men, partner, induced abortion, single person, phenomenological

approach
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Ⅰ. 서론

A. 연구의 필요성

우리사회에서 낙태는 태아의 생명권과 여성의 선택권 사이의 대립을 보이며 법적,

윤리적으로 뜨거운 논쟁의 대상이 되어왔다. 2012년 8월 23일 헌법 재판소는 태아의

생명권을 우선하여 낙태죄 합헌을 결정하였지만, 그 이후 7년이 지난 2019년 4월 11

일 헌법재판소는 여성의 안위가 곧 태아의 안위라는 취지로 ‘헌법불합치’(형법 269조

1항 및 270조 1항) 결정을 내렸다. 헌법재판소의 이 같은 결정으로 낙태죄가 폐지될

시기가 도래하였지만, 낙태는 여전히 우리사회가 풀어야 할 난제로서 사회문화적 규

범, 법적, 윤리적 차원의 다양한 문제를 안고 있다.

현재 우리나라의 연간 낙태는 2018년 약 4만9764건으로, 2010년 16만8738건, 2005년

약 34만2433건 보다 감소 추세에 있다. 그러나 성 경험 여성 중에는 10.3%, 임신 경험

여성 중에는 19.9%가 낙태를 하는 것으로 나타났으며(한국보건사회연구원, 2018), 이

는 임신 경험자 5명 중 1명이 낙태를 경험한다고 볼 수 있어 적은 수치는 아니다.

특히 우리나라의 임신 경험 여성의 낙태 경험률은 미혼인 경우가 81.9%로 높게 나타

났는데(한국보건사회연구원, 2018), 이는 결혼하지 않은 상태에서 여성이 아이를 낳았

을 때 직면하게 되는 사회적 비난과 낙인에 대한 두려움 때문이다. 최근 우리사회는

성문화의 개방화에 따라 혼인 전 성관계와 이에 따른 혼인 전 임신은 증가하고 있다

(한국보건사회연구원, 2009). 그러나 결혼 제도라는 ‘정상성의 규범’ 내에서만 임신과

출산이 허용되는 문화가 여전히 자리하고 있고 미혼모의 출산과 그 가족에 대한 편견

이 뿌리 깊이 내재되어 있다(양현아, 2018). 이러한 한국사회의 결혼과 가족이라는 문

화적 규범 때문에 미혼 여성의 임신은 대부분 낙태로 이어지고 있는 실정이다.

우리나라에서는 전통적으로 여성의 뱃속에서 자라온 아홉 달 동안의 태아를 ‘사람’,

즉 인간 생명으로 보고, 나이를 계산하고 태교를 하는 생명 문화를 가지고 있으며(배

병철, 2005), 형법에도 1953년 이래로 낙태는 불법으로 규정되어 있다. 그러나 1960년

이후 인구조절정책과 1973년 제정된 모자보건법 14조로 인해 낙태는 피임에 실패하였

거나 원치않는 임신을 하였을 경우 사후대책으로 쉽게 용인되어 행하여졌다. 2010년

이후 국가는 저 출산 문제를 해결하기 위하여 낙태죄에 대한 처벌 강화 정책을 오늘
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날 까지 실행하고 있지만, 여전히 임신 경험 여성의 낙태율은 19.9%로 높은 편이다

(한국보건사회연구원, 2018).

사회경제적, 건강상의 사유나 혹은 미혼모에 대한 사회문화적 규범 때문에 행해지는

낙태 경험은 여성들에게 자기 자신과의 정서적 단절감과 신체적 고통 및 후유증을 갖

게 하고, 태아에 대한 죄책감과 사회적인 수치심을 갖고 살아가게 한다(양현아, 2013).

낙태를 경험한 여성은 자신의 몸에 의존된 태아와의 모성적 관계가 얽혀있어 죄의식

같은 윤리적 고통을 경험한다(공병혜, 2014). 이러한 여성의 낙태 경험은 여성의 고통

일 뿐만이 아니라 동시에 그 여성의 파트너인 남성을 포함한 ‘사회적 고통’에 해당된

다. 특히 혼인 전의 남성은 아직까지도 우리 사회를 지배하는 결혼이라는 제도 속에

서 허용되는 정상가족, 그리고 그러한 문화적 규범 내에 아버지의 역할에 대한 책임

감을 가지고 있다. 이는 혼인 전 남성이 파트너에게 낙태를 하게 하는 중요한 요인이

될 수 있다. 또한 낙태를 경험한 여성들은 낙태 결정에 가장 결정적인 의견을 준 사

람(45.3%)과 가장 영향을 끼친 사람(58.8%)이 상대 남성이었다는 결과가 보고되고 있

다(박형민, 2011). 이처럼 남성은 자신의 몸으로 낙태를 경험하지는 않았지만 성관계

의 주체이고 여성의 낙태에 가장 영향을 미치고 있으며 임신의 책임이 있다. 이러한

이유로 파트너 낙태에 대한 남성의 경험은 사회문화적 규범이 작동하는 사회적 고통

이라는 총체적 맥락에서 고찰해 보아야 한다. Kleinman 등(1997)에 따르면 사회적 고

통은 정치적, 경제적, 제도적 권력이 사회구성원들에게 미치는 영향에서 비롯되며 한

사회의 지배적인 가치가 변화하면서 개인들이 겪고 있는 문제를 표현할 수단을 찾기

어려워질 때 더 심화되는 경향이 있다고 하였는데, 이는 우리나라 낙태 현실과 부합

하다.

그러나 아직까지 우리사회에서 태아의 부모인 여성은 물론 파트너인 남성이 낙태를

어떻게 경험하고 있으며 그 차이가 어떻게 드러나는지 표현할 수 있는 사회적 공론의

장이 형성되지 않았다. 따라서 우리사회는 여성의 낙태 경험은 물론 이에 대한 남성

의 경험이 숨겨지고 은폐될 수밖에 없는 사유를 드러내고 공론화할 필요가 있다. 최

근 여성의 낙태 경험은 여성주의의 관점에서 드러나고 있지만, 파트너 낙태에 대한

남성의 경험은 여전히 사회문화적 요인을 담고 있어 심층적 깊이가 드러나고 있지 않

다. 왜냐하면 그동안의 낙태의 논쟁이 태아의 생명권 대 여성의 선택권의 이분법 하

에서 이루어져 왔고, 여성들의 목소리는 주로 낙태의 선택을 옹호하는 입장을 대변하

여 왔기 때문이다. 그러나 오늘날 낙태가 사회적 고통이라는 맥락에서 우리가 해결해

야 할 과제라고 한다면, 여성은 물론 남성이 태아에 대해 어떠한 인식을 지니고 있으
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며, 동시에 그가 여성의 낙태 결정에 어떠한 영향을 주었으며, 그 이후 어떤 경험을

하고 살아가는 지에 대한 연구가 절실히 필요하다. 왜냐하면 낙태는 개인적 경험이기

도 하지만, 사회문화적인 복잡한 관계 속에서 바라보고 해결해야 하며, 거기엔 파트너

이며 동시에 태아의 아버지인 남성의 경험이 함께 침전되어 있기 때문이다.

그어나 그동안 국내에서 실시된 낙태에 대한 연구는 주로 여성을 대상으로 이루어

져왔다. 낙태 의료 행위에 대한 법적 고찰(권오봉, 윤석찬, 2010; 김나경, 2007), 여성

건강 관점(김영택, 2008; 정진주, 2010; 황나미, 2007), 여성계의 재생산력과 선택권 측

면(김은실, 2001; 박숙자, 2001; 조영미, 2004; 양현아, 2005; 하정옥, 2010) 등의 양적

연구가 있다. 또한 여성의 생생한 목소리를 통하여 여성의 낙태 경험을 다양한 각도

로 접근한 경험 연구(백영경, 2013; 양현아, 2013, 2018; 최원영, 2003)도 이루어졌다.

아울러 여성의 낙태 경험을 심층적으로 이해한 질적 연구로 생애사적 연구(지승경,

2012)와 현상학적 연구(강명선, 양성은, 2011; 이경혜, 고명숙, 1994)도 있다.

이와 같이 다양한 분야에서 여성들의 낙태 경험에 대한 연구는 이루어지고 있지만

아직까지 남성을 대상으로 한 낙태 관련 연구는 극히 미비하다. 남성과 관련하여 낙

태에 대하여 이루어진 연구로는 생명 윤리나 성관련 연구 내에 낙태에 대한 인식과

태도를 일부분 포함시켜 남, 녀를 구분(박진영, 2014)하지 않고 조사하는 양적 연구가

대부분이다(신은정, 2012; 이규영, 심인옥, 2013; 전명희 외, 2014). 낙태와 관련하여 남

성만을 대상으로 한 연구는 2,30대 성인 남성의 낙태 인식을 조사한 양적 연구(김금

남, 김계하, 2017)가 있을 뿐이다. 낙태 문제를 통합적으로 접근하기 위해서는 낙태를

직접 경험한 당사자인 여성의 경험뿐만 아니라 남성의 입장에서 혼인 전 파트너 낙태

를 어떻게 경험하였으며 거기에 어떠한 의미를 부여하고 있는지에 대해 심층적으로

연구할 필요가 있다. 그러나 아직까지 국내에서 혼인 전 파트너 낙태에 대한 남성이

어떤 경험을 하였는지에 대한 연구는 전무하다.

국외에서는 파트너 여성이 낙태하는 동안 산부인과 대기실에서 기다리는 남성을 대

상으로 낙태 직후 설문지나 인터뷰를 통하여 남성의 경험을 조사한 연구가 이루어졌

다(Shostak et al., 1984). 또한 시간의 경과에 따라 남성들이 낙태에 대해서 어떻게

경험했는지를 반구조적인 질문지를 통해 인터뷰한 질적 서술 연구도 있다(Kero &

Lalos, 2004). 더불어 낙태 결정 관여 여부에 따라 단기적, 장기적으로 남성이 어떤 경

험을 하였는지에 대해 심층적으로 탐색한 질적 연구(Jessica, 2008; Reich & Brindis,

2006)도 이루어졌다. 그러나 국외 연구에서는 시간의 경과에 따라 태아 그리고 파트너

와의 관계적 측면에서 남성이 혼인 전 파트너 낙태에 대해 어떤 경험을 하였는지에
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대한 심층적인 연구는 찾아보기 어려웠다.

따라서 본 연구는 남성이 혼인 전 파트너 낙태에 대해 어떠한 경험을 하며 그 의미

가 무엇인지를 심층적으로 이해하고자 한다. 본 연구는 남성의 혼인 전 파트너 낙태

에 대한 은폐된 경험을 보다 심층적이고 본질적인 현상을 파악하기 위하여 현상학적

질적 연구 방법을 적용하였다. 현상학적 질적 연구방법 중에서도 참여자의 체험에 문

학, 예술 작품 및 어원의 탐구 등 다양한 자료를 함께 분석하여 체험의 본질에 보다

가까이 접근할 수 있도록 하는 Max van Manen의 해석학적 현상학 연구방법을 적용

하였다. 그리하여 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 본질을 이해하여, 그 의

미 구조를 해석하여 기술하고자 한다.
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B. 연구의 목적

본 연구의 목적은 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 본질을 이해하고 그

경험에 대한 의미를 탐색하고자 한다.

본 연구에서 다루고자 하는 연구문제는 “남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험

의 의미와 본질은 무엇인가?”이다.
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Ⅱ. 문헌고찰

본 장에서는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 이해하기 위하여 낙태에

대한 일반적 현황 및 인식, 사회문화적 제도적 고찰, 낙태에 관한 선행연구, Max van

Manen의 해석학적 현상학 연구 방법론으로 나누어 고찰하고자 한다.

A. 낙태에 대한 일반적 현황 및 인식

본 절에서는 낙태에 대한 정의, 낙태 현황, 낙태 사유, 낙태에 대한 인식에 대해서

기술하고자 한다.

낙태란 ‘태아를 자연 분만기에 앞서서 인위적으로 모체 외로 배출시키거나 태아를

모체 안에서 살해하는 것’이다(이재상, 2000). 모자보건법에서 인공임신중절이란 “태아

가 모체 밖에서는 생명을 유지할 수 없는 시기에 태아와 그 부속물을 인공적으로 모

체 밖으로 배출시키는 수술”을 말한다(모자보건법, 제2조 제6호). 낙태는 형법상 용어

이며 태아를 중심으로 처벌적 의미를 내포하고 있고, 모자보건법에서 인공임신중절은

여성을 중심으로 표현한 개념이다. 낙태와 인공임신중절은 법률적 용어로서 동일한

의미를 지니며 혼용되어 사용되고 있지만, 우리사회에서는 낙태라는 용어가 더 일반

적으로 사용되고 있다. 그러나 여성계에서는 여성의 주체성을 나타내는 임신종결

(termination of pregnancy)이란 용어를 사용하고 있다.

세계적으로 2010년에서 2014년 사이 임신 건수의 25%는 임신중절로 귀결되고 있다

(Singh et al., 2018). 우리나라의 만 15세 이상 44세 이하의 가임기 여성 전체의 임신

중절건수는 2018년 약 4만9764건으로, 2010년 16만8738건, 2005년 약 34만2433건 보다

감소추세이나, 2010년 기준 인공임신중절률이 15.8%로 OECD국가들 가운데 최상위

그룹에 속해 있다(일요서울, 2014).

우리나라 여성의 낙태 경험율은 2018년 7.6%로 2010년 15.8%, 1994년 49%, 1985년

53%보다 감소 추세에 있지만(한국보건사회연구원, 2018) 성경험 여성의 인공임신중절

률은 10.3%이며, 임신경험 여성의 인공임신중절률은 19.9%이다(한국보건사회연구원,

2018). 이는 임신 경험자 중 5명 중 1명이 낙태를 경험한다고 볼 수 있다. 특히 임신
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경험 여성의 인공임신중절 경험률은 미혼인 경우가 81.9%로 가장 높게 나타났고, 인

공임신중절을 경험한 당시 평균 연령을 보면 29.4세로 주로 20대가 가장 많았다(한국

보건사회연구원, 2018). 보건복지부(2005) 조사에서도 20~29세에서 낙태가 가장 많이

이루어졌다.

인공임신중절 사유를 보면 기혼 여성은 주로 사회 경제적 사유로서 자녀계획

(51.8%), 경제상태 상 양육의 어려움(33.9%), 사회활동지장(14.6%)이었다(한국보건사회

연구원, 2018). 한국보건사회연구원(2009) 조사에서는 기혼 여성의 임신중절 사유는 주

로 단산, 터울조절, 태아성별이었다. 이삼식 외(2015) 조사에서는 낙태 경험 대상자의

인공임신중절 이유는 혼전 임신(53.2%)이었다. 미혼 여성의 낙태 사유는 사회활동 지

장(49.9%), 경제 상태 상 양육의 어려움(31.5%), 파트너와 관계 불안정(29.5%)이었다

(한국보건사회연구원, 2018). 또한 가임기 여성들은 혼전 임신인 경우 60~70%가 낙태

의향이 있다고 하였으며(김동식, 2014), 혼전 임신은 2009년 9.5%, 2006년 7.9%로 계

속 증가 추세에 있다(한국보건사회연구원, 2009). 인공임신중절 경험자가 임신 중단을

했을 당시 사용한 피임법은 질외사정법․월경주기법(47.1%)이었으며 40.2%에서 피임

을 하지 않았다. 피임을 하지 않은 이유는 50.6%가 임신이 쉽게 될 것 같지 않아서였

다(한국보건사회연구원, 2018).

낙태에 대한 인식을 살펴보면 가임기 여성의 75.4%가 인공임신중절을 합법화해야

한다고 하였는데, 특히 미혼 여성 경우에서 32.1%가 임신주수와 상관없이 허용해야

한다고 하였다. 그러나 모자보건법의 인공임신중절 허용 사유 인지 여부에 대해 가임

기 여성은 49.6%가 잘 알지 못하였고, 낙태 처벌 규정에 대해서 54%가 들어 본 적은

있지만 잘 알지 못하였다(한국보건사회연구원, 2018). 박형민(2011) 조사에서는 낙태

결정 시 낙태 경험자 중 77.8%의 여성이 낙태가 불법인줄 몰랐고, 특히 50대 이상의

여성들은 낙태가 불법인지 모른 상태에서 낙태를 경험한 비율이 높았다.

낙태 경험자의 대다수인 95.0%가 임신 사실을 파트너에게 이야기하였는데, 파트너

인 남성은 43.0%가 낙태 결정에 대해 여성의 의사와 선택을 존중하였고, 낙태를 권유

한 남성의 비율은 20.2%였다(한국보건사회연구원, 2018). 또한 여성들은 낙태는 여성

이 결정할 사항(55.5%) 이라고 생각하였는데(한국보건사회연구원, 2018), 2,30대 성인

남성은 임신 당사자 여성과 상대방 남성이 결정해야 한다(64.3%)고 생각하였다. 낙태

경험 여성의 낙태 결정 시 가장 영향을 준 사람은 파트너 남성(58.8%)이 가장 높게

나타났으며(박형민, 2011), 여성의 낙태 시 남성의 동의를 받아야 한다는 것에 여성

(64.8%)보다 남성(76.1%)이 찬성하는 비율이 높았다(김동식, 2014).
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이상과 같이 낙태의 일반적 현황과 인식을 고찰해 본 결과 우리나라의 낙태는 감소

추세에 있지만 임신 경험자 중 5명 중 1명이 낙태를 경험하고 있어 여성의 입장에서

볼 때 적은 수치는 아니다. 또한 낙태는 20대에서 가장 많이 이루어지고 있으며, 혼인

전 임신은 증가 추세에 있다. 특히 여성의 낙태 결정에는 파트너인 남성이 가장 많은

영향을 끼치고 있었다. 따라서 낙태 예방을 위해서는 우리 사회에서 증가 추세에 있

는 혼인 전 낙태 경험에 대한 연구가 필요하며 혼인 전 낙태가 어떻게 이루어지고 있

는지에 대한 심층적 연구가 필요하다. 이와 아울러 여성의 낙태 결정에 가장 많은 영

향을 미치고 있는 남성의 파트너 낙태 경험에 대한 연구가 함께 이루어져야 한다.
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B. 낙태에 대한 사회문화적 제도적 고찰

사회적 문화와 가치관 그리고 윤리적 규범들은 시대적 상황에 따라 변하게 된다.

낙태에 대한 관점들도 사회문화적 제도적 영향으로 변화해 왔다.

우리 옛 선조들은 부모가 아기를 잉태하는 순간부터 인연을 소중하게 생각하였고

태아의 성품이 결정되지 않았을 때 태교를 하는 것이 바로 진흙을 이기어 훌륭한 그

릇을 만드는 것과 같다고 하여 태교를 강조하였다(배병철, 2005). 그리하여 뱃속에서

의 약 38주, 즉 아이가 뱃속에서 자라온 아홉 달의 기간 동안을 ‘사람’으로 간주하여

나이를 계산하였다. 또한 조선시대의 형법이었던 당률의 주에서도 태아를 子로 표시

하는 점에서도 태아를 생명으로 보고 있음을 알 수 있다(심영희, 1991). 한국의 대법

원은 “생명은 잉태된 때부터 시작되는 것이고 회임된 태아는 새로운 존재와 인격의

근원으로서 존엄과 가치를 지닌다.”고 판시한 바 있다(대판 1985.6.11.,84도 1958). 이처

럼 한국사회에서는 전통적으로 태아를 생명으로 생각하고 소중히 보호하려는 문화가

전승되어 왔으며, 헌재의 판시에도 그 정신이 녹아 있다.

그러나 1960년 이후 인구의 폭발적인 증가로 인해 식량난, 주거난, 교육난 등이 심각

한 사회문제가 되자, 정부는 아이를 많이 낳는 것을 경제성장의 걸림돌로 간주 하여

인구 억제 정책을 펼쳤다. 그리하여 피임 교육을 대대적으로 실시하고 다양한 방법으

로 인구 억제 정책을 펼쳤지만 큰 효과를 보지 못하자, 임신 허용 사유를 제시하는

모자보건법 제 14조를 1973년에 제정하였다. 이러한 이유로 피임에 실패하였거나 원

치않는 임신을 한 여성들은 사후대책으로 큰 죄의식 없이 낙태를 행하게 되었다. 또

한 우리나라는 유교사상 영향을 받아 뿌리 깊은 가부장적인 문화와 남아선호 사상으

로 여아선별낙태가 이루어졌고(서정신, 1994), 결혼제도라는 ‘정상 가족’ 규범이 강하

여, 미혼 여성은 혼인상의 지위, 즉 미혼이라는(93.7%) 이유로 낙태가 이루어졌다(보

건복지부, 2005). 이렇듯 1953년 제정된 형법에는 낙태죄가 존재하지만 사회문화적 관

습과 인구조절정책으로 여성들은 큰 어려움 없이 낙태를 하여 원치않는 출산을 피할

수 있었다(전효숙, 서홍관, 2003).

이러한 정부의 인구조절정책의 효과로 합계출산율이 1960년 6.0명에서 1990년 1.57

명이 되자 인구증가억제정책은 도입된 지 35년만인 1996년 폐지되었다. 또한 2000년

이후 저출산은 사회적 위기가 되었고 정부는 다각적인 출산장려책을 실시하였음에도
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불구하고 2005년 출산율은 1.08로 최저치를 기록하였다. 이러한 사회적 분위기와 더불

어 2010년 생명존중을 표방하는 ‘프로라이프 의사회’가 불법 낙태시술관련 산부인과

세 곳을 고발하면서 정부는 불법낙태를 강력하게 단속하겠다는 의지를 표방하였다.

이에 맞서 여성계에서는 여성의 자율권을 주장하며 낙태죄 폐지 운동을 전개 하였고

종교계에서는 태아의 생명권을 주장하며 팽팽하게 대립되는 양상을 보여 왔다.

사회적 논쟁으로 불거진 낙태죄는 1953년에 제정된 형법 269조 27장에서 태아는 생

명체이기 때문에 태아를 낙태시키는 것은 죄를 범하는 것이며, 따라서 낙태를 하는

부녀나 부녀의 촉탁 또는 승낙을 받아서 낙태를 하도록 한 사람은 1년 이하 징역이나

200만원의 벌금형을 받게 되어 있다(박숙자, 2001). 즉 불법 낙태 적발 시 형사 처벌

대상을 여성과 산부인과 의사만으로 한정하고 있다. 또한 모자보건법 제14조에 해당

하는 사유를 가진 임신중절이라 할지라도 “24주 이내”의 임부에 대해서만 시행할 수

있고, 낙태 시술 시 본인과 남성(배우자)의 동의를 반드시 구하도록 하고 있다. 이처

럼 낙태와 관련된 법이 존재하지만 법제도와 현실의 괴리로 우리사회에서 첨예하게

갈등을 빚어 왔던 낙태죄는 2019년 4월11일 헌법불합치 결정으로 사실상 폐지될 시기

에 이르렀다.

앞서 살펴보았듯이 우리 문화 속에 생명을 소중히 여기는 가치관이 이어져 왔으나

정부의 가족계획정책과 남아선호사상, 혼인 외의 임신과 출산을 허용하지 않는 ‘정상

가족’ 규범으로 여성의 임신은 존중받지 못하고 낙태로 이어졌다. 따라서 사회문화

적․제도적 맥락 속에서 낙태를 경험한 대상자를 이해할 필요가 있다.
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C. 낙태에 대한 선행 연구 고찰

본 절에서는 낙태와 관련한 여성의 선행연구, 낙태와 관련한 남성의 선행 연구에 대

해서 기술하고자 한다.

1. 낙태와 관련한 여성의 선행연구

한국에서 낙태와 관련하여 여성을 대상으로 한 연구는 주로 낙태 건수, 낙태 사유,

기 미혼 여성간의 낙태 현상의 차이 등을 조사한 연구(보건복지부, 2005; 보건복지부,

2011; 한국보건사회연구원, 2018)가 있다. 그러나 여성계에서는 기존의 낙태에 관한 연

구가 낙태 당사자인 여성의 경험을 소외시키고 여성의 재생산권과 몸을 정책의 도구

로 삼는 것을 비판하였고 그에 따라 여성의 생생한 목소리를 통한 경험 연구가 대두

되었다(보건복지부, 2011; 백영경, 2013; 이숙경, 1993; 임순영, 1991; 양현아, 2013,

2018; 최원영, 2003)

여성의 낙태 경험에 대한 선행 연구를 살펴보면, 여성의 낙태 경험을 사회적 제도,

문화적 관행, 인구조절 정책, 남성 중심적인 성문화와 가부장적 제도에 기인한다고 보

았다(이숙경, 1993; 임순영, 1991; 최원영, 2003)의 연구에서 기혼 여성은 가부장적 남

아선호사상, 경제형편, 여성의 건강 등 여러 복합적인 상황 속에서 인공유산을 경험하

였다. 또한, 이숙경(1993)의 연구에서 미혼 여성은 혼전 성관계와 임신을 드러내기가

두려워 문제 해결을 위한 손쉬운 대안으로 낙태를 선택하였고, 국가의 출산 억제 정

책으로 인해 낙태가 쉽게 용인되어 낙태로 손쉽게 유도되었다. 또한 최원영(2003)의

연구에서 20대 미혼 여성들은 결혼내의 성 만을 허용하는 성 규범과의 갈등으로 낙태

를 경험하였다.

한편 인공임신중절경험을 상실 경험으로 본 연구가 있는데(이경혜, 고명숙, 1994),

인공유산을 경험한 기혼 여성은 낙태 직후보다 시간이 흐른 후에 유산을 후회하고 아

기에 대한 상실을 경험한다고 하였다. 또한 인공유산을 경험한 여성은 자연유산의 경

우보다 복잡한 상황 속에서 상실 경험을 하기 때문에, 그들에 대한 관심과 지지를 필

요로 한다고 하였다(고명숙, 1995).

현상학적 질적 연구도 진행되었는데, 강명선, 양성은(2011)은 여성의 낙태 경험을



- 12 -

개인과 자녀 및 부부관계의 가족 관계적 관점을 통해 이해하고자 하였다. 이들 연구

에 따르면 여성은 낙태 후 예측하지 못한 부정적 정서를 경험하고 자기 자신과 배우

자, 타인과의 단절을 경험 하였다.

더불어 여성의 낙태 경험에 대한 생애사 연구에서는, 낙태 당시 여성들은 태아 생명

에 대한 인정을 둘러싸고 책임과 배려의 윤리적 관점에서 갈등을 하였으며, 그 갈등에는

상당한 정서적 고통이 수반되었음을 보여주었다(지승경, 2013).

또한 백영경(2013)에 따르면, 낙태를 경험한 여성들은 정서적, 심리적 고통을 경험하

지만 가부장적인 사회문화적 맥락 속에 자신들의 고통을 표현할 수단을 찾기 어렵기 때

문에 정서적 상처가 더 오래 지속될 수밖에 없으며, 이것을 ‘사회적 고통’으로 개념화 하

였다. 또한 양현아(2018) 연구에서 여성들은 낙태가 가져오는 신체적이고 정신적인 고통

을 온전히 혼자서 감내해 왔으며 불법인 낙태의 사회적 낙인 효과와 함께 태아에 대한

죄책감이 더해져서 침묵해야만 할 경험으로 남았다고 하였다.

한편 여성주의 법학자인 양현아(2013)는 낙태법과 실제 낙태 행위간의 관계에 대한

여성의 인식을 신체적, 정신적, 사회적 측면에서 여성의 생생한 목소리로 이해하고자

하였다. 이 연구 결과에 따르면 낙태는 여성에게 신체적 고통과 후유증을 남기고 태

아에 대한 죄책감과 사회적 수치심을 남기며, 또한 이 체험은 쉽게 사라지지 않고 지

속적인 체험이다.

