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A. 다음 항목 모두 :

(1) 명백하게 정상적인 출생전 및 주산기 발달

(2) 출생후 첫 5개월 동안 명백하게 정상적인 정신운동성 발달

(3) 출생시 정상적인 머리둘레

B. 정상적인 발달기간이 지난 후 다음의 모든 항목이 나타난다 :

(1) 출생후 5개월에서 48개월 사이에 머리성장의 감속

(2) 출생후 5개월에서 30개월 사이에 이전에 습득된 손 기술의 상실과 뒤따르는 상동적 손

동작의 발달(예 : 손 비틀기나 손 씼기)

(3) 출현 초기 사회적 참여의 상실(후에 사회적 상호작용이 흔히 발달하지만)

(4) 협응이 서툰 걸음걸이나 몸동작

(5) 심한 정신운동성 지체와 함께 표현언어와 수용언어 발달의 심한 손상
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<표 Ⅱ-1>
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단계 임상적 특성

1단계

출현시기 : 6~18개월

지속기간 : 수개월

· 발달적 정체

· 머리/뇌 성장의 감속

· 놀이활동과 환경에 대한 무관심

· 저혈압

2단계

출현시기 : 1~4세

지속기간 : 수주~수개월

· 감응성(感應性) 있는 급속한 발달적 퇴행

· 손 사용의 상실

· 발작

· 상동적 손동작 : 비틀기, 손뼉치기, 두드리기, 입에 넣기

· 자폐적 증후

· 표현언어의 상실

· 불면증

· 자해행동(손가락 씹기, 뺨 때리기)

3단계

출현시기 : 2~10세

지속기간 : 수개월~수년

· 중도 정신지체/명백한 치매

· 자폐적 특성의 개선

· 발작

· 전형적인 상동적 손동작 : 비틀기, 손뼉치기, 두드리기, 입에 넣기

· 현저한 운동실조증(ataxia)과 실행증(apraxia)

· 반사이상항진(hyperreflexia)과 진행성 경직

· 깨어있는 동안의 무호흡(apnea)

· 식욕은 좋으나 체중 감소

· 초기 척추측만(scoliosis)

· 이갈기(bruxism)

4단계

출현시기 : 10세 이후

지속기간 : 수년

· 결합된 상하 운동신경 징후

· 진행성 척추측만, 근육소모, 경직

· 감소하는 이동성, 휠체어 사용

· 성장 지체

· 향상된 눈맞춤, 뚫어지게 쳐다보는 이해할 수 없는 응시

· 표현언어와 수용언어의 실질적 부재

· 발의 영양실조(trophic disturbance of feet)

· 감소된 발작빈도

출처: 이승희(2009). . 서울: 학지사. (p. 96)
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<표 Ⅱ-2> 레트장애의 단계와 임상적 특성이 
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<표 Ⅱ-3>

· 신체자각과 이완을 증가시키고 고민감도를 감소시키기 위해 쓰다듬어 주거나 마사지를 해준다.

· 쓰다듬어 주거나 마사지를 해 줄 때 신체부위의 명칭을 말해 준다.

· 아동에게 무엇을 하려고 하는지 또는 어떻게 아동을 움직이려고 하는지를 말해준다.

· 근육의 구축과 이동성의 감소를 막기 위해 최대한의 가동범위로 관절을 움직여준다.

· 팔의 보호반응을 조장하기 위해 팔로 체중을 지탱하는 운동을 시킨다.

· 항상 올바르게 앉도록 유도한다.

· 가능한 한 아동을 활동적이 되도록 유도한다.

· 필요한 신체적 보조를 해 주어 계속 움직이게 한다.

· 아동이 움직일 수 없다면 볼풀(ball pool), 물침대(waterbed), 또는 트램펄린                  

  (trampoline) (저자주 : 스프링이 달린 캔버스로 된 도약용 운동기구)에 아동을 눕혀서 감각적  

  자극을 준다.

· 다른 활동이나 자세로 전환할 때 적절한 시간을 허용한다.

· 전신을 이용하는 대근육 활동을 시킨다.

· 그네타기와 같이 다름 감각계를 자극하는 전정성 운동(vestibular movement)을 시킨다.

· 모든 감각을 열어주는 강한 대근육 자극활동을 시킨다.

· 아동의 주의력을 더 오래 지속시키기 위해 물리치료 프로그램에 음악을 통합한다.

· 아동이 감정을 표현하려고 할 때 아동의 소리를 되풀이함으로써 소리로 반응해 준다.

· 적절하게 말하는 어떤 단어에도 귀기울여 주고 반응해 준다

· 팔꿈치보조기(elbow splint)의 사용은 걷거나 기는 것과 같은 대근육 기술에서의 기능적 지지를  

  위해 손을 자유롭게 사용하게 할수 있다.

· 발변형(foot deformities)은 운동이나 단하지보조기(short leg splint)/발목보조기(ankle splint)를  

  사용함으로써 최소화 할 수 있다.

· 아동이 자신의 움직임을 볼 수 있도록 거울을 사용한다.