한편, 다른 연구(양현아, 2010)에서는 낙태 후 여성들의 부정적 정서 경험에 대해서

보고하고 있는데, 기혼여성은 가족계획 정책의 맥락에서 낙태에 대해 죄책감을 느끼

지 못하다가 낙태 수술 후 시간이 지나면서 죄의식을 경험하였다. 보건복지부(2011)

조사에서도 낙태를 경험한 여성들은 태아에 대한 죄책감, 미안함 등의 부정적인 감정

을 경험하였다. 이러한 부정적인 감정은 시간이 오래 지나도 사라지지 않고 특정 계

기를 통해 간헐적으로 그 감정이 되살아났다. 그 여성들은 부정적인 낙태 기억을 잊

으려고 종교 활동을 하거나, 어떠한 일에 몰두하기도 하였다. 또한 기혼여성들은 임신

중절수술에 대해서 비인간화, 무기력 등을 경험하였고, 개인적으로는 수치심과 두려움,

남성에 대한 분노를 느꼈지만, 그러한 것들을 체념적으로 받아들이는 소극적인 면모

를 보였다(임순영, 1991). 최원영(2003)의 연구에서도 미혼 여성은 낙태로 인하여 자존

감의 손상을 경험하였으나 자신의 내적 갈등을 개인의 심리적 차원에서 그치고 있었

다. 또 다른 연구(김동식, 2014)에서도 낙태를 경험한 여성들의 18.9%에서 ‘죄책감, 우

울감, 불안감, 두려움, 자살충동 등’의 심리 정서적 증상을 경험한 적이 있지만 이들

중 11.1%만이 치료를 받았다고 하였다. 이상과 같이 국내 연구에서 낙태를 경험한 여
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성들은 부정적 정서를 경험하고 있지만 체념하거나 은폐하며 개인적 차원에서 해결하

려는 모습을 보였다.

국외 연구에서도 여성들이 낙태 후유증이나 낙태 후 스트레스 증후군이 보고

(Reardon, 2016) 되기도 하고, 낙태 후 여성의 외상 테스트 점수가 다른 충격에 의한 외

상 테스트 점수보다 높게 나타났으며, 이 증후군이 나타난 1/3이상의 여성은 오랜 세월

후에도 정상으로 회복하기 어려웠다(Kessler et al., 1995). 서구의 여러 나라에서는 이미

낙태 관련 치료의 경험이 많은 상담사, 정신의학자들은 낙태를 외상 후 스트레스 장애로

규정하고 치유의 관점에서 바라보고 있다(Coyle, 2008).

이상과 같이 여성의 낙태에 대한 문헌을 고찰한 결과 여성의 낙태는 사회문화적․

제도적 관행이 결국 낙태로 이어지게 됨을 볼 수 있었다. 또한 낙태를 경험한 여성은

자기 자신과 배우자 및 타인과의 관계적 단절과 아이에 대한 상실감, 낙태 증후군 같

은 사회, 심리적으로 부정적 정서 경험을 드러내고 있다. 그러나 여성들은 그로 인한

갈등을 사회적 낙인으로 은폐하거나 개인적 차원에서 해결하려는 모습을 보이고 있

다. 이와 같이 여성의 낙태 경험에 대한 연구가 다양하게 이루어지고 있었으며 아울

러 파트너 낙태에 대한 남성의 경험도 함께 이루어져 낙태에 대해서 총체적으로 이해

할 필요가 있다.



- 14 -

2. 낙태와 관련한 남성의 선행 연구

그동안 국내에서는 낙태를 여성의 문제로 보았기 때문에 남성을 대상으로 한 낙태

관련 연구는 제대로 이루어지지 않았다. 이제까지 이루어진 남성의 낙태 관련 연구도

낙태를 집중적으로 보기 보다는 생명윤리나 성 관련 연구 내에 낙태에 대한 인식과

태도를 일부분 포함시켜 조사하는 양적 연구가 대부분이다(박진영, 2014; 보건복지부,

2011; 신은정, 2012; 양선영, 2005; 전명희 외, 2014). 앞의 연구에서도 남성과 여성을

구분(박진영, 2014)하여 낙태 관련 인식이나 태도를 조사한 연구는 드물었다. 낙태와

관련하여 남성만을 대상으로 한 연구는 2,30대 성인 남성의 낙태인식을 조사한 양적

연구(김금남, 김계하, 2017)가 있었다. 그동안 국내에서 낙태는 여성에게 신체적, 정신

적, 윤리적 고통을 경험한다고 연구(백영경, 2013; 양현아, 2013; 지승경, 2012) 되었지

만, 파트너 낙태에 대해 남성이 어떤 경험을 하는지에 대해서는 연구된 바가 없다. 단

지 김금남, 김계하(2017)의 연구 내에서 일반적인 남성들이 ‘파트너 낙태로 인하여 남

성도 고통을 받을 것이다’(32.1%)라고 응답한 결과로 보면 남성들도 파트너 낙태로 영

향을 받음을 예측할 수 있었다.

그러나 국내와 달리 국외에서는 파트너 낙태를 경험한 남성을 대상으로 낙태 결정

과정에 따르는 연구와 낙태 후 파트너와의 관계, 심리적 영향에 대한 연구가 이루어

져 왔다. 국외에서는 여성이 낙태하는 동안 산부인과 대기실에서 기다리는 1,000명의

남성을 대상으로 한 연구(Shostak et al., 1984)에서 낙태 결정 과정에서 남성의 역할

에 대한 연구가 이루어졌다. Naziri(2007)의 연구에서도 낙태 결정과정에서 여성과 남

성의 갈등에 대한 연구가 이루어졌다. 낙태 결정 과정에 따른 질적 연구(Reich &

Brindis, 2006)도 진행되었는데, 남성이 여성에게 전적으로 임신의 책임을 맡기는 것에

서부터 책임 공유의 개념에 이르기 까지 다양한 경험을 묘사하였다.

한편 낙태 후 파트너와 관계를 본 연구에 따르면 남성들은 낙태 후 파트너와의 관

계에 어려움을 겪었고, 관계가 악화되었으며, 관계가 단절되기도 하였다(Coyle, 2008;

Schelotto & Arcuri, 1986). 그러나 또 다른 연구(Pierce, 1994)에서는 낙태가 파트너와

의 관계를 변화 시키지 않았다고 하였다. 이와 같이 남성들은 낙태 후 파트너와 다양

한 관계의 변화를 경험하였다.

또한 낙태와 관련하여 남성의 심리적 영향에 대해서 조사한 연구에 따르면, 남성들

은 계획되지 않은 임신에 대해 부정적인 경험과 불안감을 표현하였다(Reich &
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Brindis, 2006). 영국의 또 다른 연구(Schelotto & Arcuri, 1986)에서는 낙태 과정에 관

여한 19세에서 67세의 104명의 남성을 인터뷰 한 결과 남성 대다수는 낙태 과정에서

두려움, 불안, 및 긴장감 같은 부정적인 기억을 남겼다. 스웨덴에서도 파트너 낙태를

경험한 남성 26명을 4개월과 12개월 후에 인터뷰하여 질적 연구(Kero & Lalos, 2004)

를 하였다. 그 결과 대부분의 남성들이 처음에는 안도(relief)의 감정을 묘사했으나 시

간이 지남에 따라 죄책감, 슬픔, 무력감을 표현했다. Coyle(2008)도 낙태가 남성에게

미치는 심리적 영향에 대해서 발표된 31개의 논문을 분석하여 광범위하게 분석하였

다. 그 결과에 의하면 남성은 낙태 후 후회, 무력감, 죄책감, 불안, 분노, 슬픔을 경험

하였다. 남성들은 불안, 잃어버린 아이에 대한 집요한 생각, 집중의 어려움, 수면 장애,

두통이나 두근거림과 같은 증세를 보였으며 외상 후 스트레스 장애의 증상을 일으킬

정도로 심각하였다. 그럼에도 불구하고 남성들은 자신의 감정을 억제하고 표현하지

않는 경향이 있었다. 또한 남성들은 낙태를 처음 경험했을 때가 이후 낙태 경험보다

더 고통스럽다고 하였으며(Lauzon, 2000), 다른 연구(Shostak et al., 1984)에서는 파트

너 낙태가 남성들에게 장기간 영향을 미칠 수 있으며 미래의 아버지가 되는 것에 긴

그림자를 드리울 수가 있다고 하였다.

국외에서는 여성뿐만 아니라 파트너 낙태를 경험한 남성들도 낙태와 관련하여 낙태

후 증후군 증상을 보이는 연구가 보고 되고 있다. Shostak(1979)는 파트너 낙태 결정 과

정에 관여 한 남성 50명을 연구한 결과 남성의 40 %가 “지속적으로 아이를 생각했다”고

하였고 몇 몇 남성은 낙태 된 아이가 꿈에 지속적으로 나타난다고 보고했다. 파트너 낙

태 후 남성들을 상담하는 심리치료사들은 남성들은 보통 슬픔을 표현하는 자신들을 부

정하며 도움을 구하지 않는 경향이 있다고 하였다. 그리하여 최선의 방법은 더 깊거나

더 많은 외상의 감정을 의식하지 않도록 남성들은 자신의 기억을 억압하였다(Kero &

Lalos, 2004). 그러나 낙태 후 남성들은 부정적 정서를 경험하지만 자신의 감정을 표현하

기가 어려워 감정을 억압하면서, 스릴을 추구하거나, 위험을 감수하거나, 충동적 행동으

로 분노를 조절하지 못하고 자기 파괴적인 행동을 하였다(Ney & Peeters, 1993).

Ervin(1985)도 파트너 낙태 후 남성들은 심리적 외상을 경험한다고 보고하고 있다.

이상과 같이 국외문헌을 고찰한 결과 남성도 파트너 낙태에 대해 영향을 받고 심리

적으로 부정적 정서 경험을 하고 있음을 알 수 있다. 일부 문헌에서는 파트너 낙태가

낙태 후 증후군이나 외상 후 스트레스 장애를 일으킬 정도로 심각한 경우도 있었다.

그러나 대부분의 연구가 경험조사 연구였고, 또 질적 연구로 수행된 연구라 할지라도

근거 이론적 접근에 의한(Reich & Brindis, 2006) 낙태 의사결정 과정에 초점을 두었
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기 때문에, 파트너 낙태에 대한 남성의 심층적인 경험을 탐색하기에는 부족하였다. 따

라서 낙태 후 시간의 경과에 따라 남성이 파트너 그리고 태아에 대해서 어떠한 경험

을 하였는지에 대한 심층적 연구가 필요하다.
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D. 방법론적 고찰: Max van Manen의 해석학적 현상학

인간과학 연구에서 인간의 경험은 주요한 탐구 주제이다. 그리고 이러한 인간의 경

험을 탐구하는 주요한 연구방법 중의 하나가 현상학적 연구라 할 수 있다(유혜령,

2013). 현상학적 연구는 오늘날 다양한 영역에서 다양한 주제의 인간 경험을 다루는

주요한 방법으로 관심을 받고 있는데(Dowling, 2007), 특히 교육학, 간호학, 심리학 분

야에서 현상학적 연구 방법을 기반으로 연구가 수행되고 있다.

Max van Manen(2000)의 해석학적 현상학은 어떤 방식들에 의해 사물들이 나타나

는지 주의를 기울이며, 사물들 스스로 말하도록 만들기 때문에 현상학적 방법론이고,

또한 해석되지 않는 현상이란 없다고 주장하므로 해석학적 방법론이기도 하다. 해석

학적 현상학의 연구과정은 사유와 반성, 해석의 순환과정으로 부분과 전체, 우연적인

것과 본질적인 것, 가치와 욕망을 재통합 시키며 삶의 본질에 대한 통찰에 이르게 한

다(이명선 외, 2018). Max van Manen(2000)의 해석학적 현상학 연구방법은 네 단계

로 구분할 수 있다.

첫째, 체험의 본질에 집중하는 것이다. 현상학적 지향과 연구 질문을 형성하는 단계

로 연구자의 관심을 끄는 것이 무엇이고, 알고자 하는 현상이 무엇인지를 인식하는

것이다. 이를 위해 연구 시작 전에 관심 있는 현상에 대한 연구자의 가정과 선 이해

를 먼저 밝힘으로서 현상에 대한 본질과 의미를 찾기 전에 그 현상을 설명하는 것을

피하도록 한다.

둘째, 실존적 탐구이다. 이 단계는 연구자가 지향하는 현상이 어떤 틀이 있는 정형

화된 경험이 아니라 있는 그대로의 경험을 탐색하기 위해 연구자와 관련된 경험을 활

용하는 것이다. 탐구의 시작이 연구자의 경험을 활용하는 것은 나의 경험이 우리의

경험이 될 수도 있기 때문이다. 보다 깊이 있고, 풍부한 자료 수집을 위해 심층 면담

과 어원 및 관용어구 추적, 문학과 예술작품 등을 통해 탐색한다.

셋째, 해석학적 현상학적 반성의 단계로, 현상을 묘사하고 기술한 텍스트에서 본질

적 의미와 주제를 분석하는 것이다. 기술된 텍스트에서 주제를 분석하기 위해 자료를

전체론적, 선택적 그리고 세분법으로 접근해야 한다. Max van Manen(2000)은 기존의

실존체인 체험된 시간(lived time), 체험된 공간(lived space), 체험된 신체(lived body),

체험된 관계(lived relation)에서 그 후 체험된 사물(lived things)을 추가하여 5가지 생
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활세계 실존체를 바탕으로 현상학적 반성을 수행하고, 본질적 주제를 탐색할 수 있도

록 하였다.

넷째, 해석학적 현상학적 글쓰기이다. 이는 참여자의 일상 언어에 주목하면서 다양

한 일화나 예시를 포함하여 글을 쓰고, 계속해서 고쳐 쓰는 것이다. 이러한 과정을 통

해 현상학적 체험에 대한 실존적 구조와 현상의 의미를 밝힐 수 있다.

국내외에서 Max van Manen의 해석학적 현상학 방법으로 수행된 연구는 1990년

이후 다양한 주제로 꾸준히 증가하고 있다. 본 연구를 위해서 2010년 이후 국내외 간

호학에서 이루어진 선행 연구를 살펴보면, 뇌전증 자녀를 둔 어머니 돌봄 체험에 관

한 연구(정우정, 이명선, 2017)와 유방암 환자의 치유경험(허성순, 2016), 심장이식 수

혜자의 체험(장유하, 2018), 자살 시도자의 고통에 대한 연구(고문희 외, 2013)등이 있

다. 위의 국내 선행 연구는 체험된 시간, 체험된 신체, 체험된 타자, 체험된 공간, 즉

현상학적 반성 지침으로 제시된 네 가지 실존체에 따라 분석하여 이들에 의해 주관적

으로 체험되는 생활세계의 본질적 의미에 대한 이해를 얻었다. 또한 위의 선행연구는

민감한 주제나 사회적으로 접근하기 어려운 대상자의 경험에 관하여 심층 면담을 중

심으로 어원 추적과 영화와 소설, 그림, 조각, 사진 등의 자료를 포함하여 분석함으로

써 이러한 대상자들의 경험에 대해 양적 방법으로 얻을 수 없는 총체적이고 깊이 있

는 이해를 드러내었다.

그러나 국외 연구에서는 기술된 텍스트에서 주제를 분석하기 위해 자료를 전체론적,

선택적 그리고 세분법을 따르지만 어원, 관용구, 문학, 예술 작품 등을 분석에 포함시

키지 않는 경우도 있었다(Burkhard, 2013; Lauver, 2010). 또한 Max van Manen이 제

시한 체험의 본질구조를 하이데거의 철학적 관점과 Max van Manen의 분석법에 따

라 진행된 연구도 있었다(장유하, 2018; Allan, 2009; Mackey, 2007). 그리고 꼴라지와

Max van Manen의 분석을 함께 사용하여 두 가지 이상의 방법론을 병용하는 경우도

있었다(Gilmartin, 2004). 그러나 국내에서는 Max van Manen의 해석학적 현상학 연

구 방법을 통해 낙태 경험에 대한 연구는 이루어지지 않았다.

본 연구의 주제인 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험은 우리사회의 구조적

가치 체계로 인하여 은폐되어 있는 경험의 세계이기 때문에 그 체험의 의미를 충분히

담아낼 수 있는 심층연구가 요구된다. 특히 개인이 깊숙이 감추어둔 체험의 세계에

대한 깊은 이해를 통해 그 현상의 본질적 구조를 밝히고 그 의미를 해석하는 가장 적

절한 방법이 해석학적 현상학적 연구이다. 따라서 본 연구는 Max van Manen(2000)

의 해석학적 현상학 연구 방법을 통해 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 이
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해하고 다양한 문학과 예술작품을 통해 남성의 경험의 본질에 대한 통찰을 얻어, 그

들의 체험의 의미와 본질을 탐색하고자 한다.
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Ⅲ. 연구방법

A. 연구설계

본 연구는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 심층적으로 파악하고

그 의미를 기술하기 위해 Max van Manen의 해석학적 현상학 연구방법을 적용한 질

적 연구이다.
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B. 체험의 본질을 향한 집중

Max van Manen의 해석학적 현상학적 연구방법에서 체험의 본질로 돌아가기 위해

서는 연구하고자 하는 현상을 지향하고 현상학적인 질문을 형성하며 연구자의 가정과

선 이해를 밝히는 세 단계를 거치게 된다(Max van Manen, 2000).

1. 현상에 대한 지향

현상학적 연구의 출발점은 연구자를 강하게 끄는 관심이 참된 현상으로 이를 명확

히 해야 한다(Max van Manen, 2000). 본 연구자는 간호사로 직장 생활을 하면서 혼

전 임신을 하여 낙태에 대한 갈등을 한 적이 있고, 그 이후에도 다자녀를 임신하여

낙태의 유혹과 갈등을 하였던 개인적 경험이 있다. 또한 종교단체에서 청소년과 부모

를 대상으로 성교육을 5년 이상 진행 하면서 낙태에 깊은 관심을 가지게 되었다. 더

불어 본 연구자는 종교단체에서 3년간 낙태치유프로그램을 진행 하였고 그 과정에서

여성들의 낙태 경험을 직접 듣고 상담과 위로의 과정을 함께 하였다. 특히 낙태를 경

험한 여성들은 자신을 자책하기도 하지만 파트너 남성에 대해 복잡한 감정이 얽혀 있

는 채 삶을 살아가고 있었다. 낙태에는 여성과 남성이 함께 관련되어 있는데 프로그

램 안에서 대부분 여성만 보일 뿐 남성의 모습은 보이지 않았다. 그래서 파트너 낙태

와 관련하여 남성들은 과연 어떤 경험을 하고 살아갈까? 라는 의문을 갖게 되었다.

특히 혼인 전 파트너 낙태는 본 연구자가 혼인 전 임신으로 낙태와 갈등을 경험한 바

있고, 사회문화적 규범과 밀접하게 관련되어 좀처럼 드러나기 어렵기 때문에 혼인 전

파트너 낙태에 대해 남성은 어떠한 경험을 하며, 그 의미가 무엇인지에 대해 연구하

게 되었다.
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2. 현상학적 질문 형성

현상학적 탐구 현상의 핵심은 진정으로 ‘살아낸 체험(lived experience)’이며, “진정

으로 밝히고 싶은 현상은 구체적으로 무엇이며, 그런데 왜 그것이 알고 싶은가?” 라는

탐색이 포함된다(이명선 외, 2018). 또한 연구자는 명확한 현상학적 질문과 그에 대한

이해, 그리고 연구자의 체험을 사실대로 진술해야 한다(Max van Manen, 2000).

본 연구자가 파트너 낙태에 대한 경험의 의미를 탐구하기 위하여 형성한 현상학적

질문은 “남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 본질과 그 의미는 무엇인가?” 라

는 현상학적 질문을 되새기며, 파트너 임신, 낙태 결정, 낙태 수술, 파트너와의 관계,

시간이 흐른 후에 겪었던 경험의 의미를 이해하고 본질을 탐구하고자 노력하였다.

3. 연구자의 준비

질적 연구에서는 연구자 자신이 연구의 도구이다. 탐구의 주제를 정하는 과정에서부

터 자료 수집을 위하여 면담하는 과정이나 자료의 분석과정, 결과를 스토리로 만드는 과

정에 이르기까지 연구자의 감각과 직관력, 탐구주제와 세상에 대한 폭넓은 지식, 면담이

나 글쓰기 기술이 요구되기 때문이다.

본 연구자는 종교단체에서 성교육과 낙태치유 프로그램을 3년 이상 진행하면서 탐구

주제에 대한 폭넓은 경험적 지식을 가지고 있다고 생각된다. 또한 주제에 대한 지식과

민감성을 높이기 위하여 대학원에서 생명윤리, 질적연구방법론, 간호철학과 윤리를 수강

하였다. 또한 매년 질적 연구 세미나에 참석하면서 저명한 학자들의 강의와 워크샵을 통

해 질적 연구에 대한 새로운 경향과 기법을 학습하였다. 그 중 Max van Manen의 방법

이 본 연구자가 탐구하려는 주제를 가장 잘 드러낼 수 있다고 생각하여 Max van

Manen의 철학적 배경과 현상학자들의 이론을 접하고 숙고하였으며, 질적 연구 논문을

지속적으로 고찰 하였다. 또한 2,30대 성인 남성의 낙태에 대한 인식에 관한 양적 논문

을 발표하면서 낙태 관련 문헌을 탐독하여 낙태에 대한 지식의 지평을 넓혔다. 더불어

근거이론방법을 적용한 질적 논문을 1편 발표하면서 인터뷰 방법, 주제 분석, 질적 연구

수행에 대한 기본적인 자질과 기법을 익혔다.
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4. 연구자의 가정과 선 이해

연구하고자 하는 현상에 대한 연구자의 가정과 선 이해를 명시하는 이유는 연구자

가 현상학적 질문의 의의를 파악하기도 전에 그 현상에 대해 갖고 있는 선입견이나

가정, 기존의 연구결과들로부터 영향을 받아 연구현상의 본질을 파악하는데 방해가

될 가능성이 있기 때문이다. 따라서 탐구 주제와 관련된 연구자의 지식과 이해, 믿음,

편견, 가정, 전제 등을 명확하게 밝혀둠으로서 거리를 두고자 하는 것이다. 본 연구자

는 연구 주제와 관련하여 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 낙태 결정, 태아에 대

한 인식, 파트너와의 관계, 낙태 후의 삶 등에 대하여 가지고 있는 나의 생각은 무엇

인가? 라는 것을 반성하였다.

본 연구에 대한 연구자의 가정과 선 이해는 다음과 같다.

(1) 태아를 생명으로 인식하지 않았을 것이다.

(2) 파트너에게 알아서 낙태 수술을 하라고 했을 것이다.

(3) 낙태 후 파트너와 헤어졌을 것이다.

(4) 낙태에 대해서 죄책감이 없을 것이다.

(5) 자신의 경험을 숨기고 살아가고 있을 것이다.
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C. 실존적 탐구

1. 낙태에 대한 연구자의 경험

연구자는 파트너 낙태에 대한 남성의 경험에 대한 현상학적 단계에 접근하기 위한

단서를 얻기 위해 자료수집의 제1단계로서 연구자의 개인적 경험을 글로 기술하였다.

본 연구자는 대학병원에서 간호사로 근무 하던 중 혼인 전 임신을 경험하였다. 그

당시(1990년대) 혼인 전 임신에 대한 사회적 부정적 인식이 강하여 혼인 전 임신을

하고 직장근무를 계속한다는 것은 사회의 따가운 시선을 견뎌내야 하는 어려운 일이

었다. 본 연구자의 직장에서도 그 당시 혼전 임신을 한 채 직장에 다니는 사례가 없

었고 대부분 직장을 퇴사하거나, 감쪽같이 낙태를 하고 아무 일 없듯이 직장을 다니

는 두 가지 경우가 있을 뿐이었다. 본 연구자도 직장을 선택할 것인지, 아니면 낙태를

선택할 것인지, 두 가지 선택을 두고 갈등과 고민을 하였다. 그러나 남편은 임신으로

인하여 내 삶이 완전히 무너질 것 같은 절대적 위기감에 처해 있는 나와는 반대로 너

무 태연하게 곧 결혼 할 건데 뭐가 문제냐? 며 나의 심적 고통을 전혀 이해하지 못하

였고 임신에 대해서 내가 겪은 갈등만큼은 경험하지는 못했다. 본 연구자는 직장 생

활을 하면서 다섯 자녀를 잉태하고 출산하면서 낙태의 유혹은 너무나 강했고 직장생

활을 하는 여성으로서 사회적 편견을 온몸으로 받으며 갈등을 힘들게 겪었다. 그래서

‘낙태’는 내 인생의 화두처럼 몸에 새겨진 단어이기도 하다. 이러한 경험으로 본 연구

자에게 낙태 갈등의 갈림길에 있는 동료나 지인들이 상담을 요청해 와 낙태 갈등 경

험을 많이 듣고 상담을 해주었다.

그 후 본 연구자는 종교단체에서 청소년 성교육과 낙태치유프로그램 진행을 하면서

낙태를 경험한 여성들을 많이 만났고 그들의 고통을 듣게 되었다. 연령, 직종, 지역,

학력, 경제력에 관계없이 낙태를 경험한 여성들은 죄책감으로 평생을 힘겹게 살아가

고 있었으며 슬퍼하고 애도할 자격조차 없는 사람으로 생각하였다. 낙태를 경험한 여

성들은 낙태 치유피정을 통해서 어느 누구에게도 꺼내지 못했던 이야기를 드러내고

태아에 대한 미안함과 죄책감을 토로하면서 치유의 과정을 겪게 된다. 그러나 분명
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파트너 낙태를 경험한 남성도 함께 있을 터인데 이 프로그램에서도 남성들은 보이지

않는다. 간혹 부부가 참여하는 경우가 한두 번 있을 뿐이고, 가끔 남성이 보이긴 하는

데 자가용으로 아내를 피정 장소에 데려다 줄 때이다. 남성은 아내를 피정장소에 내

려주고 본인은 홀연히 차를 몰고 사라져버린다. 분명 낙태 경험은 부부가 함께 했을

터인데, 그 남성은 낙태치유피정에 데려다 주는 것만으로도 대단한 일을 한 것쯤으로

여기는 것일까? 낙태를 경험한 여성들은 낙태를 선택했던 자신을 용서하기도 힘들어

하지만 그때 당시 아기의 아버지인 남성에 대한 원망으로 괴로워한다. 임신과 낙태

결정 당시 남성의 취했던 반응과, 낙태 수술 당시 자신만 홀로 남겨졌던 비참한 시간,

그리고 헤어짐에서 오는 고통 속에서 낙태를 경험한 여성들은 남성에 대한 복잡한 감

정들이 뒤섞여 있다. 낙태를 경험한 여성들은 태아에 대한 죄책감과 더불어 파트너인

남성과의 감정이 해결되지 않아 괴로워한다. 피정에 함께 한 여성들은 낙태 후 태아

의 아버지인 그 남자는 과연 무슨 생각을 하고 어떻게 살아가고 있는지 가끔씩 나에

게 묻곤 한다. 아직까지 우리 사회는 낙태를 여성만의 문제로 바라보고 있기 때문에,

낙태된 태아의 아버지인 남성은 침묵하고 드러나지 않고 있다.

그리하여 본 연구자는 파트너 낙태를 경험한 남성들은 낙태에 대해서 어떤 경험을

하고 낙태 후 어떤 삶을 살아가고 있는 지에 대해 관심을 갖게 되었다. 아직까지 우

리사회에서 용기 있게 건들지 못했던 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 연

구하고자 하는 마음이 들었고, 은폐된 그들의 경험을 깊이 듣고 그 의미와 본질을 탐

색하게 되었다.
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2. 어원추적

현상학적인 연구에서 어원의 추적을 통해 그 본래 원천인 체험과 그 당시의 생활방

식을 만날 수 있으며 용어가 처음 생겼을 때부터 지녀온 체험과 그 용어가 내포하고

있는 삶과의 생생한 연결고리를 찿아 볼 수 있게 한다(Max van Manen, 2000). 따라

서 본 연구를 위해 연구하고자 하는 중심 현상인 ‘낙태’에 대한 어원을 추적 하였다

a. 낙태(落胎)(국립국어원, 2019).(네이버 한자사전, 2019)

낙태(落胎) : 자연 분만 시기 이전에 태아를 모체에서 분리하는 일

타태(墮胎): 분만기가 되기 전에 약을 먹거나 인위적인 수단을 통해 모체 밖으로 배

출시키다. 낙태의 구형법상의 용어

반산(半産): 임신 삼 개월 이후에 저절로 유산됨. 낙태의 형법상의 용어

지우다: 태어나지 않은 아기를 뱃속에서 죽게 하다.

없애다: 사람이나 동물, 벌레 등을 죽이다.

낙(落): 떨어질 낙, 떨어질락, 떨어지다, 떨어뜨리다, 쓸쓸하다, 죽다

태(胎): 태반이나 탯줄과 같이 태아를 둘러싸고 있는 여러 조직을 일상적으로 이르

는말.

태교(胎敎): 아이를 가진 여자가 태아에게 좋은 영향을 주기 위해 마음을 바르게

하고 말을 조심하는 일.

태몽(胎夢): 아이를 가질 것이라고 미리 알려 주는 꿈.

태아(胎兒): 어머니 배 속에 있는 아이.

태기(胎氣): 배 속에 아이를 가진 느낌.

태동(胎動): 어머니 배 속에서의 아이의 움직임.

태반(胎盤): 임신 중 배 속의 아이와 어머니의 자궁을 연결하는 기관.

태생(胎生): 어떠한 곳에 태어남. 어미의 몸에서 어느 정도 자라난 후 새끼로 태어

나는 일.

잉태(孕胎): 배 속에 아이나 새끼가 생김. 어떤 현상이나 사실이 내부에서 생겨 자

라남.
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b. abortion (Daum 영어사전)

abortion: 임신중절, 낙태, 유산, 사산

ab(떨어져서)+ort(출생한)+tion(일)

abort(동사): 중단하다, 유산하다, ...에게 유산시키다

an induced [artificial] abortion: 인공낙태

사전적 의미로 낙태는 자연 분만 시기 이전에 태아를 모체에서 분리하는 것을 의미

한다. 낙태(落胎)의 한자의 落은 “떨어뜨리다”라는 뜻으로 물리적으로 분리를 의미하

며, 영양 공급을 주는 모체로부터 태아를 분리함으로서 죽음에 이르게 함을 의미한다.

胎(아이밸 태)는 고기 육(肉/月) + 별 태(台)가 합쳐진 것으로 고기 육(肉/月)자가 포

함된 것은 임신한 아이도 신체의 일부로 보고 있음을 알 수 있다(박홍균, 2019). 영어

의 abortion은 ab(away from)+ or(born)로 태어난 것을 없애는 것, 버리는 것, 포기하

는 것, 중단하는 것, 실패하는 것으로 의미하고 있다.

이상을 종합했을 때 낙태는 한자 어원에서 보면 태아를 신체의 일부, 생명으로 보고

있으며, 뱃속의 아이를 인위적으로 모체에서 떨어뜨려 죽음에 이르게 함을 알 수 있다.

3. 관용어구 추적

관용어구는 인간의 체험과 관련된 원초적 경험에서 형성된 것으로 다양하고 풍부한

인간 경험이 저장되어 있다. 따라서 연구 현상과 관련된 관용어구를 추적해봄으로써

현상학적 분석을 위한 민감성을 높일 수 있다(Max van Manen, 2000)

본 연구에서는 낙태와 관련된 관용어구를 속담과 표어를 중심으로 낙태에 내재해

있는 경험적 의미를 추구하고자 하였다.

a. 속담 (한국의 속담 용례 사전, 1993)

속담에서는 자녀를 경제적 효용성으로 보고 낙태가 유도될 수 있는 것과 성과 임신

낙태에 있어 남성의 무책임과 회피에 대한 내용이 포함된 속담을 수록하였다
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• 하나 더 벌기보다 입 하나 던다: 자녀가 많으면 가난에서 벗어날 수 없다는 사

고를 하고 있다.

• 가자니 태산이요 돌아서자니 숭산이라: 앞으로 가지도 못하고 뒤로 돌아 갈 수

도 없어 난처한 지경에 빠졌다는 뜻

• 콩 심은데 콩 나고 팥 심은데 팥난다: 원인이 있으면 의례 그에 따르는 결과가

있다.

• 뒷간에 갈 적 마음 다르고 올적 마음 다르다: 제 사정이 급할 때는 다급하게 굴

다가 제 할 일 다 하면 마음이 변한다.

• 건넛산 쳐다보듯 한다: 자기와는 아무 관계가 없다는 듯이 그저 멍하니 쳐다보

며 방관하고 있다는 뜻

• 가을바람에 새털 날 듯하다: 가을바람에 새털이 날듯이 사람의 처신머리가

몹시 가볍다는 뜻

• 벼룩도 낯짝이 있다: 너무나도 뻔뻔스러운 사람을 보고 하는 말

b. 시대별 가족계획 표어 (경제정보센터 KDI)

각 시대마다 낙태에 대한 의미를 반영하는 출산정책에 대한 표어들이 있다. 1960년

대 정부는 합계 출산율이 6.0으로 높아 아이 적게 낳기 운동에 전력을 쏟았다. 그 당

시 보건소에서는 무료로 불임수술을 해주기까지 하는 시대였다. 1970년대에는 한 가

정에서 두 자녀를 낳아 키우는 것이 ‘표준모델’이 되는 ‘4인 가족’에 대한 암묵적 메시

지가 담겨 있다. 1980년대에는 출산율이 2.1명으로 떨어졌으나 정부는 일시적인 현상

으로 인식하고 더 강력한 산아제한 정책으로, 두 자녀에서 한 자녀 낳기를 권장 하였

다. 그러나 1990년대에는 1980년대 한 자녀 낳기 운동을 실시 한 결과, 우리나라의 뿌

리 깊은 남아선호 사상으로 출생 성비 불균형이 심각하게 대두되는 부작용이 발생하

였다. 그래서 아들딸을 구별하지 말고 자녀를 낳자는 메시지가 강하게 표현되고 있다.

2000년대에는 출산율이 1.08(2005)로 최저 출산율을 기록하자 정부는 반대로 출산억제

정책에서 출산장려 정책을 펼쳤다. 그래서 자녀를 많이 낳는 것이 국가에 이바지 한

다는 내용의 표어가 등장하였다.

이상과 같이 시대별 표어를 통해서 우리나라 출산은 국가의 가족계획사업의 일환으

로 통제되거나 장려되었음을 보여 준다. 1960년대에서 2000년 전 까지 자녀를 많이
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낳으면 경제적 어려움을 겪게 되고 산모 건강에 문제가 생길 수 있으니, 적게 낳은

것이 미덕이라는 의미를 부각시켰다. 그리하여 원치않는 임신을 하였을 경우 피임의

한 방편으로 죄의식 없이 낙태가 손쉽게 이루어질 수 있는 요인이 되었다.

(1) 1960년대: 아이 적게 낳기 운동

․ 덮어 놓고 낳다보면 거지꼴을 못 면 한다

․ 많이 낳아 고생 말고, 적게 낳아 잘 키우자

․ 엄마 건강 아기 건강 적게 낳아 밝은 생활

(2) 1970년대: 두 명 낳기 세대

․ 딸 아들 구별 말고 둘만 낳아 잘 기르자

․ 내 힘으로 피임하여 자랑스런 부모되자

(3) 1980년대: 하나 낳기 세대

․ 하나 낳아 젊게 살고 좁은 땅 넓게 살자

․ 잘 키운 딸 하나 열 아들 안 부럽다

․ 둘도 많다 하나 낳고 알뜰살뜰

(4) 1990년대: 남아선호사상으로 성비 불균형 해소 정책

․ 아들 바람 부모세대, 짝꿍 없는 우리세대

․ 사랑으로 낳은 자식, 아들딸로 판단 말자

(5) 2000년대: 출산 장려 정책으로 전환

․ 자녀에게 물려 줄 최고의 유산은 형제입니다.

․ 아기의 울음소리, 미래의 희망 소리

․ 가가호호 아이둘셋, 하하호호 희망한국
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3. 문학과 예술로부터의 경험적 묘사

현상학적 연구에서는 시인, 작가, 예술가 등의 작품을 즐겨 인용하는데 그 이유는

바로 이러한 작품 속에서 인간 경험이 압축되고 초월된 형태를 발견 할 수 있기 때문

이다(Max van Manen, 2000).

이에 본 연구자는 문학과 예술 작품을 통해 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경

험에 관한 현상학적 통찰력을 가지고자 하였다.

a. 문학부문

(1) 시

• 자화상 (윤동주, 1939)

윤동주의 자화상은 자신의 지난 삶을 성찰하는 과정에서 자신에 대한 미움과 연민

으로 심적 갈등을 느끼는 모습을 보여 주고 있다. 우물 속에 비춰진 현재 자신의 모

습은 얼핏 보면 행복하고 평화롭게 보이지만 우물 속에는 현실에서 보여주지 않는 자

신의 부끄러운 과거 모습이 있다. 타인에게 상처를 준 자신에 대한 미움과 두려움으

로 회피할 수밖에 없었던 자신에 대한 연민이 있다. 그 사나이는 부끄러운 기억을 대

면하기 힘들어 돌아서지만 다시 그 사나이가 가엾어 돌아 선다. 이제는 인생의 가을

에서 보듬고 가야할 기억이지만 사나이가 가끔씩 들여다보는 우물 속에는 과거의 부

끄러운 기억이 아른거려 그 사나이를 불편하게 한다.

자화상 (윤동주)

산모퉁이를 돌아 논가 외딴 우물을 홀로 찾아가선

가만히 들여다봅니다.

우물 속에는 달이 밝고 구름이 흐르고
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하늘이 펼치고 파아란 바람이 불고 가을이 있습니다.

그리고 한 사나이가 있습니다.

어쩐지 그 사나이가 미워져 돌아갑니다.

돌아가다 생각하니 그 사나이가 가엾어집니다.

도로가 들여다보니 사나이는 그대로 있습니다.

다시 그 사나이가 미워져 돌아갑니다.

돌아가다 생각하니 그 사나이가 그리워집니다.

우물 속에는 달이 밝고 구름이 흐르고 하늘이 펼치고

파아란 바람이 불고 가을이 있고 추억처럼 사나이가 있습니다.

(2) 소설

• 임신중절 (리처드 브라우티건, 2016)

<임신중절-어떤 역사 로맨스>의 주인공은 샌프란시스코에 있는 어느 특이한 도서

관에서 근무하고 있는 소심하고 내성적인 남자이다. 어느 날, 이 도서관에 순수한 주

인공 ‘나’와 순진한 바이다는 곧 사랑에 빠져 도서관에서 동거를 시작한다. 그러나 사

랑의 결과로 바이다가 임신하게 되자, 주인공은 바이다의 갑작스런 임신에 두려움을

느끼고 겁을 먹는다. 바이다는 아직은 낳아서 키울 형편도 안 되고, 아이를 받아들일

준비가 안 되어 임신중절이 최선책이라고 말한다. 아무런 경제적 능력도 없고 아버지

가 될 준비를 갖추지 못했다고 생각한 주인공도 바이다의 의견에 동의하고 별 어려움

없이 낙태를 합의하게 된다. 그 당시 미국은 낙태가 불법이었기 때문에 그들은 합법

인 멕시코로 가서 세 번의 임신중절 수술을 한다. 작가는 소설 속에서 수술 챕터 이

름을 ‘바이다의 임신중절’이라고 쓰지 않고 ‘내 임신중절’이라고 쓰고 있다. 주인공은

바이다와 낙태 과정에 함께 참여하면서 대기실에서 낙태 과정을 생생하게 목격한다.

그래서 주인공은 바이다의 임신중절이기도 하지만 ‘내 임신중절’로 표현하고 있다. 그

리고 자신이 함께 겪었던 ‘임신중절을 영원한 비밀의 부적‘으로 간직한다고 하였다. 바
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이다(vida)는 ‘비다’로 발음되는 스페인어로 ‘생명’을 뜻하는데, 작가는 새로운 생명이

태어나지 못하고 중도에 제거되는 ‘임신중절’은 각박한 현실과 비정한 기계에 의해 밀

려나는 생명의 상실로 표현하고 있다.

바이다가 임신했다는 사실을 알았을 때, 바이다와 나는 그것에 대해 의견을 나

누었다. 우리는 별 어려움 없이 임신중절수술을 하는 것으로 합의했고, 조용히

절차를 따랐다. “난 아직 아이를 가질 준비가 안 되었어.” 바이다가 말했다

“당신도 마찬가지야, 이런 괴상한 데서 일하고 있쟎아. 아이는 다음 기회에 갖

자. 다음번에는 틀림없이 낳더라도, 이번에는 아닌 것 같아. 난 아이들을 좋아

해. 하지만 지금은 때가 아니야. 아이에게 전력을 다하지 못할 거라면, 다음 기

회를 기다리는 게 더 나아. 세상에는 충분히 사랑받지 못하는 아이들이 너무 많

아. 중절수술이 최선의 방법이야”

“자기 말이 맞아. 그런 일은 얼마든지 일어나” 내가 말했다.

중략...

나는 바이다의 배 속에서 일어난 사건 때문에 너무 겁을 먹었다는 사실을 깨달았다.

다만 모르고 있었을 뿐이었다.

중략...

불법수술을 받기 위해 멕시코까지 오게 된 사람들은 불안한 시선으로 바라보았다.

중절수술을 기다리는 동안 표정 관리를 어떻게 해야 하는지 몰라서, 그저 실없

이 칼 같은 미소를 짓고 있었다.

나는 바이다를 바라보았다. 그녀 또한 중절수술을 받기에는 너무 어려 보였다.

우린 여기서 무엇을 하고 있는 것일까?

그녀의 얼굴은 창백해져갔다.

슬프다.

사랑의 순수함은 단지 단계적으로 변해가는 신체적 상황일 뿐,

우리의 키스 같은 것은 아니었다.

내 첫 번째 임신중절

중략...

내 두 번째 임신중절
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중략...

내 세 번째 임신중절

중략...

소년은 버킷을 들고 방으로 들어갔다가 화장실에 가서 태아와 수술 잔여물을

좌변기에 넣고 물을 내렸다.

화장실 물 내리는 소리가 난 후, 나는 수술기구를 불에 소독하는 소리를 들었다.

오늘 멕시코에서는 물과 불로 행하는 고대의 의식이 계속되고 반복되고 있었다.

나는 그동안 타임캡슐 속에 있다가 세상으로 풀려 난 기분이다.

중략...

난 그것을 영원한 비밀의 부적으로 삼기로 했다.

(3) 에세이

• 한국에서 낙태(Tedesco, 1999)

동아시아 생명윤리를 연구하고 있는 테데스코는 외국인의 눈으로 한국의 낙태 현실

을 묘사하고 있다. 작가의 눈에는 1990년대 한국에서 낙태는 무분별한 성관계를 외부

에 드러내는 것을 숨기기 위해서 즉각적으로 행해졌었고, 태아에 대해서는 별다른 죄

의식이 없어 보였다. 작가는 한국에서 낙태 당시, 사람들이 임신한 산모 건강에 대해

서만 걱정을 하고 태아에 대해서는 생명체로 인정하지 않는 모습을 보고 의아하게 생

각하였다. 작가는 피임의 한 방편으로 죄의식 없이 시행되고 있는 한국의 낙태 상황

을 극단적인 표현을 사용하여 묘사 하였지만 외국인이기 때문에 더 객관적인 눈으로

바라 볼 수 있었으리라고 생각된다.

한국에서 아기가 죽으면 아기들이 대개 화장되거나 어떠한 장례의식도 없이 묻혀

버린다. 빛도 보지 못한 채 낙태되거나 유산된 어린 삶은 마치 세포의 한 조각인

양 취급 받는다. 그리고 낙태된 아기들의 대부분이 부도덕한 행위를 통해 임신되

었기 때문에 외부에 알려지는 것을 막기 위해 기계적으로 신속하게 처리한다. 만

약 임신한 부모들이 그 아이를 골칫거리로 생각하면 아기를 낙태한다. 그들은 태
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아에 대해 별다른 생각이 없다. 만약 산모가 의도하지 않은 유산을 하게 되면 친

척이나 친구들은 오직 산모의 건강에 대해서만 맹목적으로 걱정한다. 삶이 갑자기

끝나버린 아기의 건강에 대해서는 아무런 생각을 하지 않는다.

• MAN BOX(토니 포터, 김영진 역, 2016)

한국에서뿐만 아니라 외국에서도 남자는 어릴 적부터 감정을 묻어 두라고 배우고

자란다. 남자다움을 사회적으로 학습하는 과정에서 남성들은 감정 표현은 여자들이나

하는 것이며 연약함의 증거라고 배운다. 그래서 남성들은 자신의 감정을 표현하지 않

고 숨기고 살아가는 것이 남자다움이라고 알고 있다. ‘남자는 태어나서 죽기까지 세

번만 울어야 한다.’, ‘남성은 분노 이외의 감정은 드러내지 않아야 한다.’ 이처럼 남성

을 억압하는 강요된 남성다움으로 남성은 감정을 표현하지 않고 남자다움에 갇혀 살

아간다.

경기가 끝나고 아들과 나는 차를 향해 걸었다. 켄덜의 어깨가 점점 처지기 시작

하더니 차에 다다랐을 때쯤 크게 울음을 터뜨렸다. 그 이후 대화는 다음과 같다.

“켄덜, 너 왜 그러니?”

“저 다쳤어요.”

“다쳤어?”

“네, 다친 것 같아요.”

“다쳤다고?”

“네, 정말로 다쳤다고요! 아까 저기서 어떻게 됐는지 못 보셨어요?”

“아니, 보긴 했는데 벌써 10분쯤 지나지 않았어? 왜 갑자기 지금 우는 건데?”

“다른 애들 앞에서 울면 안 되잖아요.”

“그래서 10분 동안 참고 있었다고?”

“네, 참아야지 어떡해요.”

내 남동생이 불운한 죽음을 맞았을 때 아버지가 자신의 슬픔을 공유하는 데 얼

마나 장애를 겪었는지가 떠올랐다. 헨리의 장례식 날 아버지는 사력을 다해 울

음을 참으려 했다. 그리고 30년이 지난 후, 손자인 켄덜이 온 힘을 다해 울음을

참고 있었다. 남성들에게 자신의 아버지가 우는 모습을 한 번도 보지 못한 사람

은 손들어보라고 하면 대체로 3분의 2정도가 손을 든다. 그 다음에 자신의 아버
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지가 살면서 울고 싶은 상황을 겪은 적이 있다고 생각하는지 물어보면 이번에

는 남성 모두다 손을 든다. 아버지가 울고 싶은 상황이 “꽤 자주” 있었던 것 같

다고 인정하면서 말이다.

(4) 블로그

블로그에서는 낙태의 경험, 몸이 말하는 페미니즘 말할 수 없는 고통에 대하여 (페

미니스트 저널 일다, 2017), 남성들의 낙태 집담회(2010)에 남성의 혼인 전 파트너 낙

태 경험에 대한 내용이 포함되어 있었다.

• 치마 속 페미니즘(페미니스트 저널 일다, 2017)

젊은 남녀는 동거 중에 임신 사실을 알게 되고 여성은 남성에게 임신 사실을 알리

고 의향을 물어 본다. 그러나 남성은 여성이 낙태 결정을 해주길 바라고 있었으며 여

성의 낙태 결정에 동의를 한다. 성관계는 함께 했지만 임신과 낙태의 부담은 여성 혼

자 감당하게 되고 여성의 고통과 처지를 이해하지 못한 남성의 태도로 낙태 후 서로

갈등을 겪게 된다. 남성은 임신과 낙태 전에는 여성과의 사이에 아무 문제를 느끼지

않았지만 낙태 후 힘들어하는 여성을 부담스럽게 느끼고 이별을 통보하고 어디론가

실종되어 버린다. 작가는 낙태 후 파트너가 부담스러워 떠나는 남성의 무책임한 회피

를 ‘가해자 없는 폭력’이라고 표현하고 있다.

예비군 훈련에 가있는 그에게 연락했다. “나 임신했어.” 그는 “00는 어떻게 하고

싶어?”라고 물었다. “수술해야지.” 그는 내일 일찍 들어가겠다고 했다. 뒤늦게

알고 보니, 그는 친구와 술을 마시고 있었다. 그에게 다시 전화해 말했다. “이건

우리 둘이 함께 책임져야 하는 일이야. 지금 올 수 있으면 와줄래?” 그는 알겠

다며 전화를 끊었다. 늦은 시간 집으로 돌아온 그와 이야기를 나눴다. 임신중절

수술 자체에 대한 거부감은 없었지만 처음 해보는 수술이라 긴장됐다. “그냥 애

낳을까?” 내가 물었다. “아니.” 그의 목소리가 단호했다. 그가 아이를 낳자고 했

어도 나는 임신중절을 할 생각이었는데도 서운했다.

다음날 오후 남자 친구에게 메일이 왔다. “어머니에게 모두 말씀드렸어. 어머니가

쓰러지셔서 간호하느라고 연락을 못했어. 세상에서 내가 가장 사랑하는 여인 두
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명이 힘들어해서 나도 힘들어. 핸드폰은 놓고 와서 없어. 몸을 두개로 찢어서 존

재하고 싶지만, 그런 순간 나란 존재는 없게 될 테고, 적어도 일주일, 한 달, 아니

면 얼마나 될지도 모르는 그 시간. 영원이 될 수도 있는 시간 동안 세상에서 실종

되고 싶어.”

“p.s. 아침에 장봤어. 건강 조심해. 제발 아프지 말고”

그는 이렇게 내게 이별을 고했다.

섹스와 임신은 둘이 함께했는데 이 고통에서 왜 나는 혼자일까. 남자는 낙태한

여성이 부담되어서 도망간다. 남자는 그렇게 해도 되니까 그렇게 한다. 수많은

여성들이 이렇게 방치되어왔을 것이다.

• 남성들의 낙태 집담회 (민우회, 2010. 출처: http://www.womenlink.or.kr/)

‘낙태 집담회’ 대화에서 남성들은 낙태 후 파트너를 어떻게 대해야 할지 모르는 난

감함을 보여주고 있다. 남성은 부주의한 성관계, 임신에 대한 무책임, 성관계는 함께

했지만 생물학적으로 임신과 낙태가 자신의 몸의 경험에서 제외되고 여성 혼자서 감

당하는 것에서 여성에게 죄스러움을 느낀다. 그러나 남성들은 이러한 복잡한 감정을

여성 앞에 드러내지 못하고 낙태에 관해 여성과 이야기를 나누지 못하고 피한다. 이

후 남성들은 파트너 낙태 기억과 대면한다는 것은 내면의 부끄러움과 수치심을 동반

하기 때문에 합리화하면서 잊으려 하였다고 고백하고 있다.

“저 같은 경우는 그런 상황에서 어떻게 대처해야 할 지 정말 모르겠더라고요.

너무 어리고 무지해서 몰랐던 적이 있고. 그런 상황들을 좀 냉철하게 얘기할 수

있는 여건이 됐을 때는 그 때도 이 사람하고 어떻게 의사소통을 하고... 둘이 인

제 결론은 똑같이 내렸는데. 이 사람한테 어떤 태도를 보여야 될까. 어떤 얘길

해줘야 될까. 이 사람의 반응에 대해선 어떻게 대응해야 하나 이런 거에 대해선

답이 안 나오더라고요. 트러블이 생기기도 하고. 아까 공감했던 게 뭐냐면. 수술

경험이 몇 살 때였는지 기억이 잘 안 난다는 얘기가 있었거든요. 사실 저도 그

렇다. 포장해 보고 지워보려고 노력했었고. 이걸 넘고 가야 뭘... 다른 사람과 연
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애를 하든 결혼을 하든, 그런 관계 속에서 극복을 할 수 있겠다고 생각했던 적

도 있고, 편하지 않다. 묻어 두고 잊어버리고 있었던 걸 계속 끄집어내고 그걸

바탕으로 얘길 해야 하기 때문에... 정답이 있는 건 아닌 것 같다. 대화 매뉴얼

이 있어 가지고 여친이 이렇게 얘기했을 땐 이렇게 얘기하세요. 이런 게 있는

게 아니니까. 매뉴얼이 있으면 좋겠다는 생각은 한 적 있다.”

낙태를 경험한 남성들은 자신의 파트너 낙태 경험에 대해서 주변 사람들과 공유 하

지 못하고 있다. 남성은 성경험은 자랑 삼아 이야기할 수 있지만 파트너 낙태 경험은

자신이 부도덕한 사람으로 드러나기 때문에 침묵한다.

“이거(파트너 낙태 경험)에 대해 얘기해 본 적이 별로 없다. 남자들끼리 얘길

하면 주로 뭐 성경험을 해봤는가 안 해봤는가. 요즘 만나는 애랑 어디까지 가

봤냐. 자봤냐... ”

남성들은 파트너가 임신하게 되면 갑자기 책임져야 하는 상황에 놓이게 되어 불안

해한다. 그러나 임신으로 결혼을 하든지 낙태를 하든지 두 가지 상황 모두가 남성들

을 책임에서 자유로울 수 없게 만든다. 남성들은 결혼을 하면 가장으로서 아이와 파

트너를 책임져야 하는 것에 구속감을 느끼고 낙태를 하게 되면 책임을 외면한 것에서

자유로울 수 없기 때문이다.

“불안한 이유가 좀 다를 것 같아. 남자랑 여자랑. 저 같은 경우에는 책임감 때

문에 불안했던 것 같아요. 내가 책임져야 할 상황이 오니까. 그 이후에 애를 낳

든 결혼을 하든 낙태를 하든 내가 책임져야 한다는 거. 이전까지 걱정할 필요가

없었던 일이 생기는 거 자체요. 결혼하면 에피소드처럼 얘기하기도 하고 미화되

기도 하고 지나가기도 하는데 결혼을 만약 못한다거나 책임지지 못하면 이별하

면 끝나는 공식이 있으니까. 저는 그랬던 것 같아요. 임신을 하면 얘랑 계속 만

나야 하나? 이 사람이랑 계속 가야 하나? 이 걱정이 첫 번째고 내가 만약 도망

치지 않을까. 그런 책임감 때문에 불안했던 것 같아요. 여자들은 어떤 부분이

불안할지는 모르겠지만. 지금은 좋고 행복한데 언제든 헤어질 수 있잖아요. 임

신을 하게 되면 책임져야 하니까 구속 받는 거에 대한 두려움? 어쨌든 지금 상

황과는 임신을 하게 되면 낙태를 하든 결혼을 하면 바뀔 테니까 그거에 대한
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두려움이 있어요. 관계 자체가 바뀔 거라는 거. 제 친구도 상담해보니까 낙태

이후에 관계가 급속도로 바뀌더라구요.”

(5) 뉴스 미디어

• 낙태 수술대 위에서의 30분…남녀 모두에 ‘평생 트라우마’

(http://news.donga.com, 동아일보 2017년11월30일)

동아일보 취재팀의 ‘내부자들, 낙태를 말하다’ 제3회, 누구에게도 털어놓지 못했던

‘낙태 남녀’의 이야기 속에는 남성의 혼인 전 파트너 낙태와 관련한 내용이 포함되어

있었다.