  

 출처: 이승희(2009). . 서울: 학지사. (p. 106)
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<표 Ⅱ-4> 레트장애아동을 위한 작업치료 방법

· 아동이 손으로 한 결과만이 아닌 아동이 손으로 하고자 한 바를 알아낸다.

· 처음에는 필요한 만큼의 신체적 보조를 해 준다. 아동에게는 손을 댄 채 움직임을 지도한다.

· 기능적인 활동을 할 때는 우성 손의 기능을 높이기 위해 비우성 손의 사용을 억제한다.

· 어떤 경우에는 무거운 조끼를 입히는 것이 아동을 진정시키고 운동실조증(araxia)을 감소시킬  

 수 있다.

· 사물을 집어 올릴 때 엄지손가락이 더 좋은 자세를 유지하도록 하기 위해 부목을 댈 수도 있다.

· 퇴행 단계에서는 소근육 기술에 주점을 두지 않는다. 대신, 물을 튀기거나 북을 치는 것과 같  

  은 재미있는 손활동을 하게 한다.

· 더 쉽게 잡거나 조작할 수 있도록 사물, 재료, 장비 등을 조정한다.

· 특수한 손잡이나 고리가 달린 기구, 숟가락으로 잘 뜰 수 있도록 가장자리가 올라간 접시, 마  

  시는 동안 코에 닿지 않게 모서리가 반원모양으로 파진 컵 등을 사용한다.

· 배터리로 작동되는 장난감이나 장치를 위해서는 간단히 누르거나 건드려서 조작할 수 있는 스  

 위치를 사용한다.

· 전기기구를 작동시키거나 컴퓨터를 사용하거나 전등을 켜고 끄거나 TV/VCR을 켜거나 믹서를  

  돌리는 것과 같은 독립성을 키우는 데도 스위치를 사용할 수 있다.

· 아동의 손에 다양한 무게와 촉감을 가진 물체를 놓아주고 기다린다.

· 보호테이프나 색테이프로 물체를 아동의 손에 고정시킨다.

· 물, 모래, 눈, 면도 크림, 구슬, 콩, 공 등 아동이 손가락으로 만지기 좋아할 것들이 담긴 대야  

  에 아동의 손을 담근다

· 진동기나 브러시로 아동의 손을 마사지해 준다.

· 잡아야 할 물체와의 거리를 점진적으로 늘려감으로써 팔을 뻗는 움직임을 촉진한 다.

출처: 
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송창호(2000)는 대근육 운동프로그램을 실시한 결과 레트장애아동은 뛰기와 

달리기영역을 제외한 영역에서 실시 전보다 대근육 운동능력이 대근육 운동프로그램 

실시 후에 높아졌다고 하였다. 그러나 통계적으로 유의한 차이를 보이지는 못하였으나 

레트장애가 퇴행성신경질환으로 발달이 지연 또는 정체되는 질환임을 감안하면 적은 

발달 향상은 큰 의미가 있다. 또한 레트장애아동은 손을 이용한 움직임에서는 매우 낮

은 결과가 나왔는데 이는 손을 사용하지 못한 결과라고 하였다. Hanks(1990)은 23명

의 레트장애아동을 대상으로 운동능력의 발달과 운동치료의 관계를 연구한 결과 운동

치료프로그램이 레트장애아동의 발달의 퇴행을 지연시키거나 현재의 운동기능을 유지

시킬 수 있다고 하였다. 
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특성 구분
부(n=43) 모(n=43)

빈도 % 빈도 %

연령

20대 0 0.0 1 2.3

30대 9 20.9 16 37.2

40대 27 62.8 23 53.5

50대 이상 7 16.3 3 7.0

계 43 100.0 43 100.0

학력

고등학교졸업 16 37.2 19 44.2

전문대학졸업 8 18.6 7 16.3

4년제대학졸업 17 39.5 15 34.9

대학원졸업 1 2.3 2 4.7

기타 1 2.3 0 0.0

계 43 100.0 43 100.0

직업

회사원 15 34.9 5 11.6

공무원 5 11.6 1 2.3

교사 2 4.7 0 0.0

상업 3 7.0 0 0.0

농업 1 2.3 0 0.0

가사전담 1 2.3 31 72.1

전문직 6 14.0 3 7.0

기타 10 23.3 3 7.0

계 43 100.0 43 100.0

종교

기독교 5 11.6 9 20.9

천주교 0 0.0 1 2.3

불교 17 39.5 11 25.6

없다 18 41.9 19 44.2

기타 3 7.0 3 7.0

계 43 100.0 43 100.0

출산연령

20대 18 41.9 19 44.2

30대 25 58.1 24 55.8

계 43 100.0 43 100.0

월소득

100만원 미만 1 2.3 1 2.3

100만원~200만원 미만 4 9.3 5 11.6

200만원~300만원 미만 12 27.9 12 27.9

300만원~400만원 미만 12 27.9 11 25.6

400만원~500만원 미만 7 16.3 10 23.3

500만원 이상 7 16.3 4 9.3

계 43 100.0 43 100.0

가족형태

대가족 7 16.3 7 16.3

핵가족 36 83.7 36 83.7

계 43 100.0 43 100.0
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특성 구분 빈도 % 계(%)

지역

특별시 10 23.3

43(100.0)
광역시 10 23.3

시 22 51.2

군/면/리 1 2.3

자녀연령

3~4세 7 16.3

43(100.0)

5~6세 5 11.6

7~8세 5 11.6

9~10세 3 7.0

11~12세 6 14.0

13~14세 7 16.3

15~16세 5 11.6

17~18세 2 4.7

19~20세 1 2.3

21세 이상 2 4.7

진단연령

10개월~20개월 미만 4 9.3

43(100.0)

20개월~30개월 미만 16 37.2

30개월~40개월 미만 11 25.6

40개월~50개월 미만 8 18.6

50개월 이상 4 9.3

타장애 오진여부
예 10 23.3

43(100.0)
아니오 33 76.7

장애진단 

유형 및 등급

지체장애1급 3 7.0

43(100.0)

뇌병변장애1급 25 58.1

뇌병변장애2급 2 4.7

지적장애1급 10 23.3

지적장애2급 1 2.3

자폐성장애1급 2 4.7

치료기간

10개월 미만 5 11.6

43(100.0)

10개월~20개월 미만 4 9.3

20개월~30개월 미만 3 7.0

30개월~40개월 미만 2 4.7

40개월~50개월 미만 4 9.3

50개월~60개월 미만 2 4.7

60개월~70개월 미만 3 7.0

70개월 이상 20 46.5

형제관계

오빠 8 15.0

54(100.0)
1)

언니 10 18.0

남동생 15 28.0

여동생 15 28.0

형제/자매 없음 6 11.0
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구분 내용
문항

수

1 기초사항
부모에 관한 기초사항 8

아동에 관한 기초사항 7

2

레트장애아동의 실태

(단일응답, 순위응답,   

중복응답)

레트장애아동의 양육 10

레트장애아동의 교육과 교육기관 8

레트장애아동의 치료와 의료기관 10

레트장애아동의 기타 관련 치료1)와 치료기관 8

3

부모가 인식하는 사회

적 관심과 요구

(3점 척도)

사회적 관심 및 요구에 대한 부모의 인식 10

4
부모의 스트레스

(5점 척도)

일상생활에 관련된 스트레스 11

가족∙사회적 관계에서의 스트레스 26

자녀의 장애원인∙치료∙교육에 관련된 스트레스 28

부정적인 심리상태에 관련된 스트레스 9

5
부모의 역할만족도

(5점 척도)
부모의 일반적인 역할만족도 11

6
부모의 의견

(개방형 질문)

자녀의 양육,∙ 교육∙ 및 치료에 관하여 어려운 점 1

자녀의 양육∙,교육∙ 및 치료에 필요한 요구사항 1
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구분 부 모 전체

하위

요인

일상생활에 관련된 스트레스 0.813 0.753 0.797

가족 ․ 사회적 관계에서의 스트레스 0.878 0.889 0.881

장애 ․ 치료 ․ 교육에 관련된 스트레스 0.839 0.768 0.807

부정적인 심리상태에 관련된 스트레스 0.876 0.892 0.886

총스트레스 0.903 0.932 0.920

α

α

α

α
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구분 부 모 전체

역할만족도 0.918 0.878 0.901
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
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
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 변인별 자료처리

변인 변인유형 구분 부호

스트레스 연속적 변수 . .

역할만족도 연속적 변수 . .

부모 연령 범주적 변수
20대-30대 1

40대-50대 2

부모 학력 범주적 변수
고등학교졸업 1

전문대학 졸업이상 2

부모 종교 범주적 변수
종교 유 1

종교 무 2

부모 소득
1)

범주적 변수

저소득 1

중간소득 2

고소득 3

아동 거주지 범주적 변수
특별시, 광역시 1

시, 군/면/리 2

아동 연령2) 범주적 변수

19-48개월 1

49-120개월 2

121개월 이상 3

타장애 

오진 여부
범주적 변수

타장애오진 유 1

타장애오진 무 2

형제 유무 범주적 변수
형제 유 1

형제 무 2

<표 Ⅱ-2
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문항 구분 부 모

1. 자녀의 하루의 일과와 관련해서  

   주로 돌보 사람은 누구입니까?

   (1개만 선택)

부 2(4.7) 2(4.7)

모 39(90.7) 36(83.7)

친조부모 0(0.0) 1(2.3)

외조부모 0(0.0) 1(2.3)

가사도우미 1(2.3) 1(2.3)

기타 1(2.3) 2(4.7)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

2. 자녀양육에 있어  

   서 걱정되는 것은  

   무엇입니까?