낙태 수술 후 남성은 자신의 성적 무책임으로 여성에게 상처를 안겨준 파트너를

마주할 수 없게 되고 여성 또한 남성을 외면한다. 김씨는 많은 시간이 흘렀어도 자신

이 한 여성의 인생을 망가뜨린 죄책감에서 벗어나지 못하고 있다. 트라우마 같은 파

트너 낙태 기억은 이후 여성과의 관계에서 성적으로 극복될 수 없는 문제가 발생한

다.

수술실에서 나온 여성의 얼굴은 핏기 하나 없이 창백했다. 차마 “고생했다”는

말도 건넬 수 없었다.

“뭐라도 좀 먹을래?”

“그냥 친구랑 먹고 싶어.”

그 말이 김씨가 여성에게서 들은 마지막 말이었다. 두 사람은 다시 연락하지 않

았다. 여성에게 낙태시킨 기억은 쉽게 사그라지지 않았다. 김 씨는 반년 쯤 지

나 새 연애를 시작했다. 사이가 무르익자 함께 모텔에 갔지만 그 방에서는 아무

일도 일어나지 않았다. 정확히 말하면 일어나지 못했다. 특별히 아픈 곳도 없었

지만 김씨에겐 불가능했다. 중략....

한 여성의 인생을 바꿔놓은 그날 밤에서 그는 한 발자국도 나아가지 못하고 있었다.

‘다시는 마주치고 싶지 않아요.’

10년 전 수술을 마치고 헤어졌던 그날, 여성으로부터 날아든 단 한 줄의 문자메

시지를 김씨는 아직 기억하고 있었다. 여성은 김 씨에게 화를 내지도, 욕을 하

지도 않았다. 조용히 쉼 없이 김씨를 밀어낼 뿐이었다.
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여성의 문자는 김씨의 죄책감을 수시로 소환해냈다. “아무 일 없을 거야”라며

여성을 안심시켰던 그날 밤 자신을 향한 환멸도... 올해 37세인 김씨는 그 날의

기억에서 빠져나올 수 있을까?

b. 예술부문

(1) 대중음악

파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 표현한 다이나믹 듀오의「그 남자 그 여자의 사

정」, MC 스나이퍼의「49제 진혼곡」, 지율스님의「아가야 미안하다」대중음악 3편을

주제에 대한 통찰력을 높이기 위한 자료로 사용하였다.

• 다이나믹 듀오- 그 남자 그 여자의 사정

(발매일 2007년. 작곡: 김도균, 최재호, 작사: 최재호, 김윤성)

다이나믹 듀오의 ‘그 남자 그 여자의 사정’에서는 젊은 남성이 사랑과 만남을 잉꼬

의 깃털처럼 가볍게 여기고 즐기다가 여자 친구의 임신 소식을 듣고 화들짝 놀라고

불안에 휩싸이는 모습을 보여주고 있다. 임신테스트기의 두 개의 선은 남성에게 무거

운 책임의 길을 암시한다. 남성은 임신의 책임을 감당하기 두려워 낙태를 할 수 밖에

없는 현실이지만 낙태 후 자신의 전 인생에 깊게 드리울 죄책감을 두려워하고 있다.

노래속의 남성은 여자 친구가 임신하고 나서야 그동안 가볍게 생각하고 즐겼던 성관

계가 무거운 책임의 결과가 뒤따름을 깨닫고 자책한다.

그에게 사랑의 의미는

잉꼬의 깃털보다 가벼웠기에

너무나 쉽게 또 짓궂게 그녀와 몸을 섞네

중략...

만나자 놀이터에서 나랑 얘기 좀 해

저기 구석진 자리에서 불쑥 그녀가 꺼내

내미는 임신 테스트 기에는
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얇지만 선명히 그어진 두 개의 선

그 순간부터 그는 손톱을 물어뜯고

다리를 떨어 내가 미쳤지를

속으로 반복하며 담배를 털어

그 까짓 게 대수냐 애 때면 되지 뭐

근데 평생 때지 못할 죄책감은 어떡해

이러지도 저러지도 못해 잡지도 버리지도 못해

나는 버러지도 못된다며 술에 쩔어 자책 하네

중략..

• 49제 진혼곡 – 노래: MC 스나이퍼(작사 작곡: 김정유 )

젊은 시절 성의 혼란 속에 불장난처럼 여기고 즐겼던 성의 결과는 감당하기 어려운

임신의 책임과 맞닥뜨리게 된다. 낙태는 도덕적으로 옳지 못하다고 스스로 여기고 있

기 때문에 낙태 선택은 선한 것에 응답하지 못한 나약한 판단이라고 노래에서 표현되

고 있다. 낙태 선택은 자신이 짊어질 고난이며 죄책감으로 가슴에 응어리가 되어 남

게 될 수 있음을 노래를 통해 보여주고 있다.

나약하게 내릴 수 없던 판단이다

중략...

참지 못하면 이해 못해 불장난의 결과

너와 내가 만든 슬픈 드라마 속에 빠져

헤어 나올 수 없을 것만 같아

중략...

내 가슴에 남은 응어리로 노래 부르니

남은 죄책감과 하늘로 더욱 부풀어 오르네

음과 양의 법칙 속에 느끼는 성의 혼란

신의 장난 그래 이건 내게 주어진 고난
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• 아가야 미안하다 노래: 지율스님 (작사: 지율스님 , 작곡: 조광재)

이 노래에는 부모의 선택으로 이 세상에 태어나지 못한 아가에 대한 미안함과 참회

의 마음이 애달프게 담겨져 있다. 불교에서는 살생을 금하고 있기 때문에 태어나지

못하고 낙태된 아이를 위해서 ‘영가 천도재’를 하고 있다. 낙태아 천도재는 젊은 층보

다40대에서 60대 이상 여성들이 많이 온다고 한다. 과거의 낙태 행위를 뉘우치고 아

이를 위해 극락왕생을 빌며 죄를 씻고 싶은 마음에서 천도제를 한다(중앙일보, 2012).

낙태를 경험한 부모들은 종교적 행위를 통해서 자신의 선택으로 이 세상에서 지워진

태아를 뒤늦게라도 애도하고 싶은 욕구가 있다.

아가야 미안하다

이 세상에 밝은 빛을 보지 못하게 한

엄마 아빠를 용서할 수 있겠니

얼마나 서운했을까, 미안하다

중략...

내가 너희들에게 무슨 짓을 한 건지

가슴이 아파 한없이 두렵다

너무도 쓸쓸히 사라진 나의 아가들이여

용서받을 수 없는 중한 죄를 짓고도 죄인지도 몰랐다

아가야 미안하다

(2) 회화

본 연구자는 조형 예술품 중에서 파트너 낙태에 대한 남성의 마음과 관련된 본질

적 주제를 제시해 주는 부분이 있는지 통찰 하고자 하였으며 본 연구에서는 조형 1점

과 그림 2점을 참조하였다.
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<조형> 대원사 빨간 모자 동자승

(출처: https://daddymoo.tistory.com/472)

• 대원사 빨간 모자 동자승

  빨간 모자 동자승은 전라남도 보성의 대원사 절에 있는 아기 동자승이다. 동자승

머리에는 빨간 모자가 씌어져 있는데, 빨강색은 어머니의 탯줄을 흰색은 아버지의 정

신을 의미한다. 태아는 아버지의 정기와 어머니의 피를 의지해서 생겨났다고 하여 빨

간색과 흰색으로 표현하고 있다. 낙태를 경험한 부모들은 태아에 대한 미안함과 낙태

아의 영혼을 달래기 위하여 아기 동자승에게 빨간 모자를 씌어주고 그들의 슬픔과 애

환을 달래고 있다.
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<그림 1> 희망1 (Gustav klimt, 1903) 189 x 67cm

(출처: https://photopajang.tistory.com/entry/희망과-절망-임신과-낙태)

• 클림트 ‘희망’

클림트는 임신이 인류의 ‘희망’이다. 라는 것을 상징적으로 표현하고 있다. 그러

나 전체적인 화폭의 느낌은 생명 탄생의 희망과 환희보다는 어두움과 절망이 느껴

진다. 특히 임신한 여성의 머리 뒤에 보이는 해골과 남성의 모습들은 남성의 고통

과 번뇌, 절망, 성욕의 치명적인 올가미를 암시하기도 한다. 클림트는 임신한 여성

을 통해서 남성 앞에 펼쳐져 있는 탄생할 생명, 죄, 질병, 빈곤, 죽음 등을 현실과

비현실적인 상징으로 보여 주고 있다.
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<그림 2> 나의 조부모, 부모, 그리고 나 (프리다 칼로, 1936) 31 x 34cm

(출처: WORLD TOURISM 웹사이트 https://kor.worldtourismgroup.com)

•프리다 칼로 ‘나의 조부모와 부모와 나’

프리다 칼로는 자신을 자기 집 정원에 서있는 발가벗은 조그만 소녀로 표현하고

있다. 그림에서 우리의 생명이 조상들을 통해 대대로 우리에게 까지 이어지고 연결

되어 있음을 보여준다. 태아는 어머니의 탯줄로 연결되어 어머니 몸속에 있지만,

아버지 더 나아가 조상들과 함께 강한 연결의 끈으로 이어져 옴을 보여 준다.
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D. 연구 참여자에 대한 윤리적 고려

본 연구는 참여자의 윤리적인 측면을 고려하기 위해, 연구 시작 전 G광역시 C대학

의 ‘기관생명윤리위원회’의 심의절차를 통하여 승인을 받고 연구를 진행하였다

(2-1041055-AB-N-01-2016-0033).

본 연구자는 면담 시작 전 연구 참여자에게 연구 목적과 연구 방법, 면담 내용의 녹

음 등에 대해서 설명을 하였다. 연구 참여자의 비밀 보장과 사생활 보장을 위해 녹음

테이프와 연구 참여자 명단, 면담 내용, 신상에 관한 사항이 담긴 문서 기록은 참여자

이름을 직접 사용하지 않고 코드와 이니셜로 표기하여 개인 신분이 드러나지 않도록

usb에 잠금 장치를 하여 보관할 것과 수집된 모든 자료는 연구 이외의 어떤 용도로도

사용하지 않고 대화내용의 기록과 녹음자료도 연구가 끝난 후 모두 파기될 것임을 약

속 하였다. 또한 참여자가 원하지 않으면 언제든지 연구과정에 참여하지 않을 수 있

음을 알려 참여자의 권리를 보장 하였다. 그리고 연구자가 소속된 직장, 연락처, 연구

방법, 연구에 참여함으로써 생길 수 있는 위험이나 혜택을 알려준 다음, 두 장의 연구

참여 동의서에 한 장은 연구 참여자가 서명하고, 또 다른 한 장 <부록2>은 연구자가

서명하여 각각 동의서를 한 장씩 보관 하도록 하였다. 면담을 마친 뒤 연구 참여에

대한 감사의 표시로 5만원을 제공하였다.
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E. 자료수집

1. 연구 참여자 선정

본 연구의 참여자는 파트너의 낙태를 경험한 남성으로 눈덩이 표본 추출(snowball

sampling)을 통해 이루어졌다. 눈덩이 표본 추출(snowball sampling)은 정보가 풍부한

핵심 정보 제공자를 찿고자 하는 방법으로(Onwuegbuzie & Leech, 2007), 이를 위해

본 연구자는 가까운 지인들에게 논문의 취지와 목적을 이야기하고 참여 후보자를 소

개 받아 모집하였다.

본 연구의 참여자는 S특별시, G광역시, J도에서 파트너 낙태 경험이 있는 남성 11

명이 모집되어 인터뷰 하였다. 인터뷰 대상자는 혼인 전 파트너 낙태 경험 대상자가

6명, 혼외 경험자가 1명, 기혼에서 배우자 낙태 경험자가 4명으로 총 11명이었다. 총

11명의 인터뷰 내용을 검토한 결과 우리나라의 사회문화적 규범으로 인하여 혼인 전

낙태 경험이 가장 의미 있게 진술되어 혼인 전 낙태 경험자 6명을 선정하고, 그 중에

서 미혼자와 기혼자가 경험이 다를 수 있다고 판단하여 미혼인 대상자 1명을 제외시

켜 기혼자로서 혼인 전 파트너 낙태를 경험한 대상자 5명이 최종 선정 되었다.

최종 선정된 5명의 섭외 과정을 살펴보면, 첫 번째 참여자 1은 연구자의 친척으로

가족 행사에서 논문의 취지를 설명하고 인터뷰 요청을 하였으나, 인터뷰 요청을 받고

몇 개월 고민을 하시다가 좋은 취지에 씌여지면 좋겠다고 하시며 인터뷰에 응해 주셨

다. 참여자 2는 연구자의 언니가 동창 모임에서 논문 취지를 설명하여 대상자를 섭외

하게 되었는데, 연구자와는 어릴 적 안면은 있으나 30년 동안 만남이 없었던 관계이

다. 참여자 3은 연구자의 중학교 동창인데, 동창 모임에서 우연히 만나게 되어 논문의

목적과 취지를 설명하고 인터뷰 요청을 하였는데 수락하여 모집되었다. 참여자 4, 5는

연구자의 조카에게 논문 취지를 이야기하고 대상자 섭외를 부탁하여 모집되었다. 그

래서 참여자 4, 5는 연구자와는 전혀 알지 못하는 사이이며, 연구자 조카의 회사 동료

이다. 위와 같이 연구 참여자들은 지인과 소개를 통해서 선정되었다.
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참

여

자

현재 

나이

결혼 

유무
자녀 학력 현재 직업

월 

소득
종교

혼인 전 

파트너 

낙태

횟수

첫 

낙태 

당시 

연령

첫 낙태  

후 경과 

시간

1 66  기혼 2녀 대졸
무직

(전직교사)
400만 개신교 1회 26 40년

2 57 기혼 1남1녀
고등학교 

중퇴
자영업 400만 무교 2회 20 37년

3 53 기혼 1남2녀 고졸 자영업 500만 무교 3회 25 28년

4 42 기혼 1남1녀 대졸 회사원 400만 불교 3회 20 22년

5 40 기혼 1녀 대졸 회사원 300만 불교 1회 22 18년

2. 연구 참여자 배경

참여자의 연령 분포는 40대가 2명, 50대가 2명, 60대가 1명으로 총 5명이었다. 현재

결혼 상태는 모두 기혼이며, 혼인 전 파트너 낙태 경험 횟수는 평균 2회였다. 혼인 전

파트너 낙태의 처음 경험 시기 연령은 참여자 모두 20대 이었다. 또한 첫 번째 혼인

전 파트너 낙태 경험 후 경과 시간은 18년에서 40년 이었다. 학력은 고등학교 중퇴에

서 대학 졸업까지였고, 월 소득은 평균 400만원이었다. 직업은 회사원에서 자영업, 전

직 교사로 이루어졌다. 종교는 불교 2명, 무교 2명, 개신교 1명이었다. 본 연구 참여자

의 일반적 특성은 <표1>과 같다.

<표1> 연구 참여자의 일반적 특성
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3. 자료수집 방법

본 연구의 자료수집 기간은 IRB 승인 이후 2016년 10월부터 2017년 8월까지로 심층

면담을 하는 방법으로 이루어졌다. 면담은 본 연구자에 의해 진행되었으며 연구 참여

자별 면담 횟수는 1회였다. 1회 면담 시 소요된 시간은 1시간 30분에서 3시간이었으

며 평균 2시간이었다. 참여자에게 연구자가 먼저 전화로 편한 시간과 장소를 약속하

여 면담 장소를 정하였고, 면담은 참여자가 원하는 편안하고 조용한 카페나 자택에서

이루어졌다. 참여자와 면담 전 본 연구목적과 방법에 대해 설명을 듣고 자발적으로

참여 의사를 밝힌 대상자와 심층 면담을 진행하였다.

면담 초기에는 참여자와의 신뢰 관계를 구축하기 위해 일상적인 이야기를 진행하면

서 편안한 분위기를 조성한 다음 본 연구를 위한 심층 면담을 하였다. 처음에는 자신

의 경험을 한 번도 이야기하지 않았던 내용이고 내밀한 경험이기 때문에 이야기가 횡

설수설하고 겸연쩍게 이야기를 끄집어내다가 자신의 경험을 정리해 나가면서 자연스

럽게 이야기를 풀어나갔다. 1차면담 이후 2차면담을 진행하려 하였으나 다시 떠올리

고 싶지 않다고 꺼려하여 궁금한 점이나 1차 인터뷰 당시 이해되지 못한 부분만 전화

로 질문하였다. 인터뷰 내용은 모두 동의를 얻어 녹음하였고 녹음된 내용을 문서로

작성할 때는 당시의 표정, 어투, 어조 등을 표시하여 감정이나 심리 등을 최대한 살리

도록 노력하였다. 연구 참여자의 동의를 얻어 면담내용은 모두 녹음하였고 면담 즉시

워드프로세서에 직접 필사하였다. 필사 분량은 평균 15페이지 정도였다.
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F. 자료분석

현상학적 반성의 목적은 연구하고자 하는 현상의 본질적인 의미를 파악하고자 하는

것이고 현상의 의미나 본질은 다차원적이므로 연구 현상을 설명하는 다양한 자료들을

현상학적으로 분석하는 것이 필요하다. 체험을 반성한다는 것은 그 경험의 구조적, 주

체적 측면을 반성적으로 분석하는 것이다(Max van Manen, 2000).

본 연구에서 본질적인 주제를 결정하기 위해 몇 가지 구체적인 주제 분석과정이 포

함되었다. 먼저 연구자가 필사한 내용을 녹음테이프를 통해 반복하여 들으면서 자료

의 내용과 비교하였으며 불명확한 부분은 전화를 이용하여 참여자에게 확인하고 현장

노트를 참고하면서 면담내용의 정확성을 확보하고자 하였다. 그런 다음 필사된 내용

을 반복하여 읽고 반성하는 과정에서 세분법 혹은 추행법에 따라 문장 혹은 문장 다

발을 하나하나 살펴보면서 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 나타내는 부분

들을 전체 자료에서 찿아 내는 텍스트 분리작업을 하였다. 다음으로 분리된 텍스트를

참여자의 반응이나 느낌에 초점을 맞추어 주제 진술을 분리시키고 이를 일반적인 용

어로 바꾸었다. 마지막으로 분석된 주제와 의미가 유사한 기술들을 연구자의 경험, 어

원, 관용어구 및 문학, 예술작품에서 추출하여 면담 자료에서 밝혀진 주제들과 어떻게

관련되는지를 비교, 검토하여 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 의미와 본

질적 주제를 결정하는 데 반영하였으며, 전체적으로 현상을 기술할 때 참조하였다.
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G. 연구결과의 질 확보

현상학적 접근 방법은 존재의 속성에 존재하는 본질을 추구하고, 더 나아가 지평의

융합을 창조함으로써 현상의 내면적 본성의 구조를 그려내는 것이다(Norlyk &

Harder, 2010). 질적 연구에서는 ‘진실성’을 확보하는 것이 매우 중요한 과제인데, 현상

학에서 ‘진실성’은 기존의 지식과 선입견을 묶어 둔 채, 철저한 반성과 직관을 통해 사

태의 본질을 파악했을 때, 가능한 것으로 본다(이명선 외, 2018). 현상학적 접근에서

연구 진실성 확보 방법으로 Lincoln과 Guba (1985)의 기준이 자주 활용되고 있지만,

비판적으로 검토하여 적용할 필요가 있다(Norlyk & Harder, 2010).

본 연구는 Lincoln과 Guba (1985)의 기준을 토대로 Sandelowski(1993)가 정리한 신

뢰성과 적합성, 감사가능성, 확인가능성 등 네 가지 기준에 따라 연구의 진실성을 확

보하려는 노력을 하였다.

첫째, 신뢰성(Credibility)은 자료의 진실성을 의미하는 것으로 발견한 현상을 얼마나

생생하고 충실하게 해석되고 기술되었는지를 의미한다. 본 연구에서는 연구의 참여자

의 경험을 잘 끌어내기 위해 연구자의 지인이나 지인으로부터 연구 참여자를 소개 받

고 연구를 시작하였다. 우선 연구자는 참여자들과 본 면담 전 신뢰 관계를 구축하였

고, 민감성과 공감력을 가지고 참여자들의 이야기를 경청하였다. 그리하여 참여자로

하여금 생생한 체험을 솔직하고 편안하게 표현할 수 있도록 하였다. 면담내용은 모두

녹음 되었고, 즉시 필사하여 해석하였다. 또한 참여자와의 면담내용을 필사한 자료가

참여자의 경험과 얼마나 일치하는지 확인하고자 2명의 참여자에게 연구자가 필사한

내용을 확인하여 수정하였다. 연구의 신뢰성을 높이기 위해 국문학 박사 1인에게 연

구의 주제와 본질적 주제 간의 일관성, 주제 진술의 일관성, 주제 진술내용과 참여자

의 경험진술 내용의 불일치 여부, 어색한 문장이 없는지에 대한 검토를 받고 수정, 보

완하는 과정을 거쳤다.

둘째, 적합성(Fittingness)은 독자들이 자신의 경험에 비추어 의미 있게 받아들일 수

있는지를 평가하는 기준이다. 적합성을 높이기 위하여 본 연구에서는 S특별시, G광역

시, J도의 다양한 지역에서 참여자를 모집하였으며, 혼인 전 파트너 낙태 경험이 있는

남성 40대에서 60대를 선정함으로써 최대의 다양성과 현상의 많은 차원과 범주를 포

함하려고 노력하였다. 경험 자료는 소설, 시, 에세이, 블로그, 대중가요, 문학작품, 예술
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작품 등으로부터 다양하고 풍부한 자료를 수집하여 활용하였다.

셋째, 감사가능성(Auditability)은 자료의 수집과 해석 과정이 일관성 있게 이루어

졌는지, 연구 결과의 도출 과정을 분명히 알 수 있는지를 의미한다. 본 연구의 일관성

을 확보하기 위해 참여자와의 심층면담, 면담내용 녹취 및 기록 등의 자료 수집을 연

구자가 직접 수행하였으며 자료 분석은 Max van Manen의 질적 연구방법으로 연구

를 수행한 4명의 간호학과 교수에게 자문을 받았다.

넷째, 확인가능성(Conformability)은 연구 과정과 결과에 있어서 편견을 배제하고

중립성을 유지하는 것이다. 연구자의 개인적 편견 및 선입견을 최대한 가지지 않도록

연구의 서두에 연구자의 가정과 선 이해를 미리 밝혀 둔 바 있으며, 연구를 수행하는

동안 이러한 가정을 인식하고 계속적으로 반성의 자료로 되새기며 중립적인 입장을

갖도록 노력하였다.
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Ⅳ. 연구결과

A. 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험에 관한 해석학적 현

상학적 반성

남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 깊이 있는 이해를 위해 Max van

Manen(2000)이 제시한 데로 연구자의 경험, 낙태와 관련된 어원 및 관용어구 탐색,

낙태와 관련된 문학과 예술작품, 5명의 참여자로부터 얻어진 면담 자료들을 분석하였

다.

본 연구의 본질적 주제는 파트너 임신, 낙태 결정, 낙태수술, 파트너와의 관계, 생명

에 대한 죄책감, 낙태 기억에 관련된 것으로 17개의 주제와 6개의 본질적 주제가 도

출되었다<표2>.
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본질적 주제 주제

1. 뜻밖의 불상사, 임신
• 성욕구가 우선, 피임은 뒷전

• 뜻밖의 파트너 임신에 당황함

2. 책임부담에서

벗어나고자 낙태를 선택

• 결혼할 사이도 결혼할 상황도 아니어서 난감함

• 낙태를 권유하고 파트너가 알아서 결정하게 함

3. 대수롭지 않게

다가오는 낙태수술

• 낙태과정에 함께하지 않아 파트너의 아픔을 공감하지 못함

• 책임부담에서 벗어나 안도함

4. 파트너와

헤어졌으나 늘

미안한 마음

• 파트너가 부담스러워 피하고 도망침

• 파트너 몸에 흠집을 내어 죄스러움

• 상처를 준 미안함으로 파트너를 잊지 못함

5. 세월이 흐른 후에

다가온 생명에 대한

죄책감

• 생명을 지운 죄책감이 삶의 모퉁이에서 불현듯 다가옴

• 부모된 마음으로 태아에게 한없이 미안함

• 또래 아이를 보면서 지운 아이를 아쉬워함

• 젊은 시절의 낙태 선택을 후회함

• 주변인들의 낙태를 만류하게 됨

• 죄책감을 떨치고 싶음

6. 꽁꽁 숨겨둔

대면하기 힘든 낙태

기억

• 누구와도 공유할 수 없는 부끄러운 비밀

• 불편한 낙태 기억을 덮고 살아감

<표2> 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험에 관한 본질적 주제
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1. 뜻밖의 불상사, 임신

첫 번째 본질적 주제는 파트너 임신에 관련된 것으로 ‘뜻밖의 불상사, 임신’으로 도

출되었다. 주제는 ‘성욕구가 우선, 피임은 뒷전’, ‘뜻밖의 파트너 임신에 당황함’으로 구

성되었다.

a. 성 욕구가 우선, 피임은 뒷전

참여자들은 젊은 시절의 성은 가볍게 즐기는 유희로 생각하고 성을 탐닉하였다. ‘다

이나믹 듀오’의 노래 가사에서도 젊은 시절의 남성들은 성을 잉꼬의 깃털보다 가볍게

여기고 행동한다고 표현하고 있다. 참여자들도 사랑의 관계 안에서 친밀함의 표현으

로 성관계를 하기 보다는 성욕구 충족과 성을 즐기기 위해서 성관계를 하였다. 참여

자들은 성관계에 따르는 임신은 이성적으로 알고 있지만, 젊은 시절의 남성의 성 욕

구는 자제하기 힘들다는 통념을 받아들이고 성 욕구를 충족하는 것이 우선이고 피임

은 안일하게 대처하였다. 참여자들은 실패율이 높은 불완전한 피임법을 사용하거나

피임을 하지 않고 성관계를 하면서도 한두 번 피임을 하지 않는다 해서 설마 임신이

되겠나! 라고 막연히 기대하였다.

“ 특히 군대 가기 전 젊었기 때문에 막 그런 생각 없이 그냥 생활했고 성관계

를 맺고 둘이 쾌락을 느끼면 그 뒤에 따른 씨앗이 맺고 열리고 그런 거는 누구

나 다 알고 있을 거 아니에요. 그렇지만은 서로 성관계를 맺고 했을 때까지만

해도 그거까지는 생각을 안했을 거란 말이예요.”(참여자 2)

“ 그렇게 좋아한 것도 아니고 무덤덤한 관계지. 남자들은 여자들을 보면 다 정

보고 싶은 마음이 나 같은 경우는 있었어. 그 아가씨는 나하고 열 살 차이가 났

으니까. 나는 몰랐는데 그 여자가 나를 좋아했더라고 보니까...남자들은 즐기는

거지. 왜 그러냐면 애가 들어선다는 게 아니라 욕구 충족이지. 남자들 습성으로

봐서는 욕정이, 나를 기준으로 봐서 볼 때는, 욕정에 의해서 여자가 하지 말자

고 해도 강제로 한단 말이야. 엔조이, 즐김 때문에. 나는 이런 생각도 해. 남자
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는 욕정이 일어나면 강간도 한다고 하잖아(참여자 3)

“ 뭐 사귀다가 둘 다 술을 너무 많이 먹어버렸어요. 한 번 실수를 했는데 임신

이 되버리드라고 꼭 그 젊은 청춘 남녀가 술 먹고 사고가 일어나는 거 같아

요.”(참여자 4)

“피임을 안 했었어요. 그때 그니까는 질외사정이라 해야 되나 그렇게 했었는데 근

데 그래 갖고 임신이 안 될 거라고 생각했었는데 이제 임신이 됐었고.”(참여자 5)

b. 뜻밖의 파트너 임신에 당황함

참여자들은 가볍게 성(性)을 즐겼을 뿐인데, 뜻밖의 파트너 임신에 맞닥뜨려 깜짝

놀라고 당황하였다. 참여자들에게 혼인 전 임신은 마치 드라마 속에서나 있을 법한

일이라고 생각하고 있었는데 자신에게 벌어진 사실에 어쩔 줄 몰라 하였다. ‘다이나믹

듀오’의 노래에서도 여자 친구의 임신 소식을 듣고 당황하며 불안해하는 모습을 볼

수 있다. 또한 노래 속에서 남성은 ‘임신 테스트기의 두 개의 선’을 통해 그동안 가볍

게 생각하고 즐겼던 성적 쾌락의 한끝에 임신의 무거운 책임이 수반된다는 것을 그때

서야 깨닫고 자책하는 모습을 보여주고 있다.