   (1, 2, 3순위)

치료․교육 9(20.9) 9(20.9) 24(55.8) 19(44.2) 5(11.6) 9(20.9)

교우관계 2(4.7) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 1(2.3) 1(2.3)

자녀의 행동 0(0.0) 1(2.3) 4(9.3) 6(14.0) 19(44.2) 12(27.9)

자녀의 정서 0(0.0) 1(2.3) 2(4.7) 4(9.3) 9(20.9) 7(16.3)

자녀의 통학 0(0.0) 0(0.0) 3(7.0) 2(4.7) 5(11.6) 5(11.6)

자녀의 건강 32(74.4) 31(72.1) 8(18.6) 9(20.9) 0(0.0) 1(2.3)

기타 0(0.0) 1(2.3) 0(0.0) 1(2.3) 2(4.7) 4(9.3)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 2(4.7) 2(4.7) 2(4.7) 4(9.3)

계 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

3. 앞으로 자녀에게 큰  

   문제는 무엇이라고   

   생각하십니까?

   (1, 2, 3순위)

교육 4(9.3) 8(18.6) 14(32.6) 13(30.2) 12(27.9) 11(25.6)

건강 33(76.7) 30(69.8) 9(20.9) 9(20.9) 0(0.0) 2(4.7)

자립 5(11.6) 5(11.6) 12(27.9) 15(34.9) 16(37.2) 16(37.2)

사회적응 0(0.0) 0(0.0) 8(18.6) 5(11.6) 12(27.9) 10(23.3)

기타 1(2.3) 0(0.0) 0(0.0) 1(2.3) 3(7.0) 3(7.0)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 1(2.3)

계 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

4. 자녀의 문제를 주로  

   누구와 의논하십니  

   까?

   (1, 2, 3순위)

교사 5(11.6) 6(14.0) 6(14.0) 14(32.6) 5(11.6) 6(14.0)

의사 14(32.6) 11(25.6) 8(18.6) 8(18.6) 5(11.6) 7(16.3)

친구 0(0.0) 1(2.3) 7(16.3) 0(0.0) 7(16.3) 6(14.0)

다른 부모 13(30.2) 16(37.2) 5(11.6) 7(16.3) 6(14.0) 9(20.9)

종교지도자 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 1(2.3) 1(2.3) 1(2.3)

전문가 5(11.6) 3(7.0) 8(18.6) 3(7.0) 6(14.0) 1(2.3)

기타 6(14.0) 6(14.0) 3(7.0) 3(7.0) 4(9.3) 1(2.3)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 6(14.0) 7(16.3) 9(20.9) 12(27.9)

43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

5. 자녀의 잘못된 행동에 대해 다른  

   형제 비해서 어떻게 훈육하십니   

   까?

  (1개만 선택)

더 엄하게 함 2(4.7) 1(2.3)

덜 엄하게 함 28(65.1) 29(67.4)

똑같이 함 7(16.3) 7(16.3)

기타 6(14.0) 6(14.0)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분 부 모

6. 자녀가 어떤 활동에 가장 관    

   심이 있습니까?

   (1개만 선택)

책이나 동화듣기 3(7.0) 1(2.3)

장난감 놀이 1(2.3) 0(0.0)

음악듣기 15(34.9) 16(37.2)

목욕하기 2(4.7) 4(9.3)

군것질하기 0(0.0) 3(7.0)

T.V보기 18(41.9) 15(34.9)

기타 4(9.3) 4(9.3)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

7. 자녀에게 바라는 가장 큰 기  

   대는 무엇입니까? 

   (1개만 선택)

생활인으로의 자립 10(23.3) 8(18.6)

지적 우수 4(9.3) 7(16.3)

심신 건강 28(65.1) 25(58.1)

별로 관심 없음 0(0.0) 1(2.3)

기타 1(2.3) 2(4.7)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

8. 자녀의 양육에서 가장 어  

   려운 점은 무엇입니까?   

   (1개만 선택)

자녀 돌봐줄 인력 23(53.5) 22(51.2)

경제적 어려움 8(18.6) 4(9.3)

이동수단 0(0.0) 0(0.0)

방과 후 교육기관 부족 2(4.7) 5(11.6)

정보부족 3(7.0) 2(4.7)

비 장애아 형제의 양육 5(11.6) 8(18.6)

기타 2(4.7) 2(4.7)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분 부 모

9. 자녀 양육시 가장 필  

   요한 것은 무엇입니  

   까? 

   (1개만 선택)

국가/기관의 경제적 지원 8(18.6) 6(14.0)

치료와 교육시설 확충 11(25.6) 13(30.2)

부모의 사후 자녀의 거취 20(46.5) 23(53.5)

레트장애에 대한 정보 4(9.3) 1(2.3)

기타 0(0.0) 0(0.0)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

10. 자녀를 양육하면서 현  

    재 가장 큰 관심사는   

   무엇입니까? 

   (1개만 선택)

커뮤니티 사이트에서의 정보교류 11(25.6) 11(25.6)

레트부모협회의 정기모임/캠프/이벤트 5(11.6) 4(9.3)

그룹홈 문제 8(18.6) 11(25.6)

관련단체와의 교류 통한 지원확보 16(37.2) 12(27.9)

기타 3(7.0) 5(11.6)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분 부 모

1. 자녀의 교육은 주로 어디에서 이  

   루어지고 있습니까? 