“그때 한번 낙태를 하고 내가 스물다섯, 얘가 스물 한 살이었으니까. 얼마 안

있다가 그 여성에게 또 애가 들어섰다는 거야. 내가 깜짝 놀랐어.”(참여자 3)

“스무 살 때라 처음에는 엄청 당황했죠. 엄청 당황해서... 그때는 정말 진짜 어

떻게 해야 될지 모르겠더라고요.”(참여자 4)

“당혹감이 제일 컸죠. 당혹감 그니까 이걸 어떻게 해야되지? 부모님 말씀 드리

기도 그렇고 이걸 어떻게 해야 되냐 처음엔 당황했었고 그러니까 너무 갑작스

런 준비가 안 된 상황이다 보니까 이걸 어떻게 해야 될지 모르는 그런 감정이

었죠. 당황하긴 했는데...어떻게 해야 되나! 낳아야되나, 안 그럼 지워야되나. 집

에 이야기해 가지고 낳아야 되나 아니면 케어를 제대로 못해줄 거 같으면 여기
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서 그냥 아예 얼마 되지도 않았으니까 지우는 게 맞는지, 죄책감 때문에 낙태를

해서는 안 된다는 생각도 들고, 낳았을 때 제대로 책임 있게 키울 수 있는 자신

도 없고, 그 부분에 대해서 혼란이라고 해야되나? 그때는 한마디로 혼전임신이

라든지 이런 부분이 부정적이고 낙태는 불법이니까. 그냥 혼자 이제 고민만 하

고 있었죠.”(참여자 5)

2. 책임부담에서 벗어나고자 낙태를 선택

두 번째 본질적 주제는 낙태 결정에 관련된 것으로 ‘책임부담에서 벗어나고자 낙태

를 선택’이 도출되었다. 주제는 ‘결혼할 사이도 결혼할 상황도 아니어서 난감함’, ‘낙태

를 권유하고 파트너가 알아서 결정하게 함’으로 구성되었다.

a. 결혼할 사이도 결혼할 상황도 아니어서 난감함

참여자들은 파트너의 임신 책임을 감당하는 것은 실질적으로 결혼이지만 결혼을 생

각하고 만남을 가진 것도 아니고 결혼할 경제적 여건이나 부모가 될 아무런 준비가

되어있지 않아 불안하고 두려워하였다. 참여자들은 부모의 그늘에서 아직 벗어나지도

못한 처지인데 갑작스런 불청객인 파트너 임신으로 가정을 꾸리고 가장의 역할을 한

다는 것은 상상만 해도 두렵게 느껴졌다. ‘낙태 집담회’에서도 남성들은 임신에 대한

책임을 감당하는 것은 결혼이라고 생각하지만 결혼은 무거운 책임과 삶의 구속이라고

생각되어 두려웠다고 말하고 있다. 클림트의 ‘희망’에서도 파트너 임신으로 남성 앞에

펼쳐져 있는 것은 아이 탄생의 환희보다는 아이의 미래를 책임져야 하는 남성의 절망

과 고뇌를 표현하고 있다.

“ 우리가 결혼하기 전에 연애를 해 갖고 인자 애기가 임신이 됐어요. 그때 여성

은 19살 나는 26살, 우리가 나이가 둘 다 어릴 때이기 때문에, 그때는 그냥 애

기를 낳을 수 없는 형편이었어요. 결혼 할 형편이 못 된다. 라고 생각하고, 자녀

를 출산한다는 게 그때는 엄두가 안 났기 때문에...결혼도 그때는 생각을 안 할

때였기 때문에...”(참여자 1)
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“스물두 살에… 결혼 전에 그런 관계를 맺어서 어쩔 수 없이 능력이 안돼서 그

때는 경제적으로 애를 키운다는 자체가 경제적인 부분이 많지 않습니까. 여성도

능력이 물론 안됐고 나 또한 가정을 꾸릴 수 있는 상황이 아니었기 때문에...남

자는 능력도 안 되면서 그냥 일을 저지르는 쪽에 많이 치우침이, 그런 습성이란

게 있잖습니까. 물 불안가리고 뭐든지 할 수 있다. 그러는데 사실 할 수 있는

건 아무것도 없거든요.”(참여자 2)

“이제 내 여건이 도저히 결혼할 마음이 있는 여자도 아니었고, 살 의향도 없단

말이야. 내 인프라가 결혼할 인프라가 안 됐었어. 또 그때는 어리니까 결혼할

사이도 아니고 그 여자는 결혼까지 생각했을 수도 있는데. 난 스물다섯 살 그

아가씨는 스물 하나야. 나는 전혀 결혼 생각은 없었지. 일적으로 만나서. 집도

못 살고...”(참여자 3)

“제가 스물세 살 때 그때는 학생이니까 키울 능력도 안 되고, 대학교 때 군대 제

대하고 이제 복학 이전에 잠깐 아르바이트할 때 만났던 사이라서 그러니까 오랫

동안 만났던 사이도 아닌데 그니까 너무 교제 기간도 한 두세 달밖에 안됐던 사

이니까 그래서 결혼까지는 상대방에 대해서도 잘 알지도 못하는 상황이었고, 어

떻게 관계를 하다 보니까 갑자기 계획되지 않은 임신이다 보니까”(참여자 5)

b. 낙태를 권유하고 파트너가 알아서 결정하게 함

참여자들은 낙태가 도덕적으로 옳고 그름보다는 자신에게 닥친 임신의 책임부담이

두려워 그 상황을 모면하기 위해서 낙태가 해결책이라고 생각하였다. 참여자들은 파

트너와 진지하게 이야기를 나누어 보거나 다른 대안을 모색하지 않고 단순하게 낙태

를 생각하였다. 테데스코의 에세이에서 1990년대 한국의 낙태 상황이 묘사되고 있는

데, 한국에서 낙태는 부도덕하게 느끼는 성관계가 외부에 알려지는 것이 두려워 기계

적으로 신속하게 처리하는 모습이었다. 참여자들은 이기적으로 낙태를 권유하거나 파

트너가 알아서 낙태 결정을 해주기를 바라고 있었다. 파트너에게 낙태 결정을 알아서

하라고 하는 것은 파트너의 의사결정을 존중하는 것이 아니라 참여자들이 먼저 낙태
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를 하자고 했을 때 파트너로부터 관계의 진실성을 의심받을 수 있고, 차후에 낙태 결

정에 대한 책임부담을 회피하기 위해서이다.

“대학 막 졸업하고 나서 애기를 낙태를 했어요. 그때는 단순하게 낙태를 결정을

해서...조금은 두렵고 떨리기도 했지만은, 여성도 나이가 어리니까 그냥 내가 하자

는 대로 따라서 하고 낙태결정은 …잘 기억은 안 나는데 아마 내가 먼저 얘기를

했지 않을까 싶어요 그리고 동조를 하고. 그래서 낙태가 됐습니다.”(참여자 1)

“그러니까 낙태를 해줬으면 좋겠다 말은 안 했지만, 그때는 애를 낙태를 했으면

쪽에 가까웠어요. 사실, 그랬던 것 같아요. 알아서 해주니까 고마웠고 낙태 결정

은 여성 쪽에서. 그때는 어느 정도 나이가 됐었으니까. 여성이 현명하게 결정을

내렸더라고요. 그게 다 잘못인지 알면서도 그렇게 나는 판단을 못 내렸고 판단

을 여성이 내렸고 그래서 낙태를 하고.”(참여자 2)

“내 이기주의로 유산을 시킨 거지. 서로 어리고. 기분은 나빴었지만. 내가 그때

보면은 나도 철이 없었고. 합의가 아니라 그냥 내 일방적으로 낙태를 하자고 통

보해버렸어. 그 여자는 대답이 없었어. 그냥 내가 일방적인 말이지. 그 여자가

낙태를 하고 싶었던 건지, 안하고자 했던 건지, 그것을 모르겠어. 여성의 반응은

무덤덤한 것 같아. 표현을 안 했던 거 같아. 싫었는데. 표정을 보면 많이 서운해

한 것 같앴어”(참여자 3)

“그때 여자가 낙태를 해야 되겠다고 하고 제가 어셉트를 하니까 왜 그러냐면

그 여자분이 그냥 나 이렇게 됐는데 어떻게 했으면 좋겠어? 음 나는 그쪽에 따

랐음 좋겠다. 하니까 내가 알아서 해결할게. 그러고 나서 그냥 했다라고 통보만

받았고, 처음에는 정말 진짜 이런 마음도 있었지만 나는 책임을 안지겠다 그런

감정이 컸던 거고, 정말 무책임하고 니가 알아서 해 나는 잘 모르겠으니까, 잘

했어 이런 감정이었었고.”(참여자4)
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3. 대수롭지 않게 다가오는 낙태수술

세 번째 본질적 주제는 파트너 낙태 수술에 대한 것으로 ‘대수롭지 않게 다가오는

낙태수술’로 도출되었다. 주제는 ‘낙태과정에 함께하지 않아 파트너의 아픔을 공감하지

못함’, ‘책임부담에서 벗어나 안도함’으로 구성되었다.

a. 낙태과정에 함께하지 않아 파트너의 아픔을 공감하지 못함

참여자들은 혼인 전 임신이기 때문에 파트너와 함께 산부인과에 가는 것이 두려웠

다. 혼인 전 임신과 낙태는 사회에서 부도덕한 행위로 여기고 있고 참여자들 스스로

도 받아들이기 어렵기 때문에 파트너와 산부인과에 굳이 동행하여 자신의 모습을 드

러내고 수치스러움을 온몸으로 느끼고 싶지 않았다. 또한 산부인과는 남성이 가야 할

곳이 아니라고 여겼으며, 임신과 낙태의 책임을 함께 공유하지 않고 자신의 부끄러움

만 생각하는 이기적인 모습을 볼 수 있다. 참여자들은 자신에게 부담을 주지 않고 파

트너가 혼자 알아서 수술을 해주어 다행이라고 여겼다. 참여자들은 산부인과에 동행

하지 않아 낙태수술이 대수롭지 않게 다가왔으며 자신의 몸으로 경험하지 않는 세계

이기 때문에 파트너의 심적 부담을 헤아리지도 못하고 아픔도 공감하지 못하였다. 참

여자들은 낙태과정에 대한 두려움을 경험하지 않았기 때문에 파트너 낙태 이후에도

다른 파트너 사이에서 반복적인 임신과 낙태가 이어지게 되었다.

“낙태 후 대책이나 어떤 정서적 안정이거나 마음을 위로한다거나 이런 거는 우

리는 전혀 생각하지 못했고”(참여자 1)

“그때 시절에는 암암리에 그런 게 있었고. 낙태를 하고 난 뒤 위로의 말이라던가

그런 걸 못했던 거 같아요. 그걸로 인해서 헤어짐도 이뤄졌으니까.”(참여자 2)

“산부인과를 같이 가지는 않았고 여관을 얻었어. 산부인과 앞에서 내가 대기하고

있고 갔다 와라했지. 그때 당시는, 산부인과를 따라갈 용기가 안되더라구. 그래서

낙태하고 여관에서 이틀인가 같이 있었지. 우리가 말하듯이 미역국이라도 끓여 줘

야 되는데 실은 여관방에서 이틀 정도 같이 있다 보니까 산후조리도 못한 거지.
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그런 것도 못해주고. 어떻게 보면 밥 시켜서 먹고 둘이서. 하혈을 한다던지 그러

니까 뭐 좀 사달라고 하드만. 그래서 약국 가서 그 심부름 정도 하면서... 나한테

어떤 뭐 예를 들어서 나를 한대 때리거나 이랬어야 되는데 그런 것도 아니잖아.

남자들은 육체적인 고통을 직접적으로 못 느끼니까 내가 거기에 대한 감정이 없

더라고... 여자는 애 낳은 거하고 똑같이 엄청 힘들다고 하지만은”(참여자 3)

“산부인과는 제가 안 갔죠. 함께 가자는 말은 안하고 제가 부담 가질까봐 그쪽

에서 그렇게 하더라고요. 그 여자분이 친구랑 같이 가서 했죠. 그 첫 번째는 진

짜 스무 살 때라 처음에만 무섭고 여자가 혼자 가서 해주고 나니까 너무 편안

한 거예요. 알아서 해주니까...그리고 주말에 만났는데, 그때는 여성분이 회복을

하고 나서 정상적인 상태여서, 그거에 대한 내색도 안하셨고 그래서 너무 쉽게

넘어가서, 그에 대한 첫 번째는 감정이 없었어요. 첫 번째 때는 제가 전혀 관여

를 안했기 때문에 그런 감정이 없드라고요. 함께 가지 않으면 정말 그런 게 없

는 거 같애요. 수술하고 아픈 거를 봤다면 여자한테 미안하다. 그런 감정이 있

을 거에요. 그래서 그때는 그냥 죄책감도 없고 아~ 그냥 그런갑다. 그게 제일

큰 문제였어요.(참여자 4)

b. 책임부담에서 벗어나 안도함

참여자들은 파트너 낙태 후 임신의 책임을 져야 하는 부담스런 상황에서 벗어나 안

도감을 경험하였다. 낙태 당시 참여자들은 자신에게 닥친 책임부담에서 벗어나야 한

다는 생각이 앞서 태아에 대해서는 깊게 생각을 하지 못했다. 여성과 달리 자신과 몸

의 관계 속에 태아와 연결되어 있지 않기 때문에 태아와 인격적으로 교감할 수 없었

다. 또한 눈으로 보이지 않는 태아에 대해서는 생명으로 다가오지 않았으며 태아는 자

신의 삶을 방해하는 짐스런 존재일 뿐이었다. 주변에서도 혼인 전 임신은 암암리에 낙

태를 한다고 생각하였기 때문에 참여자들에게 파트너의 낙태수술은 죄책감으로 다가

오지 않았다. 참여자들에게 파트너 낙태수술은 남자가 젊은 시절에 한번쯤 겪을 수 있

는 사고쯤으로 여겼고, 일이 커지기 전에 해결되어 더 이상 신경을 쓰지 않고 잊고 지

내려 하였다.
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“그냥 낙태하고 끝나 버리고 나는 잊어버린 걸로. 나는 더 이상 관심을 안 갖고

잊어버린 상태로 됐습니다. 여자는 그 후로도 힘들어 하지만은”(참여자 1)

“낙태된 애한테는 죄책감이 없어. 개념이 없어. 애를 하나 지우는 것에 대해서, 죄

책감을 전혀 못 느끼고 있었어. 낙태된 애에 대해서는 생각을 아예 안 하고 있었

어. 아이에 대해서는 전혀 감정이 없었어. 사진을 안 봐서 그런지 감정이 메말라서

그런지 모르는데 애들에 대한 죄책감은 없어 솔직히 눈에 안보이니까, 내가 실물로

봤을 때는 괜찮은데 실물로 안보이기 때문에. 애로 태어나고 사람으로 봤을 때는

다른데. 태아는 태어나지 않았기 때문에 거기에 대한 죄책감은 전혀 못 느끼고 생

명체라고 인정을 못하지. 내가 사고를 쳤잖아. 문제 하나를 해결했다 정도 밖에 생

각을 안했어. 나한테 복잡한 어떤 문제를 해결했다. 내가 실수를 해서 끝까지 책임

을 져야 되는데 일이 커지기 전에 해결을 했다. 이 정도밖에는...”(참여자 3)

“하루 종일 학교에 있으면서도 두근두근 전화 언제 오나, 이 생각만 하고 있다

가 울면서, 너무 아프다고 끝났다고 전화가 오니까, 그때 후련하더라고, 중략...

긴장이 풀리드라고 그니까 고생했다고 하고 쉬라고 그러고 나서 돈을 모아서

부쳐줬죠. 이십대 그런 남성들한테 야 너는 낙태하고 나서 죄책감 있냐? 그러면

전혀 그런 거 없을 겁니다. 제 생각인데요. 그때는 애기 낳기 전에는 제가 뭐

젊었을 때 뭐 그랬을 수도 있지 뭐 그렇다고 해서 이 여성이나 저한테 피해가

가는 것도 아닌데 라는 생각이 있었는데, 맞잖아요? 낙태를 했다고 그 여성이

다시는 임신을 못하는 게 아니잖아요? 데미지가 있을 수는 있지만 뭐 그랬었는

데...“(참여자 4)

4. 파트너와 헤어졌으나 늘 미안한 마음

네 번째 본질적 주제는 낙태 수술 후 파트너와 관계에 대한 것으로 ‘파트너와 헤어

졌으나 늘 미안한 마음’으로 도출되었다. 주제는 ‘파트너가 부담스러워 피하고 도망침’,

‘파트너 몸에 흠집을 내어 죄스러움’, ‘상처를 준 미안함으로 파트너를 잊지 못함’으로

구성되었다.
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a. 파트너가 부담스러워 피하고 도망침

참여자들은 낙태 후 파트너와 관계의 변화를 겪게 되었다. 참여자들은 파트너에게

임신의 책임을 지지 못하고 파트너에게 몹쓸 짓을 하여 상처를 주었다고 생각하기 때

문에 파트너를 만나는 것을 곤혹스러워하고 부담을 느꼈다. ‘남성들의 집담회’에서 남

성은 낙태 후 “파트너에게 어떤 태도를 보여야 될까. 어떤 애기를 해줘야 될까. 이 사

람의 반응에 대해서 어떻게 대응해야 하는지 답이 안 나오더라”고 그 상황의 난감함

을 표현하고 있다. 남성들은 그런 상황에서 의사소통을 할 수 있는 매뉴얼이 있었으

면 할 정도로 파트너를 어떻게 대면해야 하는지 곤혹스러워하였다. ‘치마 속 페미니즘’

에서도 낙태 수술 후 남성은 파트너 앞에서 자신이 무책임하고 나약한 모습이 되어

만남을 이어가는 것에 부담을 느끼고 이별을 통보한다. 참여자들도 낙태는 사회의 도

덕적 가치에 균열을 가져온 사건이므로 수치스러움을 느끼게 하는 파트너로부터 벗어

나고 싶어하였다. 또한 한 참여자는 임신과 낙태의 책임으로 파트너로부터 결혼의 올

가미가 씌워질까 두려워 도망을 치게 되었다.

“처음에 낙태하고 둘이 헤어졌죠. 특히 여자 입장에서는 그 충격을 받아가지고

또 절로 들어 가버리고 그랬으니까, 중 된다고, 충격이 나하고는 비교가 안 되

게 충격이 컸어요. 그게 너무 큰일이어서. 그것을 극복하고 둘이 다시 만나기가

힘들었어요. 너무 그냥, 나이들이 어리니까 이게 안 본다고 해결될 일이 아닌데.

가장 큰 이유는, 그냥 낙태하고 나서 둘이 엄청난 큰 어떤 죄를 짓고 나서, 둘

다 각자 따로 숨어 살면은 아무도 죄를 진지 모르고 또 그 죄를 생각 안 나고

잊어버릴 수도 있고 근데 보면은 그 죄가 생각나기 때문에 낙태를 하고 서로를

보기가 더 어렵고 거기에 대해서 둘이 어떤 결론이 있어야 되는데. 그냥 안 본

것이 맘이 편한 거지. 서로가 중략... 그냥 그때는 피하고 싶은 생각밖에 없었어.

낙태를 하고 나서는 그냥 별로 안 보고 싶은 생각이 들었던 것 같아 내가 뭔가

지금 못할 짓을 해서 미안하니까 그렇게 당당하게 내가 정말로 미안하다. 잘못

했다. 사과하고 용서받고 할 용기가 없으니까 그냥 피했던 것 같아. 안보면 그

나마 난감하고 난처한 기분이 안 드니까. 만나면 그런 기분이 들고.”(참여자 1)

“첫 번째 여성하고 두 번을 임신을 했는데. 두 번째 낙태하고도 안 떠나니까,
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내가 일부러 피해 버린 거야. 전화도 안 받고 말도 않고, 내가 일방적으로 헤어

져 버렸어. 내가 도망가 버렸어.”(참여자 3)

b. 파트너 몸에 흠집을 내어 죄스러움

참여자들은 주변에서 듣는 얘기로 낙태수술은 여성의 몸에 문제를 일으켜 불임의 원

인이 될 수 있다고 여겼다. 또한 낙태는 참여자들 자신에게는 아무런 흔적도 남지 않

지만 파트너에게는 사회의 부정적 시선으로 흠이 되어 결혼에 문제가 초래될까봐 염려

가 되었다. ‘낙태 수술대 위에서의 30분’에서 김씨는 자신의 잘못으로 여성의 인생이

망가뜨려졌다고 생각하고 죄책감과 자책에서 벗어나지 못하고 있었는데, 참여자들도

낙태로 인하여 파트너 몸에 흠집을 내었다고 여기고 죄스러운 마음을 가지고 있었다.

참여자들은 낙태로 인하여 파트너가 불임이 될 수 있고 이미 파트너 몸이 망가뜨려졌

다고 여기기 때문에 파트너와 관계의 지속을 원하지 않고 헤어질 수 있다.

“낙태했던 것 때문에 여성은 흠이 될 수가 있으니까. 더 애착을 갖고 있고 죄스

러운 마음이 있고...”(참여자 2)

“여자는 낙태를 여러 번 하면 애기를 못 갖는다. 이런 얘기 남자들… 그냥 풍문

이지. 누가 시집을 갔는데 애기를 못 낳다, 그러면 쟤 처녀 때 애기를 여러 명

떼었나 보다. 지금 생각해 보면 의사들이 자궁을 잘못 건드려서 그런 다 그런

얘기...”(참여자 3)

“남자보다는 여자 쪽이 이제 더 뭐라 해야 되나 인자 죄책감을 가지게 되고 이

런 부분을 그 당시에서도 그런 상황이었으니까”(참여자 5)

c. 상처를 준 미안함으로 파트너를 잊지 못함

참여자들은 임신의 책임을 감당하지 못했고 파트너를 책임지지 못하고 피하고 도망

을 친 것에 대해 미안함을 가지고 있었다. 참여자들은 특히 합의하지 않고 일방적으

로 낙태를 권유한 파트너에게 낙태 수술과 더불어 이중의 상처를 안겨주었다고 생각
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하고 죄스러워 하였다. 한 참여자는 사랑의 관계 안에서 만남을 갖고 성관계를 한 것

이 아니라 성을 즐기기 위해서 만나 임신을 시키고 낙태를 하게 했던 것에 대해서 미

안함을 가졌다. 참여자들은 일반적으로 성관계를 하고 사귄 여성과 달리 임신을 시키

고 낙태를 하게 했던 파트너는 자신의 기억 속에서 오래 간직되었다. 참여자들은 파

트너가 자신을 용서하지 않고 원망하고 있을 거라는 생각을 하며 상처를 준 미안함으

로 파트너를 잊지 못하였다.

“내가 남자 입장에서 이렇게 상처가 됐는데 그 본인은 자기 몸속에 있던 자기

자식이었는데 죽이게 됐고 죽이게 된 것이 자기 의견이라기보다는 남자 의견이

반영이 됐다고 생각 한다면 그것을 남자에 대한 어떤 굉장히 큰 원망으로 이렇

게 간직했을 거다. 이렇게 생각을 하고. 이제 직접 그런 말은 안 했지만 내가

미루어 볼 때 내 마음 상태를 볼 때 그 여자는 얼마나 상처가 컸을까 그런 생

각이 든 거죠. 거의 틀림없을 것 같아요.”(참여자 1)

“ 그냥 간직하는 거예요. 계속해서 마음에다가 간직을 하고 있는 거죠. 다른 여

성들은 막 이렇게까지 내 마음에서 그렇지 않은데. 스쳐가는 바람…. 근데 그

두 번째 여성은 유독 잊혀지지 못하는 원인이 낙태를 시켰던 것, 그런 것이 마

음에 걸려서, 그것에 대한 죄책감이... 낙태를 하게 했던 여성에게는 끝까지 지

켜주지 못했다는 미안함이죠. 그 사람에 대한 마음이 다른 여성하고는 틀리죠.

나로 인해서 마음의 상처를 많이 갖고 있을 거라 생각을 했거든요.”(참여자 2)

“ 거의 합의가 아니라 그냥 내 일방적으로 낙태를 하자 해서 지금 와서 그 아

가씨들에게는 좀 미안해. 아가씨들은 내가 책임을 못 졌잖아. 내가 책임지지 못

했고 어떻게 보면 사랑보다는 일방적으로 즐겼다는 생각이 들더라고. 엔조이 했

다는 생각이 들어. 그 여성들하고는 인간관계가 끊어져 버리면서 결혼해서 잘

살기만 바라는 거지.”(참여자 3)

“진짜로 성관계를 맺고 이런 낙태 경험을 한 첫 번째 여자이기 때문에 지금도 그 여자분은

못잊죠. 다른 여성도 제가 중간 중간 사귀었는데 오래 사귄 여자 보다 차라리 그 낙태했던

여성들은 정말 잊혀지지가 않는 거 같애요. 그 여성분들한테 좀 죄책감이 있어서.”(참여자 4)
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5. 세월이 흐른 후에 다가온 생명에 대한 죄책감

다섯 번째 본질적 주제는 세월이 흐른 후에 태아에 대한 내용으로 ‘세월이 흐른 후

에 다가온 생명에 대한 죄책감’으로 도출되었다. 주제는 ‘생명을 지운 죄책감이 삶의

모퉁이에서 불현듯 다가옴’, ‘부모된 마음으로 태아에게 한없이 미안함’, ‘또래 아이를

보면서 지운 아이를 아쉬워함’, ‘젊은 시절의 낙태 선택을 후회함’, ‘주변인들의 낙태를

만류하게 됨’, ‘죄책감을 떨치고 싶음’으로 구성되었다.

a. 생명을 지운 죄책감이 삶의 모퉁이에서 불현듯 다가옴

참여자들은 잊고 지냈던 낙태 기억이 자녀를 낳고 기르면서, 삶의 여유를 갖고 인생

을 되돌아보면서 또는 메스컴에서 낙태과정을 보면서 불현듯 낙태 기억이 떠올랐다.

참여자들은 낙태 당시에는 파트너에게만 책임을 지지 못하고 상처를 준 미안함을 가

지고 있었고 태아에 대해서는 미안한 마음이나 죄책감이 없었다. 참여자들은 젊은 시

절에 큰 죄의식없이 낙태를 했던 단순한 사건이 세월이 흐른 후 생명을 져버린 죄책

감으로 문득 문득 다가왔다. ‘49제 진혼곡’에서도 낙태는 자기 자식을 저버렸다는 죄책

감에서 벗어 날 수 없으며 ‘평생 응어리’로 가슴에 남게 됨을 노래하고 있다.

“시간이 지나면서, 젊었을 때는 그거에 대한 큰 어떤 마음에 상처 그런 게 없

었어요. 그냥 후회가 되고 뭐 안타깝기도 하고 좀 죄스럽고 이제 이런 마음이었

는데...이제 나이가 들면서 굉장히 아주 힘들었어요. 그 당시에는 그냥 하나의

사건 같았지만은 그 뒤로 세월이 흐르는 동안에 40년이 넘는 동안 우리에게 그

게 엄청난 일이었다는 것을 깨닫게 되었어요. 중략...우리가 이렇게 죽인 애는

아무리 어떻게 마음을 적응을 하고 이겨내 보려고 했어도 그게 잘 안됐었어요.