   (1개만 선택)

특수교육기관 31(72.0) 31(72.0)

일반교육기관 6(14.0) 6(14.0)

교육기관 다니지 않음 6(14.0) 6(14.0)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부
1)

모
1)

2. 자녀는 교육기관에서 어느 정도   

   잘 적응하는 것 같습니까?

   (1개만 선택)

매우 잘 적응한다 2(5.4) 3(8.1)

잘 적응한다 17(45.9) 19(51.4)

그저 그렇다 13(35.1) 9(24.3)

잘 적응하지 못한다 3(8.1) 1(2.7)

적응이 어렵다 1(2.7) 4(10.8)

무응답 1(2.7) 1(2.7)

계 37(100.0) 37(100.0)
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문항 구분 부1) 모1)

4. 자녀의 담당교사와는 어느 정  

   도 자주 만나십니까?

   (1개만 선택)

거의 매일 12(32.4) 19(51.4)

일주일에 1번 정도 6(16.2) 8(21.6)

한달에 1번 정도 2(5.4) 5(13.5)

반년에 1번 정도 1(2.7) 2(5.4)

일 년에 1번 정도 1(2.7) 0(0.0)

거의 만나지 않는다 14(37.8) 0(0.0)

기타 0(0.0) 2(5.4)

무응답 1(2.7) 1(2.7)

계 37(100.0) 37(100.0)

문항 구분
1순위 2순위 3순위

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

3. 자녀가 다     

     니는 교육기  

     관에  서 보  

     완 되어야   

     할 것은 무  

     엇이라고 생  

     각하십니까?

     (1, 2, 3순   

     위)

시설의 확충 9(24.3) 6(16.2) 9(24.3) 9(24.3) 8(21.6) 8(21.6)

교육의 방법 2(5.4) 7(18.9) 8(21.6) 6(16.2) 8(21.6) 4(10.8)

교사의 전문적 자질 7(18.9) 7(18.9) 7(18.9) 11(29.7) 10(27.0) 10(27.0)

교육프로그램 7(18.9) 3(8.1) 7(18.9) 7(18.9) 5(13.5) 8(21.6)

교사당 적정수준학생수 9(24.3) 12(32.4) 4(10.8) 1(2.7) 4(10.8) 3(8.1)

기타 2(5.4) 1(2.7) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0)

무응답 1(2.7) 1(2.7) 2(5.4) 3(8.1) 2(5.4) 4(10.8)

계 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부1)
모

1)
부

1)
모

1)
부

1)
모

1)

5.자녀의 담당교사는  

  주로 무엇 때문에   

  만나십니까?

  (1, 2, 3순위)

학업문제 1(2.7) 3(8.1) 2(5.4) 2(5.4) 3(8.1) 6(16.2)

교우문제 0(0.0) 0(0.0) 4(10.8) 1(2.7) 1(2.7) 1(2.7)

적응문제 10(27.0) 12(32.4) 6(16.2) 6(16.2) 3(8.1) 6(16.2)

학교행사 2(5.4) 1(2.7) 6(16.2) 7(18.9) 3(8.1) 11(29.7)

통학문제 8(21.6) 12(32.4) 0(0.0) 3(8.1) 4(10.8) 1(2.7)

건강문제 5(13.5) 6(16.2) 3(8.1) 11(29.7) 7(18.9) 6(16.2)

기타 9(24.3) 2(5.4) 1(2.7) 1(2.7) 0(0.0) 0(0.0)

무응답 2(5.4) 1(2.7) 15(40.5) 6(16.2) 16(43.2) 6(16.2)

37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부1) 모1) 부1) 모1) 부1) 모1)

6. 자녀가 다니는 교육  

   기관에서 자녀에게  

   어떤 교육을 중점  

   적으로 해주시길   

   바랍니까?

   (1, 2, 3순위)

의사소통능력 7(18.9) 6(16.2) 8(21.6) 9(24.3) 5(13.5) 10(27.0)

소/대근육 향상 15(40.5) 12(32.4) 7(18.9) 12(32.4) 4(10.8) 4(10.8)

배변 6(16.2) 10(27.0) 8(21.6) 9(24.3) 8(21.6) 3(8.1)

일상생활 4(10.8) 2(5.4) 2(5.4) 2(5.4) 3(8.1) 4(10.8)

인지능력 향상 4(10.8) 4(10.8) 9(24.3) 4(10.8) 11(29.7) 11(29.7)

사회성향상 0(0.0) 1(2.7) 1(2.7) 0(0.0) 2(5.4) 3(8.1)

기타 0(0.0) 1(2.7) 0(0.0) 0(0.0) 1(2.7) 0(0.0)

무응답 1(2.7) 1(2.7) 2(5.4) 1(2.7) 3(8.1) 2(5.4)

37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0)

문항 구분 부1) 모1)

7. 자녀의 교육에서 가장 어려  

   운 문제는 무엇입니까?