오랫동안 그게 너무 그냥 마음속으로 힘들 때가 많고 최근에 와서는 내가 마음

이 이제 그 부분까지 기도를 해서 정리가 돼서 지금은 이제 쫌 괜찮아졌지만

얼마 전까지만 해도 굉장히 힘들고...”(참여자 1)

“죄의식을 갖고 있어요. 사실 혼자 지나온 시절들을 자기 나름대로 인생의 추억

을 한 번씩 끄집어 볼 때, 혼자 누워있을 때라던가? 아님, 뭐 경치를 보고 있을
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때라던가 그 생각을 한 번씩 해요.”(참여자 2)

“저희 아이가 11살 8살 이예요. 처음에는 애를 별로 안 좋아했는데 첫째를 낳

고 제가 이제 케어를 하기 시작하니까 한 달 후부터는 이제 제가 와이프랑 같

이 케어를 시작 하쟎습니까? 그 후부터는 아! 그런 생각이 들더라고 이제 애를

낳고 키워보니까 생명을 죽인 거 드라고 이렇게 이쁜 애를 이제 키워보니까 너

무 애들이 소중하더라고 그래서 그런 감정이 오더라고요. 아마 제 생각에는 여

성분들은 모성애라는 게 있어서 그런 생각이 아마 드실 건데 남성 경우에는 부

성애가 자기애들을 키우면서 부성애가 많이 생기는 거 같애요. 제 생각에 제 주

위 사람들 보면 그 부성애는 나중에 생기드라고 남성은 애 키우면서 자기 자식

에게 정을 느끼고 생명의 소중함을 깨닫기 때문에...”(참여자 4)

“한마디로 낙태를 그때는 살인이라고 생각 안하고 있다가 뉴스에 나오고 뭐 이런

부분에서 사회적으로 문제다 뭐 그런 거 나오잖아요? 여성의 출산과 동시에 생명

이라 하기도 하고 뱃속에서는 생명이 아니라 하기도 하고, 그때 다큐멘터리에서

낙태과정을 설명하고 이런 부분을 보면서, 그 부분을 못 보겠는 거예요. 와~ 내가

저래했네. 그때부터 내가 살인했구나! 이 생각이 들더라고요. 그니까 뭐라더라 갈

기갈기 찢고 막 이런다는데 그 이후로 살인에 대해서 생각을 하고, 애기에 대해

서 이제 내가 낙태를 하게끔 만들었구나. 그니까 죄인이 됐으니까, 지금 죄책감이

크다는 생각이 들어요. 생명인데, 그니까 죄책감이 있잖아요.”(참여자 5)

b. 부모된 마음으로 태아에게 한없이 미안함

참여자들은 결혼하여 아내의 임신, 태동, 출산이라는 생명의 탄생 전 과정을 경험

하면서 낙태로 지워진 아이가 자신의 핏줄이고 자기 자식이었음을 깨닫게 되었다. 프

리다 칼로의 ‘나의 조부모, 부모, 그리고 나’ 그림에서도 태아는 어머니의 탯줄로 연결

되어 있지만 아버지, 더 나아가 조상들과 강한 연결의 끈으로 연결되어 있음을 보여

주고 있다. 참여자들은 자녀를 양육하면서 아버지됨을 경험하고 부성애가 생기면서

낙태된 아이를 자신의 아이로 받아들이고 되었다. 참여자들은 현재의 자녀들과 똑같

이 잉태되었음에도 환영받지 못하고 조용히 지워진 태아에게 한없는 미안한 마음에
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가슴이 저려오곤 하였다. 부모된 도리로서 당연히 보살피고 책임져야 할 자신의 아이

를 져버린 것에 대한 참회의 마음이 지율스님의 ‘아가야 미안하다’ 노래에 애달프게

담겨 있다. 또한 낙태를 경험한 부모들이 ‘빨간모자 동자승’ 앞에서 태아에 대한 미안

함을 달래는 모습도 볼 수 있다.

“우리 아이들만 봐도 막 이렇게 애들이 너무 사랑스럽고 하다가도 딱 그 애 생

각이 나면 마음이 이 애들한테 사랑스러워서 하는 그것도 죄스러운 느낌이 드

는 거예요. 그 죽은 애한테 마음이 딱 움츠러들고 … 아기한테는 너무 미안한

것은, 그 애가 태어나서 인생을 중년으로, 사십 대 중년으로 활발하게 살아가고

있을 텐데, 그 애는 빛도 못보고 세상에도 나오지도 못하게 만들었으니, 그 애

가 선택한 게 아니고 우리가 선택한 거니까”(참여자 1)

“자연유산과 낙태를 한거하고는 엄청 틀리죠. 자연유산은 죄책감이라는 말 보다

는 안타까움이라고 해야 하나. 낙태한 태아한테는 미안해요. 아이에 대한 미안

한 마음이죠. 제대로 하늘도 아니 저 빛도 못보고 그런 거는 있었어요. 크게 뭐

죄의식을 갖고 그러진 않고. 참 둘 사이에 잘못 되어서 이렇게… 표현을 하기가

좀 그런데. 다른 좋은 연인들하고 만났으면 태어날 수 있는 앤데. 뭐 그런 생

각까지는 해봤어요.”(참여자 2)

“그 애들도 생명으로 태어났으면 좋았겠다. 그걸 없애버린 것이... 그래서 그 애

들한테도 세상에 태어나서 세상 빛을 보면 좋았겠다...“(참여자 3)

“미안함 때문에 내가 한 번 더 생각하고 그냥 미안하다 어떻게 보면 낳았으면

은 아빤데, 아빠가 그니까 미안하다. 그런 죄를 지어서 미안하다. 내가 다음 생

이 있으면 그때는 정말 다시 내 애로 태어났으면 좋겠다는 그런 마음이 있었어

요. 제일 큰 거는 그 애기! 그 생명에 대해서 제일 미안한 맘은 가지고 있죠. 그

니까 한마디로, 제대로 계획 됐었으면, 정말 축복 속에서 태어나고, 사랑을 주고

이랬을 생명인데, 잘못된 선택 때문에 잉태가 되고 그 다음에 또 누군가의 선택

에 의해 빛도 못보고 그냥 조용히 없어져버린 그 생명에 대해서는 미안하고“(참

여자 5)
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c. 또래 아이를 보면서 지운 아이를 아쉬워함

참여자들은 낙태된 그 나이 또래 아이를 보면서 지운 아이가 떠올랐다. 참여자들은

18년에서 40년이 지났어도 낙태된 아이의 나이를 정확히 기억하고 있었다. 참여자들

은 “아~그때 낙태를 안 했으면 내 아들이 지금 마흔한 살이 됐었겠다.”라며 낙태된 아

이에 대한 상실감을 표현하였다. 가끔씩 낙태된 아이를 떠올리며 어떤 모습이었을까?,

아들이었을까? 딸이었을까?를 생각하였다. 한 참여자는 자신이 지워진 아이를 이제

와서 떠올린다는 자체가 이기적이고 모순된다고 여겼다.

“결혼 빨리 한 친구아이들이 나이가 인제 마흔 살 정도나 됐을 거예요. 그런 친

구 애들을 보거나 생각하면 우리 애기가 지금 살았으면 마흔한 살이나 됐을 텐

데 그 생각이 떠오르는 거예요. 그 정도 나이가 된 마흔이나 마흔한 살 된 남자

를 사회에서 만나고 직장에서 인사를 하고 대화를 하면 그런 생각을 들어요.

아~그때 낙태를 안 했으면 내 아들이 지금 마흔한 살이 됐었겠다. 그런 생각이

들 때마다 마음이 또 이렇게 굉장히 힘들고. 그런 면에서는 우리 형님은 결혼

전에 결국 애기를 낙태를 않고 낳았기 때문에 지금 저렇게 든든하고 좋은 아들

이 잘 자라고 있는 것이고. 또 그렇기 때문에 그런 일로 마음 아프거나 평생 지

가슴에 응어리가 될 그런 일이 형은 안 생겼잖아요.”(참여자 1)

“그때 그 애가 있었으면 지금 나이가 이렇게 오십칠이니까 이십 년쯤이니까 서

른일곱 살이나 먹었겠다. 그런 생각도 하고 어떻게 성장했을까 그런 것도 생각

도 해보고 남자였을까? 여자였을까? 그런 것도 생각해보고. 나름대로. 또 서른

일곱 이런 애들을 보면 그때 생각나죠. 간간히 생각하죠. 애를 낙태하지 않고

키웠으면 그게 무책임한 얘긴지는 몰라도, 그 애가 자라서 커졌으면 어쨌을까?

그런 생각도 많이 해요. 그냥 생각할 뿐이죠. 그때 그 애가 태어났으면 그냥 막

연하게 그 애가 커가지고 있었으면 좋겠다. 딱 하늘에서 떨어져 있었으면 좋겠

다, 그런 아주 나쁜 이기주의자죠. 이기심인 거죠. 아무 노력 같은 거 안 했으면

서 머릿속으로 상상하는 거예요.”(참여자 2)

“한 2년 전에 정말 셋째를 낳고 싶어 했을 때 걔를 낳았으면 셋짼데 그 말을
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했었죠. 가끔 아~ 걔를 낳았으면, 걔하고 애는 이런 캐릭턴데 걔는 어떤 캐릭터

였을까? 그런 얘기 한 적 있죠. 큰 애 딸이 좀 내성적이고, 저희 둘째 아들이

조금 공격적이니까 걔는 어땠을까? 라는”(참여자 4)

“애기가 좋다고 바뀐 게 나이가 들어가면서 바뀌었어요. 만약에 지금 생각으로

그니까 그 애를 낳았으면 내가 정말 그니깐 예뻐라 했었을 건데... 지금 우리

애, 딸 생각한 것처럼 정말 이쁘게 생각했었을 건데... 한 마디로 제대로 계획됐

었으면 정말 낳고 축복 속에서 태어나고 그니까 사랑을 주고 이랬을 생명인데”

(참여자 5)

d. 젊은 시절의 낙태 선택을 후회함

참여자들은 젊었을 때는 파트너 낙태 수술을 어쩔 수 없는 선택이라고 생각하였지

만 시간이 흐른 후 자신의 삶을 성찰하면서, 낙태 선택은 상황을 모면하기 위한 핑계

였다고 고백하였다. 참여자들은 혼인 전 임신으로 주변 시선에 대한 불안, 결혼에 대

한 부담, 부모가 된다는 두려움에서 벗어나고자 낙태를 선택하였지만 인생을 살고 보

니 그러한 염려들이 큰 걸림돌이 아니었음을 깨닫게 되었다. 참여자들은 혼인 전 임

신임에도 불구하고 낙태를 하지 않고 자식을 낳은 주변인들을 보면서 자신이 너무 주

위 시선을 의식했고 미리 걱정을 하였다고 생각하였다. 참여자들은 젊은 시절의 낙태

선택을 미성숙한 판단으로 여기고 후회하였다.

“결혼하기 전에는 어쩔 수 없는 선택이라고 생각했는데 지금 생각해 보니까 낙

태를 않고 애를 낳고 결혼을 나중에 하더라도 그 아이를 낳았어야 됐다고 생각

을 해요. 그렇다면 평생 이렇게 후회하는 일도 없고...그런데 나는 한 순간 판단

을 잘못해서 정신적인 데미지를 입고 거기에서 벗어나기가 힘든 상태로 몇 년

동안 고생을 했어요.”(참여자1)

“그런데 지금 살아보니까 제가 그때 군대 제대하고 두 번째 낙태를 했을 때 그

때 아마 현재 상태가 아니고 그냥 낳았어도 그때나 지금이나 똑같았을 거 같애

요. 지금 이렇게 살아보니까 뭐 고만 고만하게 다 살드라고요. 처음에 조금 힘
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들었겠지만 곧 안정되지 않았을까 현재 이걸 할 수 없으니까 근데 이제 살아보

니까 그런 전제는 그냥 자기 핑계 일뿐인 거 같애요. 맞춰서 살다보면, 또 이게

어마 어마하게 바뀌질 않는 거 같애요.”(참여자 4)

“근데 그 당시에는 낳아서 그 힘든 걸 키워야 하는지 그 고민을 어린 나이에,

그니까 갓 스물 된 어린 나이에 그걸 제대로 판단해서 할 수가 없었을 거 같애

요. 그니까 그냥 뭐 여성이 독단적으로 행동했기 때문에 그 선택 폭도 줄어들었

고 우리가 그렇게 만들어 버린 거지만, 미성숙했고 그 일을 헤쳐 나갈 수 있는

능력도 부족했었고....”(참여자 5)

F. 주변인들의 낙태를 만류하게 됨

참여자들에게 낙태 경험은 파트너에게 미안함, 생명에 대한 죄책감, 태아에 대한 미

안함, 아이를 잃은 상실감, 낙태 선택에 대한 후회로 얼룩진 것이었다. 낙태 경험은

시간이 가도 해결할 수 없는 문제로 남기 때문에 젊은 사람들이 낙태 갈등을 한다면

낙태를 만류하고 싶다고 하였다.

“젊은 사람들 요즘은 생각보다 더 개방도 돼서 낙태를 더 쉽게 하는 그런 분위

기인데 다른 일은 댓가를 지불하고 그 문제를 해결할 수가 있는 게 대부분이지

만은 낙태는 내 생명을 내준다고 해도 해결이 될 수 없는 그런 심각한 일이기

때문에. 어떤 방법으로도 평생동안 완전 해결할 수 없는 그런 고통을 내가 스스

로 만들었으니까. 평생 후회 안하고 싶다면은 낙태를 절대 생각해서는 안되고.

지금 결혼할 입장이 안 된다.라고 해도 지금은 상황이 더 낫죠. 지금은 결혼 전

에 아이를 가졌다고 해도 뭐 크게 사회적으로 뭐 죄의식 거리가 되는 게 아니

니까. 결혼식이 지금 힘들면 결혼식을 나중에 올리더라도 아이를 정상적으로 낳

아서 기르는 게 좋다고 생각해요.”(참여자 1)

“그래서 저는 항상 그래요 낙태는 하면 안 된다. 그냥 똑같다고 인생 그냥 니가

조금 더 잘 돼갖고 애를 낳으나 지금 조금 덜 돼갖고 애를 낳으나 인생 그냥

똑같다. 그래서 저는 지금은 이제 낙태를 엄청 싫어하는 편인데.”(참여자 4)
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e. 죄책감을 떨치고 싶음

참여자들은 세월이 지나도 사라지지 않는 죄책감을 떨치고 싶어 하였고 죄책감을

극복할 수 있는 방법에 대해 나름대로 고민을 하고 있었다. 한 참여자는 천도재를 해

주면서 아이의 영혼을 달래주고자 하는 애도의 욕구가 있었다. 다른 참여자는 자기와

는 달리 낙태를 하지 않고 아이를 낳아 키우는 미혼모들에게 경제적 도움을 주면서

미력하나마 삶의 보속을 하려고 하였다.

“상사 분께서 미혼모센터 건립을 생각하는 것에 동참을 하자고 생각을 하고 있

어요. 그 사람들이 미혼모라든가 애를 키우는 거에 있어서 경제적인 것, 그런

피해없이 할 수 있으면 지원을 해주고 그냥 제가 그렇게 하면 좋겠다. 라는 생

각을 갖고 있죠. 제가 낙태를 했기 때문에 미혼모 센터 건립에 좀 더 관심을 갖

게 된 것으로 봐야죠.”(참여자 2)

“항상 그 죄책감은 있어요. 죄책감은 있는데 어떻게 하면 이 죄책감을 극복할

수 있는가 나름대로 고민을 해보기도 하고”(참여자 4)

“그 당시에 제가 절에 있었거든요 낙태 해갖고 제가 천도재를 준비하는데 저는

제 아이를 위해서 해줘야겠다는 생각도 못했는데 이제는 절에 가서 그냥 기도

하면서 이제 좋은데 가라고 혹시 이제 뭐 구천 떠돌고 있으면 좋은데 가라고

절이라도 올리고 싶어요. 그니까 내가 어떻게 보면 이것도 미안한 마음에서 이

러긴 하는데 그 죄책감을 조금이라도 떨쳐버리기 위해서 이런 마음이 생긴 거

고 그니까 죄를 묻더라도 낙태죄를 여자한테만 묻잖아요?”(참여자 5)

6. 꽁꽁 숨겨둔 대면하기 힘든 낙태 기억

여섯 번째 본질적 주제는 파트너 낙태 기억에 대한 것으로 ‘꽁꽁 숨겨둔 대면하기

힘든 낙태 기억’으로 도출되었다. 주제는 ‘누구와도 공유할 수 없는 부끄러운 비밀’,

‘불편한 낙태 기억을 덮고 살아감’으로 구성되었다.
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a. 누구와도 공유할 수 없는 부끄러운 비밀

참여자들은 파트너 낙태 경험을 주변에 가까운 친구나 지인에게도 말하지 못하였다.

‘낙태 집담회’ 남성들도 친구들과 성경험에 대한 이야기는 나누지만 파트너 낙태에 대

한 경험은 이야기하지 못하였다. 낙태에 대한 이야기는 참여자들에게 수치심을 유발

하고 파트너에게 피해가 갈까봐 하지 못하였다. 부끄러운 낙태 경험을 자신의 마음

깊은 곳에 꽁꽁 숨겨 두고 비밀로 간직하며 살아가고 있었다.

“ 낙태를 했던 것에 대해서 주변 사람들에게 말한 적은 없어요. 자기 치부를 이

야기하는… 전체적인 애기에 대한 마음이라든지 여성에 대한 마음이라든지 구

체적으로 한 번도 이것에 대해서 안 해봤다고 해야죠.”(참여자 2)

“항상 자기만의 그런 말 못한 그런 사연이 있잖아요? 마음속에 있는 말 못하는

그런 것이 있기 때문에.”(참여자 4)

b. 불편한 낙태 기억을 덮고 살아감

참여자들은 파트너 낙태 경험을 대면하지 못하고 그 기억을 회피하며 살아가고 있

었다. 파트너 낙태 기억은 항상 내면에 간직하고 있는 아이나 파트너에 대한 죄책감

이 떠오르기 때문에 가능한 빨리 잊고 그 기억을 덮어두려 하였다. 한 참여자는 결혼

하고 난임을 통보 받았지만 자신이 과거에 파트너를 임신시키고 낙태를 한 사실조차

도 잊고 있을 정도로 기억을 억압하였다. 혼인 전 파트너 낙태 경험은 태아는 지웠지

만, 영혼에 지워지지 않는 흔적으로 남아 참여자들에게 가끔씩 죄책감을 소환하였다.

“어쨌든 이것은 가능하면 생각을 안 하는 것이 좋고, 이 생각이 들면 마음이

아프고 괴롭고 해서 문득 문득 떠오르면 얼른 다른 생각을 해서 가능한 빨리

잊어버리는 것이 최고라고 생각을 했어요. 그리고 이로 인해서 상처가 조금 남

아있었지만 그거는 어차피 해결하기 힘든 문제니까 덮어두고 가야 된다. 이렇게

생각을 했었습니다.”(참여자 1)
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“그렇지만 가능한 한 안 떠올릴라고 하죠. 떠오를라고 하면 항상 내면의 죄책감

이 들기 때문에, 가능한 한 자제를 하죠.”(참여자 4)

“결혼을 하고 난 다음에 애기 갖기가 너무 힘들었어요. 난임이었어요 병원을 갔

더니 와이프는 문제가 없고 저한테 문제가 있다고 했는데 그때도 그 생각을 전

혀 안 하고 있었어요. 나에게 큰 충격이었으니까 아예 생각하지도 말자고 그리

고 아예 잊고 지냈었어요. 그 당시에는 쉽게 임신 됐었는데... 지금은 안 생기니

까 그거에만 포커스가 맞춰져 있었어요. 그때 애 생긴 거에 대해서는 생각이 안

들더라고요. 그 기억이 아예 없었어요. 그 여자 친구 자체를 생각 안 하니까, 그

일 자체를 잊었었거든요. 아예 잊었었고, 내가 그 경험이 있다는 상황도 잊고

있었어요. 그 일 자체를 그냥 잊고, 한마디로 그니까, 어떻게 보면 사람이 죽어

도 기일을 챙기고 생각하는데, 나는 그걸 내가 힘들어서 그 애까지도 잊고 지냈

구나. 라는 생각도 들더라고요.”(참여자 5)
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B. 해석학적 현상학적 글쓰기

1. 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험에 관한 해석학적

현상학적 글쓰기

본 연구에서는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 관한 경험에 관하여 해석학적 현상

학적 반성을 통해 드러난 내용을 기술하고자 한다. 해석학적 글쓰기는 현상학적 연구

의 최종 단계로서 우리의 경험 세계를 더욱 반성적으로 이해하도록 이끈다(Max van

Manen, 2000).

참여자들은 혈기 왕성한 젊은 시절에 성(性)을 가볍게 생각하고 탐닉하였다. 성관계

에 따르는 임신은 이성적으로 알고 있지만, 한두 번 피임을 하지 않는다 해서 설마

임신이 되겠나? 라고 생각하고 성욕구 앞에서는 피임은 뒷전으로 밀려났다. 그러다

뜻밖의 파트너 임신 소식에 참여자들은 깜짝 놀라고 당황하였다. ‘다이나믹 듀오’의 노

래에서도 잉꼬의 깃털보다 가볍게 성을 즐기다가 파트너 임신 소식을 듣고 당황하는

모습을 보여 주고 있는데, 참여자들은 드라마 속에서나 있을 법한 상황이 자신 앞에

펼쳐져, 그때서야 단순한 성적 쾌락의 한끝에 임신의 무거운 책임이 뒤따름을 깨닫게

되었다. 참여자들은 갑작스런 불청객인 원치않는 임신 앞에 놓여 애를 낳자니 책임

있게 키울 자신도 없고, 지우자니 낙태에 대한 두려움이 앞서 깊은 혼란에 빠졌다. 참

여자들은 “나이가 어려서, 애를 낳는 것이 엄두가 안 나서, 애를 키울 수 있는 경제적

능력도 없고, 학생이고, 결혼할 사이도 아니어서” 난감하였다. 참여자들에게 결혼은 가

정을 책임져야 하는 무거운 가장의 모습으로 떠올려지기 때문에, 부모의 그늘에서 아

직 벗어나지도 못한 그들에게 결혼은 너무나 힘겹게 다가왔다. 참여자들은 부담스런

상황에서 한시바삐 벗어날 수 있는 유일한 해결책은 낙태밖에 없다고 생각하였다. 참

여자들은 주변에서도 혼인 전, 원치않는 임신을 할 경우 암암리에 낙태를 한다고 생

각하고 파트너에게 낙태를 권유하기도 하고, 파트너가 알아서 결정하게 하면서 낙태

결정의 책임부담을 회피하였다. 참여자들은 혼인 전 임신으로 타인에게 자신의 모습

을 드러내고 수치스러움을 느끼고 싶지 않아 산부인과에 가는 것을 부담스러워 하였
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다. 참여자들은 산부인과 대기실에서 아는 사람을 만나지나 않을까, 어떤 표정을 지어

야 할지, 다른 사람의 시선을 어떻게 피해야 할지 두려워 파트너가 혼자 알아서 낙태

수술을 해주길 원했다. 참여자들은 낙태과정에 파트너와 함께 하지 않아 파트너의 아

픔을 공감하지 못하였다. “육체적인 고통을 직접적으로 못 느끼니까, 거기에 대한 감

정이 없다”라고 표현하고 있는데 참여자들에게 낙태수술은 자신의 몸의 경험으로 다

가오지 않는 세계였다. 그러나 ‘임신중절’ 소설에서는 파트너의 임신중절이라고 표현하

지 않고 ‘내 임신중절’이라고 표현하고 있는데, 소설 속에 남자 주인공은 파트너와 낙

태 과정을 함께 하면서 자신의 임신중절로 다가올 만큼 생생하게 그 과정을 경험한

다. 또한 소설 속 주인공은 낙태 수술이 끝난 후 느낌을 “그동안 타임캡슐 속에 있다

가 세상으로 풀려 난 기분”이라고 표현하고 있는데, 참여자들도 낙태수술 후 “끝났다

고 전화가 오니까, 그때 후련하더라고, 긴장이 풀리드라고요” 라고 하면서 임신 책임

에 대한 부담감에서 벗어나 안도의 감정을 경험하였다. 참여자들은 태아에 대해서는

무관심 하였으며 생명으로 다가 오지도 않았고, 낙태수술에 대해서 대해서도 “그냥 죄

책감도 없고 아~그냥 그런갑다.”라고 느꼈을 뿐이었다. 참여자들은 파트너 낙태 수술

로 자신을 불안하게 했던 모든 문제가 해결되었다고 생각하였고 낙태수술에 대해서는

젊은 시절에 겪을 수 있는 불상사쯤으로 여기고 더 이상 관심을 갖지 않았다.

그러나 낙태 후 참여자들은 파트너와 만남을 부담스러워 하였다. 파트너를 만나게

되면 자신이 부도덕한 낙태수술을 했다는 진실을 직면해야 하고 파트너에게 낙태수술

로 몹쓸 짓을 했다고 여기기 때문에 난감하여 다가가지 못하였다. 또한 낙태수술이

의미하는 것은 두 사람의 성관계의 결과인 임신의 지속을 거부하고 낙태를 하였기 때

문에, 파트너로부터 관계의 진실성을 의심받게 되었다. 결국 파트너와의 만남이 결혼

과 연속선상에 있지 않고 결혼과 분리된 일시적 만남으로 드러났기 때문에 참여자들

은 파트너를 대면하지 못하였다. ‘낙태집담회’에서도 남성들은 낙태를 한 파트너와 관

계의 지속을 원하지 않고 있는데, 이는 낙태에 대한 도덕적 책임으로 파트너로부터

결혼을 요구 당할까봐 파트너를 회피하게 됨을 보여 주고 있다. 이러한 이유로 ‘낙태

집담회’나 ‘뉴스미디어’에서도 파트너 낙태 후 대부분의 남성들이 파트너를 피하고 도

망치는 모습을 볼 수 있다. 참여자들은 낙태가 자신에게는 신체적, 정신적으로 아무런

문제가 되지 않지만, 여성인 파트너에게는 낙태 후유증으로 결혼에 흠이 되고 불임으

로 이어질까봐 염려를 하였다. 특히 참여자들은 낙태 결정을 합의하지 않고 파트너에

게 일방적으로 강요한 것에 대해 파트너에게 더 미안한 마음을 갖고 있었다. 이는 파

트너에게 낙태의 상처와 함께 낙태 권유로 인해서 이중의 고통을 안겨 주었다고 생각
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하기 때문에 참여자들은 파트너에게 더 죄스러워 하였다. 참여자들은 파트너에게 임

신을 시키고 아버지가 될 수도 있었던 경험은 개인의 역사 속에서 지울 수는 없는 경

험이기 때문에 일반적으로 성관계를 하고 사귄 여성과 달리 파트너를 잊지 못하고 가

슴 한켠에 묻어 두고 살아갔다.