   (1개만 선택)

교육시설의 부족 11(29.7) 13(35.1)

자녀의 능력부족 7(18.9) 9(24.3)

교사의 자질부족 1(2.7) 0(0.0)

경제적인 문제 14(37.8) 9(24.3)

부모의 능력부족 2(5.4) 4(10.8)

교사와 의사소통 0(0.0) 0(0.0)

기타 1(2.7) 1(2.7)

무응답 1(2.7) 1(2.7)

계 37(100.0) 37(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

8. 자녀의 교육을  

   위한 정보는 어  

   디에서 얻습니  

   까? 

   (1, 2, 3순위)

매스컴 2(5.4) 0(0.0) 1(2.7) 0(0.0) 2(5.4) 4(10.8)

인터넷사이트 6(16.2) 4(10.8) 17(45.9) 11(29.7) 9(24.3) 7(18.9)

레트부모회사이트 18(48.6) 11(29.7) 6(16.2) 9(24.3) 2(5.4) 8(21.6)

연구자료/ 단행본 1(2.7) 1(2.7) 0(0.0) 3(8.1) 6(16.2) 1(2.7)

교사/ 전문가 7(18.9) 18(48.6) 4(10.8) 4(10.8) 8(21.6) 6(16.2)

기타 2(5.4) 2(5.4) 2(5.4) 3(8.1) 2(5.4) 2(5.4)

무응답 1(2.7) 1(2.7) 7(18.9) 7(18.9) 8(21.6) 9(24.3)

37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0) 37(100.0)
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문항 구분 부 모

1. 자녀의 치료는 주로   

   어디에서 이루어지고  

   있습니까?

  (1개만 선택) 

국/공립병원(대학병원포함) 16(37.2) 20(46.5)

사립대학병원 16(37.2) 12(27.9)

개인병원 10(23.3) 8(18.6)

기타 1(2.3) 3(7.0)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분 부 모

2. 자녀의 진단을 위해서  

   어떤 검사를 받았습  

   니까?

   (중복응답)

면접 21(16.6) 24(16.0)

피검사(염색체, 유전자 검사포함) 37(27.0) 42(28.0)

소변검사 16(12.0) 19(13.0)

뇌파검사 37(27.0) 36(24.0)

x-ray 검사 17(12.4) 19(13.0)

기타 8(6.0) 9(6.0)

계 133(100.0)1) 149(100.0)1)
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문항 구분 부 모

4. 자녀는 의료기관에서 어떤  

   치료를 받고 있습니까? 

   (중복응답)

약물치료 15(17.0) 20(22.0)

언어치료 11(12.0) 11(12.0)

정형외과치료 6(7.0) 3(3.0)

물리치료 27(31.0) 26(30.0)

작업치료 21(24.0) 21(24.0)

기타 8(9.0) 8(9.0)

계 88(100.0)
1)

89(100.0)
1)

문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

3. 자녀는 어떤   

    증상으로 의  

    료기관을 찾  

    습니까?

    (1, 2, 3 순   

    위)

정기검진 8(18.6) 9(20.9) 10(23.3) 9(20.9) 7(16.3) 6(14.0)

내과문제 7(16.3) 8(18.6) 9(20.9) 8(18.6) 7(16.3) 7(16.3)

신경외과문제 14(32.6) 14(32.6) 7(16.3) 8(18.6) 5(11.6) 6(14.0)

정형외과문제 10(23.3) 9(20.9) 7(16.3) 8(18.6) 8(18.6) 8(18.6)

기타 4(9.3) 3(7.0) 0(0.0) 2(4.7) 3(7.0) 4(9.3)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 10(23.3) 8(18.6) 13(30.2) 12(27.9)

43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

5. 자녀의 의료기관은 어느 정도  

   자주 갑니까? 

   (1개만 선택)

거의 매일 8(18.6) 6(14.0)

일주일에 2번 정도 14(32.6) 14(32.6)

일주일에 1번 정도 2(4.7) 2(4.7)

한 달에 1번 정도 8(18.6) 7(16.3)

두 달에 1번 정도 2(4.7) 3(7.0)

반년에 1번 정도 4(9.3) 5(11.6)

기타 5(11.6) 6(14.0)

계 43(100.0) 43(100.0)

~ ~

~ ~

~ ~
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문항 구분 부 모

6. 자녀의 의료기관에서의 월 치료    

    비용은 어느 정도 입니까? 

   (1개만 선택)

10만원 이하 22(51.2) 22(51.2)

11~20만원 10(23.3) 11(25.6)

21~30만원 4(9.3) 1(2.3)

31~40만원 2(4.7) 3(7.0)

41~50만원 1(2.3) 2(4.7)

51~60만원 1(2.3) 1(2.3)

60만원 이상 3(7.0) 3(7.0)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분 부 모

7. 자녀의 병원치료를 위해 연    

    간 국가나 관련기관으로부    

    터 어느 정도의 지원을 받고  

    계십니까? 

    (1개만 선택)

지원 받지 못함 20(46.5) 19(44.2)

10만원 이하 11(25.6) 12(27.9)

11~20만원 5(11.6) 6(14.0)

21~30만원 0(0.0) 0(0.0)

31~40만원 1(2.3) 1(2.3)

40만원 이상 6(14.0) 5(11.6)

계 43(100.0) 43(100.0)

~

~

~ ~
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

8. 자녀의 건강 중에  

   서 염려가 되는   

   부분은 어떤 것입  

   니까? 