참여자들은 바쁜 일상의 삶 속에서 낙태 사건을 잊고 지내다가, 세월이 흐른 후에

삶의 모퉁이에서 불현듯 낙태 사건과 마주하게 되었다. 참여자들은 결혼 관계 안에서

아내의 임신, 출산, 양육이라는 생명의 탄생 전 과정을 지켜보며 생명에 대한 본질적

의미를 깨닫고 생명을 져버린 죄책감을 느끼게 되었다. 지금의 자녀와 똑같이 잉태되

었음에도 환영받지 못하고 조용히 지워진 태아를 그때서야 비로소 진지하게 마주하게

되었다. 한 참여자는 “애를 낳고 키워보니까 생명을 죽인 거 드라구요. 이렇게 이쁜

애를 키워보니까, 그런 감정이 오더라구요. 애들을 키우면서 부성애가 많이 생기는 거

같애요”라고 표현하고 있는데, 참여자들은 낙태 당시에는 자신 위주의 관점으로 낙태

사건을 바라보다가 결혼과 자녀 양육을 통한 아버지됨을 경험하면서 태아의 입장으로

조명을 확대하며 이기적인 자신의 삶을 반성하게 되었다. 참여자들은 낙태 당시에는

낙태의 상처를 안겨 주고 책임을 지지 못했던 파트너에게 미안했지만 세월이 흐른 후

자신과 파트너는 이 세상에서 삶을 누리고 있지만, 자신의 이기적인 선택으로 이 세

상의 빛도 못 보고 조용히 지워진 태아에게 한없는 미안함을 가지게 되었다. 부모 된

도리로서 당연히 보살피고 책임져야 할 자신의 아이를 져버린 것에 대한 미안한 마음

을 이렇게 표현하고 있다. “낳았으면 아빤데... 아빠가 미안하다. 그런 죄를 지어서 미

안하다. 내가 다음 생이 있으면 그때는 정말 다시 내 애로 태어났으면 좋겠다.”라고

뒤늦게 부모된 마음으로 태아에게 미안해하고 죄스러워 하였다. 지율스님의 ‘아가야

미안하다’의 노래에서도 낙태를 경험한 부모들의 참회의 마음이 애절하게 드러나 있

다. 참여자들은 낙태된 그 나이 또래 아이를 보면 낙태한 아이가 떠올라 흠칫 놀라고

당황하였다. 이 사회에서 건장하게 자랄 수 있었던 자신의 아이를 자신의 선택으로

상실했다는 안타까움과 아쉬움이 밀려왔다. 참여자들은 가끔 혼자서 지워진 태아는

어떤 모습이었을까? 어떤 성격이었을까? 를 상상하다가도 ‘벼룩도 낯짝이 있지’ 라는

라며 움츠려 들었다. 참여자들은 낙태 당시에는 태아가 자신과 몸의 관계 속에 있지

않기 때문에 태아를 자신의 아이로 받아들이지 못했지만, 자식을 낳고 양육하면서 자

신과 태아가 끊을 수 없는 부모와 자식의 연결고리 속에 있음을 깨닫게 되는 관계적

체험을 하였다.

참여자들은 낙태 당시에는 혼전 임신으로 인한 주변 시선에 대한 두려움, 결혼에 대
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한 부담으로 어쩔 수 없이 낙태를 할 수 밖에 없다고 여겼지만 지금에 와서는 자신의

무책임을 합리화했다고 정직하게 고백하며 젊은 시절의 낙태 선택을 후회하였다. 참

여자들은 뒤늦게 자신의 과오를 성찰하게 되면서 낙태 갈등을 하는 주변인들을 적극

만류하게 되었다. 참여자들은 죄책감을 떨치고자 종교 생활을 하거나 자신들과는 달

리 낙태를 하지 않고 아이를 낳은 미혼모에게 경제적 도움을 주고 있었다.

참여자들에게 혼인 전 파트너 낙태 경험은 누구와도 공유할 수 없는 부끄러운 비밀

이었다. 한 참여자는 “낙태에 대한 기억이 떠오를라고 하면 항상 내면의 죄책감이 들

기 때문에 얼른 다른 생각을 해서 가능한 빨리 잊어버리는 것이 최고라고 생각하고,

어차피 해결하기 힘든 문제니까 덮어 두고 가야 한다.”라고 생각하고 있었다. 윤동주

의 ‘자화상’에서는 자신의 지난 삶을 성찰하는 과정에서 부끄러움을 느끼고 자아에 대

한 미움과 연민의 모습을 보여 주고 있는데, 우물 속에 비춰진 현재 자신의 모습은

얼핏 보면 매우 행복하고 평화롭게 보이지만, 우물 속에는 현실에서 비춰지지 않는

자신의 부끄러운 과거 모습을 담고 있어 그 사나이는 그 우물을 들여다보기를 불편해

한다. 참여자들도 현재 평화로운 일상을 지내고 있지만 문득 문득 떠오르는 젊은 시

절의 부끄럽고 수치스러운 낙태 기억으로 불편할 때가 있다. 수많은 세월이 흘렀음에

도 참여자들에게 혼인 전 파트너 낙태 경험은 영혼에 지워지지 않는 깊은 흔적으로

남아 가끔씩 죄책감을 소환하지만 참여자들은 대면하기 힘들어 의식적으로 밀어내면

서 살아가고 있었다.
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2. 해석과정에 대한 연구자의 자기반성

해석학적 방법은 간호학에서 매우 중요한 자리를 차지하고 있다. 왜냐하면 간호 현

장에서 어떤 환자가 불안해하고 안위 상태를 요구할 때 간호사의 판단은 해석을 전제

로 하기 때문이다. 특히 숙련된 간호사에 의한 종합적이고 즉각적인 해석은 환자 개

별 간호에 결정적으로 도움을 준다(홍은영, 2016). 이런 중요성으로 인해 해석학적 현

상학 방법이 간호학 연구에서 많이 대두되고 있지만, 자연과학을 탐구한 본 연구자가

해석의 질을 높이기 위하여 많은 방법적인 노력을 한다 할지라도 해석 능력의 한계를

보여 줄 수밖에 없다. 이러한 현상에 대한 해석 작업의 한계를 염두에 두고 본 연구

자의 해석 과정에서의 제한점을 반성해 보았다.

본 연구자는 혼인 전 임신으로 낙태 갈등을 직접 체험하였고 성교육과 낙태치유프

로그램을 진행하면서 낙태를 경험한 여성들을 직접 만나고 상담을 하였으나, 파트너

낙태를 경험한 남성의 소리는 참여자의 인터뷰를 통해서만 들을 수 있었다. 본 연구

자는 시간의 흐름에 따라 남성의 혼인 전 파트너 임신 상황 직면에서부터 파트너 낙

태 후 어떤 삶을 경험했는지를 깊이 듣고, 예술적 체험 자료를 추출하여 인터뷰 내용

에 보다 집중적으로 다가가려고 노력하였다. 그러나 낙태는 여성의 체험으로 인식되

어 국내 선행 연구도 전무한 실정이고, 남성이 포함된 낙태 관련 예술작품도 포착하

는데 많은 어려움이 있었다. 그래서 우리나라 낙태 배경에는 사회문화적 제도적 영향

이 짙게 깔려있으므로 그 시대의 사회문화적 제도적 상황을 이해하려고 노력하였다.

또한 시대를 반영하는 가족계획 표어 속에서 출산억제정책으로 인하여 낙태로 유도될

수 있는 문구를 고찰하였다. 또한 예술작품 추출의 어려움에도 불구하고 대중가요 속

에는 원치않는 임신과 낙태에 대한 미혼 남성의 마음이 그려져 있었다. 이를 통해, 혼

인 전 파트너 낙태에 대한 남성의 마음을 이해할 수 있는 사고의 지평을 넓혀 갈 수

있었다. 그러나 참여자 대부분이 연구자의 지인과 지인의 소개로 면담이 이루어져 진

행은 원활하였지만, 자신들의 경험을 솔직히 드러내지 못할 수도 있어 그들의 경험을

다 담아 내지 못했다는 한계가 있을 수 있다. 그래서 참여자의 비언어적인 표현(자세,

목소리 톤, 표정)을 민감하게 포착하고 표현되지 못한 부분까지 직관하려는 세심한 노

력을 기울였다. 또한 적은 대상자 수의 한계로 인하여 일부 주제에 대해서는 풍성하

지 않은 면도 있어 해석 시 포괄적인 언어로 함축하지 못하는 어려움도 느낄 수 있었

다. 더불어 본 연구자의 질적 연구 경험이 충분하지 않아 해석적 주제 문구를 작성할
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때와 통찰한 내용을 글쓰기로 명확히 표현할 때도 어휘 선택의 어려움을 경험하였다.

그러나 본 연구의 다양한 인구학적 특성으로 혼인 전 낙태에 대한 인식이나 세대별

가치관의 차이가 있을 수 있는 한계점에도 불구하고 의미 있는 경험을 추출하여 해석

하고자 노력하였다는 데에 의의를 들 수 있겠다. 본 연구의 결과는 향후 남성의 파트

너 낙태와 관련한 연구를 진행하는 데에도 기여할 수 있으리라 여겨진다.
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Ⅵ. 논의

본 장에서는 연구결과에서 도출된 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험에 관한

논의와 간호학적 의의에 대하여 기술하고자 한다.

A. 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험

본 연구를 통해 살펴본 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험은 ‘혼인 전 파트너

낙태를 젊은 시절의 불상사쯤으로 여기고 잊고 지내다가 세월이 흐른 후 생명에 대한

죄책감이 다가오지만 대면하기 힘들어 낙태 기억을 덮고 살아감’으로 볼 수 있었다.

본 연구의 논의는 임신과 낙태 결정, 낙태 수술과 파트너 관계 변화, 생명에 대한 죄

책감으로 나누어 논의하고자 한다.

1. 임신과 낙태결정

본 연구 결과 참여자들은 혈기왕성한 젊은 시절의 성 욕구는 자제하기 어려운 본능

으로 받아들이고 성을 탐닉하였다. 이는 장필화(1992)의 연구에서 남성은 개인적인 경

험으로 성 충동의 자제가능성을 인식하면서도 남성의 성욕구는 억제하기 어렵다는 통

념을 받아들이고 있다는 것과 같은 맥락이다. 남성들은 사랑 없이도 성관계가 가능하

다고 하는 비율이 여성보다 높게 나타났는데(알바몬, 2009), 이는 사랑의 관계 안에서

친밀함의 표현으로 성관계를 하기 보다는 성적 욕구 충족을 위해서 성관계를 하고 있

음을 보여 준다. 참여자들은 임신이 안 될 거라고 막연한 생각을 하면서 피임을 하지

않고 성관계를 하였는데, 최근 연구(한국보건사회연구원, 2018)에서도 성관계에서 임

신이 쉽게 되지 않을 거라고 생각하고 피임을 하지 않았다는 것과 유사한 결과이다.

또한 여성이 임신중단을 했을 당시 피임 도구를 준비하지 못했거나 피임 방법에 대해

제대로 알지 못한 그룹은 24세 이하와 미혼에서 상대적으로 높았다(한국보건사회연구

원, 2018). 그리고 낙태를 경험한 여성들은 낙태 당시 불완전한 피임법인 질외사정

법․월경주기법을 주로 사용하고 있었다(한국보건사회연구원, 2018). 본 연구의 참여

자들도 파트너 낙태를 경험한 당시의 나이가 모두 20대이었으며, 실패율이 매우 높은
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질외사정법에 의존하는 등, 피임에 정확한 지식이 없는 것과 유사하다.

이러한 결과로 볼 때 혼인 전 성관계는 개방화되어 있으나 피임에 대한 지식 부족

과 낮은 피임 실천율은 원치않는 임신으로 이어질 수 있다. 혼인 전 원치않는 임신을

예방하기 위해서는 미혼 남성을 대상으로 피임교육 관련 프로그램을 정기적, 다차원

적으로 실시할 필요가 있으며, 실천 가능한 피임 교육 개발이 요구된다. 한국보건사회

연구원(2018) 조사에서 피임지식이나 정보의 주된 습득 경로는 인터넷 등 언론매체이

므로, 인터넷을 활용한 피임 교육 개발이 요구된다. 더불어 피임 교육뿐만 아니라, 성

의 올바른 가치와 성행위에 따른 책임 교육이 우선시 되어야 하겠다.

본 연구결과 참여자들은 뜻밖의 파트너 임신 소식을 듣고 당혹해하였는데, ‘낙태집

담회’ 남성들의 토론에서도 파트너 임신 상황에 직면하여 남성들은 파트너와 아이를

책임져야 할 상황에 놓이게 되어 당황하였다. 국외 질적 연구(Reich & Brindis, 2006)

에서도 남성들은 파트너의 임신 소식을 듣고 모든 것이 무너질 것 같은 충격과 불안

감을 느꼈으며, 갑자기 아버지가 된다는 것에 당혹해 하였다(Buchanan & Robbins,

1990). 이는 아무런 준비가 되어 있지 않는 남성들에게 파트너 임신으로 태아와 파트

너를 책임져야 한다는 불안감으로 볼 수 있다. 클림트의 ‘희망’ 그림에서도 파트너의

임신이 남성에게 기쁨과 희망이기보다는 자신 앞에 펼쳐질 무거운 책임으로 번뇌와

불안, 절망 등을 표현하고 있다.

남성이 임신의 책임을 감당하는 것은 실질적으로 결혼이지만, 우리사회의 가족 규범

내에서 아버지의 역할은 남성들에게 엄청난 부담으로 다가온다. 최근 조사(세계일보,

2019) 에서도 가족 생계는 남자가 책임져야 한다는 비율이 4, 50대 남성들에서 절반이

넘는 비율로 높게 나타났다. 본 연구의 참여자들도 파트너 임신에 직면하여 가장으로

서 가족을 책임져야 하는 결혼에 대한 부담에서 벗어나고자 낙태를 선택하였다. 또한

참여자들은 혼인 전 임신이기 때문에는 감당해야하는 사회적 편견과 낙인의 두려움으

로 낙태를 선택하였는데, 미혼 여성의 경우도 미혼이라는 점 때문에 낙태를 결정 하

였다(보건복지부, 2011). 이는 결혼내의 성과 임신만을 허용하는 성 규범과 문화적 규

제력으로 낙태(최원영, 2003)가 이루어지고 있음을 보여 준다. 가족실태조사분석 연구

(장혜경 외, 2015년)에서도 ‘결혼을 하지 않고 아이를 낳아도 괜찮다’라는 질문에 과반

수이상이 반대한 것으로 볼 때, 아직까지도 우리사회에서는 혼인제도 안에서 임신과

출산이 이루어져야 한다는 문화가 일반적이다. 특히 혼인 전 낙태는 미혼모와 그 자

녀에 대한 차별, 빈곤 혹은 저 연령으로 인한 자기 자립 불능 등 여러 조건에 기인하

며 출산을 선택할 수 없는 사회적 제도적 경제적 상황에 그 원인이 있다(공병혜,
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2014). 따라서 혼인 전 임신은 낙태의 합법성 여부보다 미혼모의 보호 환경과 사회적

배려가 부족해서(김혜영 외, 2009; 신윤정 외, 2012) 낙태가 이루어지고 있다. 그러나

미국에서는 혼인 전 임신 후 결혼하지 않는 비율이 한국보다 2.5배 정도로 높았는데

(김영일, 김평강, 2012), 이는 미국과 한국의 결혼과 출산에 대한 문화적 차이가 있음

을 보여 준다. 또 다른 이유로는 한국에서 낙태는 1953년 이래로 형법상 불법이지만

모자보건법 14조에 허용 사유를 제시하였기 때문에, 원치않는 임신일 경우 낙태가 손

쉽게 선택되었다.

이러한 결과로 볼 때, 한국 사회에서 낙태는 개인의 가치관에 따른 선택이기보다는

전통적인 가부장제에 따른 가장 역할에 대한 부담, 정상가족 규범, 국가의 저출산 정

책의 사회문화적․제도적 영향으로 기인한다. 우리 사회는 앞으로 혼인 여부와 관계

없이 생명을 잉태하는 모든 여성의 임신과 출산을 존중하고, 이들에 대한 사회적 차

별과 편견을 해소할 필요가 있다. 또한 임신에서 출산과 양육에 이르는 출산환경을

지원하는 사회복지, 미혼모제도 개선 등 다양한 대안을 국가나 사회가 제시할 필요가

있다.

본 연구 결과 참여자들은 파트너에게 남성 중심적인 가치관으로 낙태를 권유하거나

낙태 결정 부담을 회피하기 위해서 낙태 결정을 여성에게 떠넘기고 있었다. 우리나라

낙태 경험자의 대다수의 여성은 임신 사실을 남성 파트너에게 이야기 하였고(한국보

건사회연구원, 2018), 낙태 결정에 가장 영향을 끼친 사람이 상대 남성이었다(양현아,

2013). 외국 연구에서도(Chibber et al., 2014) 여성들의 1/3 이상이 낙태를 결정하는

주요 이유가 낙태를 권유하거나 찬성하는 파트너 남성 반응 때문이었다. 이와 같이

여성이 낙태 결정을 하는데 있어서 남성의 반응이 결정적 영향을 미치고 있다. 그러

나 남성들은 실제 낙태에 대해 정확한 교육을 받지 못한 것으로 보고되고 있다(김금

남, 김계하, 2017). 따라서 남성들은 낙태수술이 어떻게 진행되고 낙태가 여성과 남성

에게 어떠한 영향을 미치는지 모르는 경우가 많을 수 있다. 국내에서 낙태에 대한 교

육은 종교계에서 진행되거나, 대부분 성교육 또는 생명윤리 교육 안에 일부분 포함되

어 있을 뿐, 낙태에 대한 전문 교육은 미흡한 실정이다(김은애, 이인영, 2016).

이러한 결과로 볼 때 혼인 전 낙태 예방을 위해서는 미혼 남성을 대상으로 특별히

고안된 낙태교육프로그램 개발이 요구되며 낙태 교육 전문가 양성이 필요하다.
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2. 낙태수술과 파트너와의 관계 변화

본 연구의 참여자들은 낙태 당시 산부인과에 동행하지 않아 파트너의 아픔을 공감

하지 못했다. 임신과 낙태는 여성과 남성의 공동의 책임으로 받아들여야 하지만, 한국

사회에서 낙태에 대한 도덕적 책임, 성적 낙인을 여성에게만 부과함으로써 남성들은

그 책임을 외면하고 여성들 ‘혼자서, 알아서’ 병원과 종교기관 등에서 그 책임을 감당

하여 왔다(지승경, 2012). 우리사회에서 남성들이 임신의 책임을 외면할 수 있었던 것

은 모자보건법 14조에서 여성 낙태 시 남성에게는 낙태 수술에 대한 동의만 구할 뿐

법적 구속력에서 제외되었기 때문이다. 그러나 본 연구에서 한 참여자는 산부인과에

동행하여 낙태수술에 대한 두려움과 충격을 경험하고 다시는 낙태를 하지 않겠다는

다짐을 하였다. 국외 연구에서도 낙태과정에 참여한 남성 대다수는 낙태 과정에서 두

려움, 불안 및 긴장감을 경험하였다(Reich & Brindis, 2006: Schelotto & Arcuri,

1986). 이러한 결과로 볼 때 남성의 산부인과 참여는 낙태 수술에 대한 두려움과 불안

을 경험하면서 낙태가 반복되지 않을 수 있으며, 파트너의 아픔에 공감하면서 심리적

지지를 도모할 수 있다. 낙태가 합법화 되어있는 캐나다에서는 남성들이 산부인과에

참여하게 될 때 대부분의 여성은 낙태 후 심리적으로 도움을 받을 수 있다는 점에서

낙태 시 남성 파트너를 동반하도록 권고 하고 있다(Lauzon et al., 2000). 따라서 낙태

가 합법화 될 경우, 낙태 수술 시 산부인과에 남성이 반드시 함께 참여하여 책임을

공유할 수 있도록 하여야 하며, 이와 아울러 무엇보다 미혼모 임신에 대한 남성의 책

임법이 도입될 필요가 있다.

본 연구 결과 참여자들은 낙태 전과 후에 파트너와 관계의 변화를 경험하였다. 국

외 선행 연구에서도 남성들은 낙태 후 대부분 파트너와의 관계에 어려움을 겪고 관계

가 단절되었다(Coyle, 2008; Schelotto & Arcuri, 1986). 낙태를 경험한 여성들도 낙태

후 서로 상처를 입고 신뢰가 깨지면서 정서적 관계가 단절되었다(강명선, 양성은,

2011). 그러나 국외 다른 선행 연구(Pierce, 1994)에서는 낙태가 파트너와의 관계를 변

화시키지 않았다고 보고 한 경우도 있다. 그러나 대부분 국내뿐만 아니라 국외에서도

남성과 여성은 낙태가 원인이 되어 갈등을 겪고 헤어지게 되었다. 이러한 관계 변화

로 인해 미혼 여성은 장래에 대한 불안감, 파트너가 바뀌는 데에 따른 죄악감, 향후

결혼 생활에 대한 심리적 압박감 등을 갖는다(보건복지부, 2005). 본 연구의 참여자들

은 파트너와 헤어진 후, 낙태수술 후유증으로 파트너가 불임이 되거나 낙태로 인하여
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결혼에 문제가 될까봐 염려하였는데, 국외 연구에서도 반복적인 낙태가 불임증을 유

발하는 등 일반적으로 여성의 건강을 해칠 가능성이 있다고 하였다(Moore et al.,

2011). 국내 연구(김금남, 김계하, 2017)에서도 2,30대 성인 남성들의 과반수 이상이 낙

태가 여성들에게 신체적, 정신적, 사회적으로 영향을 미친다고 보고 하였는데 이와 유

사한 맥락이다. 최근 세계적으로 낙태 관련 정책이 과거 인구조절정책에서 남성과 여

성의 성보건과 생식보건의 관점으로 바뀌고 있으며(Lane, 1994), 반복적인 인공임신중

절은 가임기 여성의 생식건강을 저해할 수 있는 요인으로 지적 되고 있다. 특히 불완

전한 인공임신중절은 모성사망, 후천성 불임, 자궁외임신, 습관성 유산, 등의 합병증을

초래한다(WHO, 2003). 따라서 낙태는 여성의 건강뿐 아니라 다음 임신에도 부정적

영향을 미칠 수 있으므로, 다학제적 전문가들이 모여 낙태에 따른 여성의 신체적, 정

신적 건강에 대한 개선 방안이 꾸준히 마련되어야 한다.

본 연구결과 참여자들은 일방적으로 낙태를 강요한 것에 대해 특히 파트너에게 죄

스런 마음을 가지고 있었는데, 국외 연구에서도(Torre, 1997) 남성들은 낙태 강요가

파트너에게 위해를 가하였다고 한 것과 유사하다. 낙태가 합볍화된 국외에서는 낙태

에 대한 강요를 폭력의 한 형태로 보고(Coyle et al., 2015) 있기 때문에 낙태 결정과

관련되어 남성이 어떤 경험을 하였는지에 대한 연구가 활발히 이루어지고 있다(Reich

& Brindis, 2006: Schelotto & Arcuri, 1986). 또한 낙태는 우리 삶에 부정적 사건이기

때문에 파트너 낙태를 경험한 남성들은 낙태 후 낙태 결정에 대한 책임에서 자유로울

수 없다. 따라서 낙태에 대한 결정이 신중하게 이루어질 수 있도록 사전 상담, 숙려기

간등과 같은 사전 조치들이 이루어질 수 있도록 공적 시스템을 정비할 필요가 있다.

또한 낙태 갈등 위기를 겪고 있는 대상자들을 위한 낙태 전문 상담사 양성이 요구된

다.

3. 생명에 대한 죄책감

본 연구결과 참여자들은 파트너 낙태에 대한 경험을 잊고 지내다가 세월이 흐른 후

에 생명에 대한 죄책감을 느끼게 되었다. 참여자들은 파트너 낙태 수술 직후에는 주

로 후련함과 안도감을 경험하였는데, 국외 선행연구에서도 파트너 낙태 수술이 끝난

후 남성이 낙태에 대해 ‘옳은 결정’이었다고 생각하며 안도감을(Kero & Lalos, 2004)

표명한 것과 같은 결과로 이해될 수 있다. 여성은 임신을 하면서부터 자신의 몸과 태
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아는 연결되어 몸의 경험으로 친밀한 관계에 놓여 있지만 남성은 자신의 몸과 태아가

분리되어 있기 때문에 낙태 당시 태아를 자신의 아이로 받아들이는 경험을 하지 못한

다(Langeveld, 1987; Marcel, 1978). 부모됨은 남자와 여자의 존재 속에 이미 뿌리를

두고 있지만(김율 역, 2010), 남성은 아이를 자신의 아이로 받아들여야만 아버지됨을

경험할 수 있다(Langeveld, 1987; Marcel, 1978). Kero & Lalos(2004)의 연구에서도

파트너 낙태를 경험한 남성들은 시간이 지나면서 죄책감, 슬픔, 무력감을 경험하였고,

낙태를 경험한 여성들도 시간이 지난 후에 슬픔과 죄책감으로 고통을 느꼈다(양현아,

2010; 존딜런, 2001). 또한 이경헤, 고명숙(1995) 연구에서도 낙태를 경험한 여성들은

시간이 지난 후에 태아와 심리적으로 가까워지면서 상실감을 경험하였다. 이러한 결

과로 볼 때, 파트너 낙태를 경험한 남성들은 낙태 당시보다 시간이 흐른 후에 자녀

양육과 삶의 성숙을 통해 낙태 사건이 재조명되면서 생명에 대한 죄책감을 느낀다고

볼 수 있다. 따라서 낙태 경험에 대한 연구가 시간의 경과에 따라 어떻게 경험되고

해석되는지 연구될 필요가 있다.

국외 선행연구(Torre, 1997)에서 파트너 낙태 후 남성들은 우울, 죄책감, 수치심을

느꼈고, 낙태 후 아이를 생각하면서 태아의 성별과 외모에 대해서 궁금해 하기도 하

였다(Shostak, 2008). 이는 본 연구에서 참여자들이 태아에 대한 죄책감과 또래 아이

를 보면서 낙태 된 아이를 떠올리고 아이에 대한 상실감을 경험한 것과 유사한 심리

적 반응이라 볼 수 있다. Coyle(2008)은 낙태와 관련하여 발표된 31개의 논문을 분석

결과 파트너 낙태를 경험한 남성들은 후회, 무력감, 죄책감, 불안, 분노, 슬픔 등을 경

험하였다. 또한 남성들은 낙태된 아이에 대한 집요한 생각, 집중의 어려움, 수면 장애,

두통이나 두근거림과 같은 외상 후 스트레스 장애의 증상도 있었다(Coyle, 2008). 낙

태 후 남성들은 성적으로 더 문란해지기도 하고 발기불능과 같은 신체적 문제를 야기

하기도 하였다(Coyle, 2008). 또 다른 연구에서(Kluger, 1998) 파트너 낙태를 경험한

남성들은 낙태의 심리적 문제가 놀라울 정도로 장기간 지속되는 경우도 있었다. 그러

나 본 연구의 참여자들은 시간이 경과한 후 생명에 대한 죄책감, 태아에 대한 미안함,

태아 상실감, 낙태 선택에 대한 후회는 있었으나 낙태 후 증후군이나 외상 후 스트레

스 장애를 일으킬 정도는 아니었다. 그러나 우리사회에서 남성의 파트너 낙태에 대한

경험은 사회적 비난이 두렵기 때문에 그 경험이 은폐되고 숨겨져 있을 수 있다. 더구

나 우리나라의 전통적인 문화 속에서 남성의 미덕은 과묵함이라는 인식이 있고 자신

의 감정을 표현하기보다는 억누르는 데 익숙해져 있기 때문에(오한숙희, 2002) 그 경

험이 드러나지 않을 수 있다. 따라서 우리사회에서 파트너 낙태를 경험한 남성이 낙
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태 후유증을 앓는다 하더라도 자신의 감정을 억제하고 표면적으로 드러내지 않기 때

문에 더 깊은 상처로 남을 수 있고, 그들의 삶에 새로운 문제를 야기할 수도 있다(김

정선, 2006). 국외 선행연구에서도 파트너 낙태 후에 남성들은 보통 슬픔을 표현하지

않고 도움을 구하지 않는 경향이 있으며, 자신의 기억을 억압하는 것이 최선이라고

생각 하였다(Kero & Lalos, 2004). MAN BOX에서도 남성들은 어려서부터 감정을 억

제하도록 사회적으로 학습되어지며 남성의 감정 표현은 남자다움에서 벗어난 연약함

으로 인식되고 있다. 이는 국내뿐만 아니라 국외에서도 파트너 낙태를 경험한 남성들

은 낙태에 대한 복잡한 감정을 표현하지 못하고 혼자만의 경험으로 은폐되어 있음을

보여 준다. 앞으로 우리사회는 파트너 낙태를 경험한 남성들이 낙태에 대해 무엇 때

문에 직면하기를 꺼려하고 어떠한 점이 불쾌한 기억으로 남아 있는지, 낙태에 대한

죄책감과 수치심이 어디에서 기인하는 것인지 대면하도록 도와야 한다. 지난 과거의

낙태 상처로 인하여 그 기억이 떠올리게 되면 아플지라도 도망가거나 그 기억을 덮거

나 억압하는 대신 드러내서 치유 받아야하기 때문이다(존딜런, 2001). 그러나 아직까

지 우리사회는 낙태에 대한 고통을 개인적인 문제로만 치부하고 방관하고 있다. 우리

사회에서 낙태에 대한 치유프로그램은 일부 종교단체에서 이루어지고 있을 뿐이며 이

조차도 거의 알려져 있지 않아 이용 대상자는 극히 한정적이다. 한국사회에서 낙태는

개인의 가치관과 더불어 사회문화적․제도적 요인이 혼재한 결과에서 비롯된 사회적

고통이다. 이러한 이유로 우리사회는 낙태 경험으로 인하여 고통을 느끼는 대상자를

치유의 관점으로 바라보는 시각의 전환이 필요하다. 또한 낙태경험으로 인한 고통을

개인적 차원으로 해결하도록 방관하기보다는 사회적 차원으로 이끌어 낼 필요가 있으

며 함께 이야기할 수 있는 공론의 장이 필요하다. 이제까지 국가에서 실시한 낙태에

대한 조사(보건복지부, 2005; 보건복지부, 2011; 한국보건사회연구원, 2018)마저도 만

15세 이상 44세 이하의 가임기여성을 대상으로 실시하고 있고 남성은 제외 대상이었

다. 그러나 낙태는 여성과 남성의 공동의 문제이기 때문에 국가적 차원에서 파트너

낙태를 경험한 남성에 대하여 폭넓은 연구나 조사가 이루어질 필요가 있다. 이와 더

불어 일부 종교기관에서 운영되고 있는 낙태치유를 위한 프로그램을 지원하고 활성화

시킬 필요가 있으며 국가적 차원에서 낙태를 경험한 대상자들에게 관심을 가지고 다

학제적 전문가들과 협의하여 남성과 여성을 위한 낙태치유프로그램을 개발할 필요가

있다.

결론적으로 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험은 낙태로 인하여 상처를 안겨

준 파트너와 자신의 선택으로 이 세상에서 지워진 태아에게 한없는 미안함과 죄스러
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운 경험이었다. 많은 시간이 흘렀음에도 낙태 경험을 누구와도 공유하지 못하고 낙태

기억을 덮고 살아가는 참여자들의 고뇌도 엿볼 수 있었다.
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B. 간호학적 의의

1. 간호실무

간호실무 측면에서는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 심층적 이해를 통해 남성

을 대상으로 하는 성교육, 낙태 관련 교육 프로그램, 향후 낙태 교육에 대한 심층 조

사 및 분석을 개발하기 위한 기초 자료로 활용될 수 있다.

2. 간호교육

간호교육 측면에서는 본 연구의 결과는 간호윤리나 생명윤리, 여성건강간호학 등을

비롯한 간호교육과정 내에서 낙태를 사회문화적, 윤리적, 법적으로 통합적 관점에서

바라볼 수 있도록 하며, 낙태를 예방하기 위한 교육 자료로 제공될 수 있다.

3. 간호연구

본 연구는 국내에서 최초로 파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 Max van

Manen(2000)의 해석학적 현상학 연구방법을 적용하여 심층적으로 드러내었다는 데에

그 의의가 있다. 추후 지속적인 반복 연구와 함께 파트너 낙태 경험이 있는 남성을

보다 폭 넓게 이해할 수 있는 다른 질적 연구방법인 문화기술지, 생애사연구를 위한

기초 자료로 활용될 수 있다.

4. 간호정책

간호정책 측면에서는 정책적으로 낙태와 관련된 의료인이나 다학제적 전문가들을 대상으

로 하는 심층적 토의 및 정책 논의 시 여성의 경험뿐만 아니라 파트너 낙태에 대한 남성의

경험도 함께 반영될 수 있는 기틀을 제공하였다. 향후 본 연구는 낙태의 통합적 접근을 위

한 낙태법, 낙태 예방 및 출산정책 등에 반영될 수 있는 기초 자료를 제공할 수 있다.
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Ⅴ. 결론 및 제언

A. 결론

본 연구는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 이해하고, 체험의 본질적 의

미를 탐색하기 위한 것이다. 이 연구는 Max van Manen의 해석학적 현상학적 연구방

법을 통해 남성의 경험을 있는 그대로 생생하게 기술하여 경험의 본질을 이해하고자

하였다.

본 연구결과 남성은 ‘혼인 전 파트너 낙태를 대수롭지 않게 여기고 지내다가 세월이

흐른 후에 생명에 대한 죄책감이 다가왔으나 대면하기 힘들어 낙태 기억을 덮고 살아

감’이 중심 주제로 도출되었다. 본 연구는 6개의 본질적 주제와 17개의 주제가 도출되

었다. 본질적 주제는 파트너 임신, 낙태 결정, 낙태수술, 파트너와의 관계, 생명에 대한

죄책감, 낙태 기억에 대한 것으로 구성되었다.

남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험의 본질적 주제는 ‘뜻밖의 불상사, 임신’,

‘책임부담에서 벗어나고자 낙태를 선택’, ‘대수롭지 않게 다가오는 낙태수술’, ‘파트너와

헤어졌으나 늘 미안한 마음’, ‘세월이 흐른 후에 다가온 생명에 대한 죄책감’, ‘꽁꽁 숨

겨둔 대면하기 힘든 낙태 기억’으로 구성되었다.

본 연구결과를 요약해 보면 참여자들은 혼인 전 가볍게 성을 즐기다가 뜻밖의 파트

너 임신에 맞닥뜨려 당황하였다. 참여자들은 임신의 책임부담을 벗어나기 위한 해결

책으로 낙태를 선택하고, 파트너에게 낙태를 권유하거나 파트너에게 낙태 결정을 알

아서 결정하게 하면서 책임을 회피하였다. 파트너 낙태 수술 후 임신의 책임부담에서

벗어나 참여자들은 안도하였다. 참여자들은 낙태수술 후 파트너가 부담스러워 피하고

도망치지만 파트너에게 상처를 안겨 준 미안함을 간직하고 있었다. 참여자들은 파트

너 낙태 수술을 젊은 시절의 불상사쯤으로 여기고 잊고 살아가던 중 세월이 흐른 후

에 삶의 모퉁이에서 생명을 져버린 죄책감이 문득 문득 다가왔다. 그러나 대면하기

힘들어 혼인 전 파트너 낙태 기억을 회피하며 살아가고 있었다.

본 연구는 Max van Manen의 해석학적 현상학적 연구방법에 따라 남성의 혼인 전

파트너 낙태에 대한 경험을 심층적으로 탐색하였다. 본 연구결과에서 혼인 전 파트너
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낙태를 경험한 남성의 파트너에 대한 미안한 마음과 생명에 대한 죄책감을 심도 있게

드러내었다. 본 연구결과는 아직까지 한국사회에서 드러나지 않고 은폐된 남성의 혼

인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 시간의 경과에 따라 태아 그리고 파트너와의 관계

적 측면에서 남성이 어떤 경험을 하였는지, 그 경험의 의미와 본질을 밝혔다는 데에

그 의의가 있다. 본 연구결과를 토대로 낙태예방정책수립, 낙태예방교육, 낙태 치유를

위한 간호중재 프로그램이 개발될 필요가 있다.
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B. 제언

본 연구결과를 기반으로 다음과 같이 후속 연구를 제언한다.

첫째, 본 연구는 남성의 혼인 전 파트너 낙태에 대한 경험을 시간의 경과에 따라 파

트너 그리고 태아의 관계적 측면에서 탐구하였다. 향후 기혼 남성이 혼인 관계 안에

서 배우자 낙태에 대해 어떠한 경험을 하였는지에 대한 후속 연구가 필요하다. 또한

미혼 남성의 파트너 낙태에 대한 경험 연구가 필요하며, 더불어 낙태 수술에 관여한

의료인, 낙태 결정 과정에 관여한 가족과 주변인들을 대상으로 낙태와 관련한 경험

연구를 제안한다.

둘째, 본 연구는 파트너 낙태에 대한 남성의 심리적 경험을 주로 드러내었는데 향후

낙태를 경험한 남성의 신체적, 정신적, 사회적 측면에서 어떠한 경험을 하였는지에 대

한 제반 후속 연구를 제안한다.

셋째, 본 연구는 남성의 관점에서 태아 그리고 파트너 여성과의 관계적 측면에서 낙

태 경험을 진행한 연구이다. 앞으로 낙태를 경험한 여성이 태아 그리고 남성과의 관

계적 측면에서 낙태를 어떻게 경험하였는지에 대한 심층적인 후속 연구를 제안한다.
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<부록 1> 기관생명윤리 위원회 심의결과 통지서
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<부록 2> 피험자 설명서 및 동의서

<연구 대상 모집 공고문>

안녕하십니까?

파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 연구하고자 참가 대상자를 모집 합니다.

본 연구는 파트너의 낙태를 경험한 남성을 인터뷰하여 파트너 낙태에 대한 남성의

경험을 깊이 듣고 그 면담을 통해 얻어진 의미 있는 정보는 낙태와 관련된 연구 및

정책, 가족지지프로그램, 낙태 예방 및 치유프로그램, 청소년 성교육프로그램 개발의

기초 자료로 활용하고자 합니다.

연구 참여자의 비밀 보장과 사생활 보장을 위해 녹음테이프와 연구 참여자 명단, 면

담 내용, 신상에 관한 사항이 담긴 문서 기록은 참여자 이름을 직접 사용하지 않고

코드와 이니셜로 표기하여 개인 신분이 드러나지 않도록 할 것입니다. 이 연구 내용

은 통계법 제 14조에 따라 학술, 연구 목적으로만 사용 될 것입니다. 그리고 연구가

끝난 후 모두 파기될 것임을 약속합니다.

파트너 낙태에 대한 귀하의 경험이 소중한 연구 자료로 쓰일 수 있도록 동참 해주

시면 감사 하겠습니다.

<상세 내용>

1. 모집인원: 00명

2. 날짜: 2016년 10월∼2017년 8월

3. 면담 소요시간: 참여자의 의지나 정서 요구에 따라 자연스럽게 진행

4. 면담 장소: 참여자가 원하는 편안하고 조용한 장소 (참여자의 집, 조용한 카페 등)

5. 사례: 교통비 등의 실비로 귀하에게 50,000원 지급

6. 참가 대상

1) 파트너의 낙태를 경험한 남성

2) 의사소통이 가능하고 시각 청각 언어 장애가 없는 자

7. 참가 신청 방법:

- 메일로 신청이름, 성별, 연락처를 적어서 stepha21@hanmail.net로 보내주시면 됩니다.

(연구자: 김금남)

- 핸드폰 문자메시지를 이용하셔도 됩니다(김금남, 010-0000-0000)

- 면담자로 선정되시면 연락을 통해 연구와 관련하여 안내를 드리겠습니다.
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항목 내용

1. 파트너의 낙태는 언제, 몇 번 경험 하였습니까?

2. 파트너가 임신 했다고 했을 때 어떠셨나요?

3. 파트너와 낙태 결정 시 어떤 경험을 하였습니까?

4. 파트너가 낙태 할 당시 어떤 경험을 하셨나요?

5. 파트너 낙태 후의 삶은 어떠셨나요?

6. 파트너의 낙태가 당신의 삶에서 어떤 의미를 가지나요?

설 문 지
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피험자 설명서

연구과제명: 파트너 낙태에 대한 한국 남성의 경험

본 연구는 파트너 낙태에 대한 한국 남성의 경험에 대한 연구입니다. 귀하는 본 연

구에 참여할 것인지 여부를 결정하기 전에, 설문지와 동의서를 신중하게 읽어보셔야

합니다. 이 연구가 왜 수행되며, 무엇을 수행하는지 귀하가 이해하는 것이 중요합니

다. 이 연구를 수행하는 김금남 연구책임자가 귀하에게 이 연구에 대해 설명해 줄 것

입니다. 이 연구는 자발적으로 참여 의사를 밝히신 분에 한하여 수행 될 것입니다. 다

음 내용을 신중히 읽어보신 후 참여 의사를 밝혀 주시길 바라며, 필요하다면 가족이

나 친구들과 의논하시기 바라며, 의논하실 분이 없으신 경우 조선대학교 기관생명윤

리위원회에 공정한 입회자를 요청할 수 있습니다. 담당 연구원은 이 연구에 관한 귀

하의 어떠한 질문에 대해서도 자세하게 설명해 줄 것입니다. 귀하의 서명은 귀하가

본 연구에 대해 그리고 위험성에 대해 설명을 들었으며, 귀하께서 자신(또는 법정대리

인)이 본 연구에 참가를 원한다는 것을 의미합니다.

1. 연구의 배경과 목적

낙태가 불법임에도 불구하고 한국사회에서 일반적으로 통용 되었던 것이 시대가

변화 하면서 오늘날에는 낙태는 죄로 인식되는 사회적 분위기 속에서 낙태를 경험

한 여성과 파트너인 남성은 ‘사회적 고통’을 경험하고 살아갈 것입니다. 사회적 고통

에서 특히 숨겨지고 간과되어 왔던 파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 드러내어 이

해하고자 합니다. 낙태로 인해 총체적으로 여성과 남성 모두가 겪고 있는 우리 사회

의 고통의 의미를 이해하고 상호 소통함으로서 사회적 치유의 차원으로 나아가기

위한 목적을 지니고 있습니다. 그러나 파트너 낙태에 대한 남성의 경험에 대한 연

구는 외국에서는 있으나 한국에서는 찾아 볼 수 없었습니다.

본연구자는 파트너 낙태에 대한 한국 남성의 경험을 깊이 듣고 질적 구조를 파악

하여 가족지지프로그램, 낙태 예방프로그램, 낙태 후 치유 프로그램, 성교육 프로그

램개발의 자료를 제공하고자 본 연구를 계획 하였습니다.
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연구 참여자 모집은 익명성과 자발적 참여를 위하여 본 연구의 목적, 연구 참여

자 선정 요건, 자료수집 방법 등이 수록된 공고문을 남성들이 많이 이용하는 헬쓰

클럽에 부착하여 연구 대상자를 모집할 것이다. 연구에 자발적으로 참여한 연구 참

여자에게 연구목적을 설명한 후 참여자의 편한 시간과 장소에서 예비 면접을 할 것

입니다. 면담장소는 주로 참여자의 집이나 조용한 카페 등 참여자가 편안하게 느낄

수 있는 곳을 선택할 것입니다. 연구 참여자의 동의를 얻어 면담내용은 모두 녹음

할 것이며 면담 즉시 녹음 내용을 여러 번 반복하여 들으면서 참여자가 표현한 언

어 그대로 워드프로세서에 직접 필사할 것입니다.

본 연구는 파트너 낙태에 대한 남성의 경험을 탐색하기 위해 Max van Manen (2000)이

제시한 해석학적현상학적 연구방법을 적용할 것입니다.

본 연구를 통해 남성의 파트너 낙태에 대한 경험을 깊이 듣고 질적 구조를 파악하여 가

족지지프로그램, 낙태 예방프로그램, 낙태 후 치유 프로그램, 성교육 프로그램개발에 도움

이 될 것으로 사료됩니다.

귀하는 본 연구를 위해 IRB 승인 이후부터 2017년 8월까지 1~2회에 걸쳐 심층

면담이 이루어질 것이며 1회 면담 시 소요 시간은 미리 정하지 않고 참여자의 의

지나 정서 요구에 따라 자연스럽게 참여하도록 요청받을 것입니다.

귀하는 연구에 참여하신 후에도 언제든지 도중에 그만 둘 수 있습니다. 만일 귀

하가 연구 참여하는 것을 그만두고 싶다면 담당 연구원이나 연구책임자에게 즉시

말씀해 주십시오.

2. 연구 참여 대상자수

본 연구에서는 파트너 낙태 경험이 있는 30~60대 남성 약 00명으로 할 것이다.

3. 연구 방법 및 예측 결과(효과)

4. 연구 참여 기간

5. 연구 참여 도중 중도탈락

6. 연구 참여로 인해 발생 가능한 부작용(위험요소)
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본 연구에는 참여자와의 심층면담을 사용 할 것이기 때문에 신체적 위험성은

없으나 연구자와 면담을 하면서 본인이 인식하지 못했거나 억누르고 있던 감정을

표현 하면서 우울감, 두려움과 불안과 같은 정서적 동요가 발생 할 수도 있습니

다. 이러한 정서적 문제로 인하여 귀하가 면담을 계속하는 것을 원치 않으시면

즉시 면담을 중단할 수 있습니다.

귀하가 이 연구에 참여하면서 아직까지 숨겨지고 간과되어 왔던 고통을 정신과

간호의 경력이 있는 연구자에게 드러냄으로서 그동안 인식하지 못했던 자신의 감

정을 이해할 수 있고 정서적 치유에 도움이 될 수 있을 것입니다. 그리고 귀하가

제공하는 정보는 파트너 낙태에 대한 한국 남성의 경험에 대한 이해를 증진하는데

도움이 될 것입니다. 또한, 귀하가 연구 참여시 교통비 등의 실비로 귀하에게

50,000원이 지급될 것입니다.

귀하가 본 연구에 참여하지 않기로 결정 하였어도 이에 대한 불이익은 없습니다.

본 연구를 통해 얻은 모든 개인 정보의 비밀 보장을 위해 최선을 다할 것입니다.

이 연구에서 얻어진 개인 정보가 학회지나 학회에 공개 될 때 귀하의 이름과 다른

개인 정보는 사용되지 않을 것입니다. 연구 참여자의 비밀 보장과 사생활 보장을

위해 녹음테이프와 연구 참여자 명단, 면담 내용, 신상에 관한 사항이 담긴 문서 기

록은 참여자 이름을 직접 사용하지 않고 코드와 이니셜로 표기하여 개인 신분이 드

러나지 않도록 유의할 것입니다. 또한 모니터 요원, 점검 요원, 연구윤리심사위원

회는 피험자의 비밀보장을 침해하지 않고 관련규정이 정하는 범위 안에서 본 연구

의 실시 절차와 자료의 신뢰성을 검증하기 위해 연구 결과를 직접 열람할 수 있습

니다. 그리고 귀하의 조사연구 지속 참여 의지에 영향을 줄 수 있는 새로운 정보가

수집되면 적시에 귀하 또는 대리인에게 알려질 것입니다. 귀하가 본 동의서에 서명

하는 것은, 이러한 사항에 대하여 사전에 알고 있었으며 이를 허용한다는 의사로

간주될 것입니다.

7. 연구 참여에 따른 혜택

8. 연구에 참여하지 않을 시 받을 수 있는 불이익과 다른 치료방법의 잠재적 위험과 이익

9. 피험자의 권리와 비밀보장
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본 연구 참여로 인해 연구자와 심층 면담 시 충분한 이해와 정서적 지지를 하면

서 할 것이고 대상자가 정서적으로 동요를 하거나 어려움을 호소할 때는 면담을 중

지하고 필요 시 전문 상담기관에 의뢰할 것이며 연구책임자가 그 밖의 가능한 모든

재정적 보상/배상을 제공할 것입니다.

10. 연구 참여로 인한 피해발생시 조치사항과 피해보상 규정

11. 연구 중단 사유: 다음의 경우 연구책임자의 판단 하에 연구가 중단될 수 있습니다.

* 효과불충분으로 책임자가 중지가 필요하다고 판단한 경우

* 등록 후 피험자가 면담을 거부하거나 동의를 철회하는 경우

* 등록 후 피험자로 부적절하다고 판단한 경우

* 등록 후 피험자의 사정상 연구의 실시가 불가능하다고 판단한 경우

12. 연구 문의

본 연구에 대해 질문이 있거나 연구 중간에 문제가 생길 시 다음 연구 담당자에게 언

제든지 연락하십시오.

연구책임자(성명): ___김금남________ 전화번호: _______010-0002-0007____________

또는 만일 어느 때라도 피험자로서 귀하의 권리에 대한 질문이 있다면 다음의 조선

대학교 기관생명윤리위원회에 연락하십시오.

조선대학교 기관생명윤리위원회(IRB) 전화번호: 062-230-6692

끝까지 읽으셨다면 연구담당자(연구원)에게 충분히 질문하고 참여 여부를 결정해

주시기 바랍니다.

● 본 설명문은 동의서 사본과 함께 귀하에게 1부를 드립니다. “피험자용 설명서과 동

의서(사본)”을 연구 참여 종료 시까지 보관하셔야 합니다.
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동 의 서

동의서에 서명하시기 전에 다음 사항을 다시 한 번 확인하시고 해당 칸에 직접

표기하여 주시기 바랍니다.

“예

1. 나는 이 연구에 대한 설명문을 읽었으며 담당 연구원과 이에 대하여 충분히 

의논하였습니다.
▣

2. 나는 이 연구 참여로 인해 발생할 수 있는 위험(불이익)과 이득(혜택) 그리

고 부작용 발생 시 조치사항에 대하여 들었으며 나의 질문에 만족할 만한 답

변을 얻었습니다.

▣

3. 나는 연구 진행 과정에서 나에 대한 새로운 정보를 수집하거나, 동의 당시 설

명 받은 위험 이외의 불이익이 발생한 경우 연구자가 나에게 즉시 보고해야 

한다는 것을 알고 있습니다.

▣

4. 나는 이 연구에 참여하는 것에 대하여 자발적으로 동의하며, 어떠한 강제나 

부당한 영향을 받지 않았습니다.
▣

5. 나는 이 연구에서 수집될 나(피험자)에 대한 정보의 종류와 범위에 대한 설

명을 들었으며, 이는 현행 법률과 연구윤리심사위원회 규정이 허용하는 범위 

내에서 연구자가 수집하고 처리한다는 것을 충분히 이해하였습니다.

▣

6. 나는 담당 연구자나 위임 받은 대리인이 연구를 진행하거나 결과 관리를 하

는 경우와 보건 당국, 학교 당국 및 한국보건의료연구원 연구윤리심사위원회

가 실태 조사를 하는 경우에는 비밀로 유지되는 나의 개인 신상 정보를 직접

적으로 열람하는 것에 동의합니다.

▣

7. 나는 언제라도 이 연구의 참여를 철회할 수 있고 이러한 결정이 나에게 어떠

한 불이익도 되지 않을 것이라는 것을 알고 있습니다.
▣

8. 나의 서명은 이 동의서의 사본을 받았다는 것을 뜻하며 연구 참여가 끝날 때

까지 사본을 보관하겠습니다. 그리고 성명, 서명 그리고 날짜 모두 자필로 기

록하였습니다.

▣

9. (대리인인 경우) 피험자는 이 연구에 대해 이해할 수 없는 상태이고 자필로 

동의할 수 없어 대리인이 대신 충분히 이해하고 자필로 서명하였습니다.
▣

10. (공정한 입회자인 경우) 피험자와 대리인이 동의서 서식, 피험자설명서 및 

기타 문서화된 정보를 읽을 수 없어서 동의 전과정에 참여하였으며 피험자

(대리인)의 자유의사로 이 연구 참여에 동의하였다는 것을 확인하였습니다.

▣
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피험자 성명 김00 피험자 서명 김00

대리인 성명(필요시) 대리인 서명

대리 상황 및 사유

입회자 성명(필요시) 입회자 서명

입회 상황 및 사유

● 대리인은 법적 대리인을 의미합니다.

------------------------------------------------------------

----------------------------------

< 점선 아래는 연구책임자(담당 의사) 기재란입니다. >

연구책임자는 본 조사연구의 목적, 방법, 환자의 권리, 비밀보장 등에 대해서 상세

히 상기 환자에게 설명해 주었고, 환자 스스로 이 연구에 참여할 것을 결정하고 

서명하였음을 확인합니다.

201  년   월   일

책임/공동연구자 성명 김 금남 책임/공동연구자 성명 공병혜
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감사의 글

낙태경험을 어떻게 표현하고 정의할 수 있을까? 그동안 나는 4년 동안 파트너 낙태

를 경험하신 분들의 마음을 헤아려 보고자 하였다. 논문에 자신이 없고 앞이 보이지

않고 포기하고 싶을 때에도 자신이 밝히고 싶지 않은 숨겨둔 경험을 어렵게 인터뷰

해주신 그분들의 마음을 저버릴 수가 없었다. 그분들의 마음을 내 어찌 짧은 소견의

글로 다 담아내고 해석할 수 있겠는가! 정답이 없는 길을 걸어 온 것 같다. 하지만 나

의 글이 그분들께 위로와 낙태 갈등을 하는 이에게 조금이라도 생각할 여지를 줄 수

있다면 감사할 뿐이다.

너무나 긴 시간 동안 교수님 주위를 맴돌면서 결과 없는 푸념만을 늘어놓는 저를

이끌어 주시고 여기까지 오게 해주신 공병혜 교수님께 깊은 감사를 드리고 싶습니다.

교수님의 제자로 살아간다는 자체만으로도 영광이고 황송할 따름입니다. 낙태에 대한

논문의 영감과 시작을 함께 해주셨던 김계하 교수님께도 늘 감사와 사랑을 보냅니다.

나이 많은 저를 눈높이 교육으로 지도해 주시고 늘 긍정의 마인드로 다독여 주셨습니

다. 현상학적 큰 틀을 보여 주셨던 고문희 교수님, 섬세하게 논문의 방향성을 잡아 주

셨던 서덕희 교수님, 늘 사랑으로 감싸주셨던 김현숙 교수님께도 깊은 감사를 드립니

다. 소논문을 함께 하고 저의 논문에 깊은 관심을 보여 주셨던 송윤진 선생님께도 감

사드립니다. 또한 지지와 격려를 보내 주셨던 동아보건대학교 간호학과 교수님들께도

감사드립니다. 사랑하는 나의 협력자 윤스테파노! 당신과 함께라서 이 모든 것이 가능

했습니다. 이 논문을 여섯 번째 출산의 기쁨으로 당신께 드립니다. 박사 논문이 끝나

면 엄마 역할을 잘해 주리라 너무나 긴 시간 기다려 준 우리 다섯 자녀에게도 너무나

고맙다는 이야기를 하고 싶습니다. 사랑하는 시숙님이 도와 주셔서 이 논문을 시작할

수 있었습니다. 대상자를 섭외해주시고 격려해 주셨던 비비안나 언니에게도 깊은 감

사를 드립니다. 논문으로 자주 찿아 뵙지 못하였어도 새벽기도로 논문의 완성을 위해

서 기도해 주셨던 나의 사랑하는 엄마 이 권사님, 부디 건강하게 오래 오래 제 곁에

머물러 주십시오. 늘 기도로 함께 해준 언니, 저희 가족 분께도 감사드립니다.

혹 나의 글이 표현의 미숙함으로 누군가에게 상처를 줄 수 있다는 두려움도 앞섭

니다. 과거 젊은 시절에 낙태를 경험했던 남성들의 마음을 읽어 보고자 진행하였으니
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이 논문을 접하는 모든 분께 이점을 헤아려 읽어 주시길 부탁드립니다.

늘 저의 삶을 인도하시고 부족한 저를 당신의 도구로 쓰시는 주님께 찬미와 감사

영광 드립니다.
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