   (1, 2, 3 숭위)

신경외과 18(41.9) 18(41.9) 7(16.3) 10(23.3) 7(16.3) 5(11.6)

섭식(영양) 5(11.6) 6(14.0) 8(18.6) 8(18.6) 10(23.3) 10(23.3)

정형외과 13(30.2) 13(30.2) 13(30.2) 13(30.2) 7(16.3) 6(14.0)

수면문제 0(0.0) 1(2.3) 5(11.6) 3(7.0) 1(2.3) 3(7.0)

호흡문제 3(7.0) 2(4.7) 5(11.6) 3(7.0) 5(11.6) 6(14.0)

배변문제 4(9.3) 3(7.0) 4(9.3) 5(11.6) 11(25.6) 12(27.9)

기타 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 1(2.3) 1(2.3) 2(4.7) 1(2.3)

43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

9. 자녀가 치료 후에 어느 정도    

    변화가 있었습니까? 

    (1개만 선택)

매우 좋아졌다 0(0.0) 0(0.0)

좋아졌다 11(25.6) 8(18.6)

그저 그렇다 32(74.4) 34(79.1)

나빠졌다 0(0.0) 1(2.3)

매우 나빠졌다 0(0.0) 0(0.0)

계 43(100.0) 43(100.0)

문항 구분
1순위 2순위 3순위

부 모 부 모 부 모

10. 자녀가 치료 받  

    는 의료기관에  

    서 보완되어야  

    할 점은 무엇입  

    니까?

    (1, 2, 3순위)

시설 확충 9(20.9) 5(11.6) 4(9.3) 4(9.3) 6(14.0) 11(25.6)

치료 방법 10(23.3) 10(23.3) 8(18.6) 14(32.6) 5(11.6) 6(14.0)

전문가 자질 7(16.3) 10(23.3) 8(18.6) 7(16.3) 9(20.9) 5(11.6)

아동에 관한 관심 7(16.3) 9(20.9) 9(20.9) 7(16.3) 5(11.6) 8(18.6)

명확하게 설명 0(0.0) 0(0.0) 3(7.0) 5(11.6) 7(16.3) 3(7.0)

짧은 진료시 시간 7(16.3) 7(16.3) 6(14.0) 3(7.0) 3(7.0) 6(14.0)

기타 3(7.0) 2(4.7) 0(0.0) 0(0.0) 2(4.7) 0(0.0)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 5(11.6) 3(7.0) 6(14.0) 4(9.3)

43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부 모

1. 자녀의 기타 관련 치료는 주  

   로 어디에서 이루어지고 있  

   습니까?

   (1개만 선택)

장애인복지관 11(25.6) 10(23.3)

대학부설 치료센터 2(4.7) 2(4.7)

사설 치료센터 16(37.2) 15(34.9)

다니지 않음 13(30.2) 13(30.2)

기타 1(2.3) 3(7.0)

계 43(100.0) 43(100.0)
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문항 구분 부1) 모1)

3. 자녀의 기타 관련 치료    

    기관은 어느 정도 자주   

    갑니까? 

    (1개만 선택)

거의 매일 9(30.0) 9(30.0)

일주일에 3번 정도 3(10.0) 4(13.3)

일주일에 2번 정도 13(43.3) 13(43.3)

일주일에 1번 정도 2(6.7) 2(6.7)

한 달에 2번 정도 1(3.3) 1(3.3)

한 달에 1번 정도 1(3.3) 0(0.0)

기타 1(3.3) 1(3.3)

계 30(100.0) 30(100.0)

문항 구분 부1) 모1)

2. 자녀는 기타 관련 치료기관에  

   서 어떤 치료를 받고 있습니  

   까?

   (중복응답)

언어치료 8(12.0) 9(12.7)

물리치료 19(28.0) 17(24.0)

작업치료 18(27.0) 14(19.7)

음악치료 6(9.0) 7(10.0)

감각․통합치료 11(16.0) 10(14.0)

승마치료 2(2.0) 4(5.6)

기타 4(6.0) 10(14.0)

계 68(100.0)
2)

71(100.0)
2)
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문항 구분 부1) 모1)

4. 자녀의 담당치료(교사)사    

     와는 어느 정도 자주 만  

     나십니까?

     (1개만 선택)

거의 매일 5(16.7) 5(16.7)

일주일에 1번 정도 7(23.3) 12(40.0)

한 달에 1번 정도 3(10.0) 3(10.0)

반년에 1번 정도 2(6.7) 1(3.3)

일 년에 1번 정도 1(3.3) 0(0.0)

거의 만나지 않음 7(23.3) 1(3.3)

기타 5(16.7) 8(26.7)

계 30(100.0) 30(100.0)

~ ~ ~

~

~

~ ~
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문항 구분 부
1) 모1)

5. 자녀의 기타 관련 치료비용은    

    월 어느 정도 입니까? 

    (1개만 선택)

10만원 이하 5(16.7) 6(20.0)

11~20만원 8(26.7) 10(33.3)

21~30만원 6(20.0) 2(6.7)

31~40만원 5(16.7) 6(20.0)

41~50만원 0(0.0) 1(3.3)

51~60만원 1(3.3) 2(6.7)

60만원 이상 5(16.7) 3(10.0)

계 30(100.0) 30(100.0)

문항 구분 부2) 모2)

6. 자녀의 기타 관련 치료를     

    위해 연간 국가나 관련기관  

    으로부터 어느 정도 지원을  

    받고 계십니까?

    (1개만 선택)

지원 받지 못함 19(63.3) 19(63.3)

10만원 이하 4(13.3) 3(10.0)

11~20만원 5(16.7) 6(20.0)

21~30만원 0(0.0) 1(3.3)

31~40만원 0(0.0) 0(0.0)

40만원 이상 2(6.7) 1(3.3)

계 30(100.0) 30(100.0)

~

~
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문항 구분 부1) 모1)

7. 자녀가 치료 후에 어느 정도    

   변화가 있습니까? 

   (1개만 선택)

매우 좋아졌다 0(0.0) 0(0.0)

좋아졌다 8(26.7) 7(23.3)

그저 그렇다 22(73.3) 23(76.7)

나빠졌다 0(0.0) 0(0.0)

매우 나빠졌다 0(0.0) 0(0.0)

계 30(100.0) 30(100.0)
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문항 구분
1순위 2순위 3순위

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

부
1)

모
1)

8. 자녀가 치료 받는   

   기타 관련 치료기  

   관에서 보완되어야  

   할 점은 무엇입니  

   까?  

   (1, 2, 3순위)

시설 확충 10(33.3) 9(30.0) 5(16.7) 4(13.3) 5(16.7) 10(33.3)

치료 방법 6(20.0) 7(23.3) 8(26.7) 8(26.7) 5(16.7) 6(20.0)

전문가 자질 7(23.3) 5(16.7) 8(26.7) 7(23.3) 5(16.7) 3(10.0)

아동에 관한관심 2(6.7) 2(6.7) 2(6.7) 4(13.3) 7(23.3) 3(10.0)

이해하도록 설명 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 2(6.7) 0(0.0)

짧은 면담시간 2(6.7) 3(10.0) 3(10.0) 2(6.7) 1(3.3) 0(0.0)

기타 3(10.0) 4(13.3) 0(0.0) 1(3.3) 1(3.3) 3(10.0)

무응답 0(0.0) 0(0.0) 4(13.3) 4(13.3) 4(13.3) 5(16.7)

계 30(100.0) 30(100.0) 30(100.0) 30(100.0) 30(100.0) 30(100.0)

자녀가 레트장애아란 진단을 받기 이전에 레트장애에 대해 들어 본 적이 있다’라는 

문항에

레트장애에 대해 일반인들이 많이 알고 있다고 생각한다’

레트장애에 대한 정보를 현재 제공 받고 있다’라는 문항에
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사회에서 장애아에 대한 관심이 많다고 생각한다’라는 문항에 부모 (

사회의 시선으로부터 소외감을 느끼고 있다’라는 문항에 

치료나 교육을 위한 상담이나 도움을 필요로 한다’라는 문항에

내 자녀가 앞으로 받게 될 서비스에 대한 정보를 원한다’라는 문항에 부모

매스컴(신문, 잡지, 방송 등)에서 특수아동 문제를 좀 더 많이 다루어 주었으면 좋

겠다’라는 문항에

치료 및 교육 기타 장애자녀에게 드는 비용을 정부에서 지원 받기를 원한다’라는 문

항에 

부모에게 자녀교육을 위한 특수교육 프로그램(강좌, 강연회 등)이 더 필요하다’라는 

문항에 부모 (
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문항 구분
부

(빈도/ %)

모

(빈도/ %)

/ e x a c t 

test1)
p

1

자녀가 레트장애아란 진단을 받기 

이전에 레트장애에 대해 들어 본 

적이 있다. 

아니오 40(93.0) 39(90.7)

0.520 1.000그저 그렇다 1(2.3) 1(2.3)

예 2(4.7) 3(7.0)

2 
레트장애에 대해 일반인들이 많이 

알고 있다고 생각한다. 

아니오 40(93.0) 41(95.3)

2.052 0.616그저 그렇다 1(2.3) 2(4.7)

예 2(4.7) 0(0.0)

3
레트장애에 대한 정보를 현재 제

공 받고 있다. 

아니오 26(60.5) 12(27.9)

12.078** 0.002그저 그렇다 12(27.9) 28(65.1)

예 5(11.6) 3(7.0)

4 
사회에서 장애아에 대한 관심이 

많다고 생각한다. 

아니오 30(69.8) 22(51.2)

3.146 0.199그저 그렇다 11(25.6) 18(41.9)

예 2(4.7) 3(7.0)

5   
사회의 시선으로부터 소외감을 느

끼고 있다.

아니오 9(20.9) 9(20.9)

0.000 1.000그저 그렇다 19(44.2) 19(44.2)

예 15(34.9) 15(34.9)

6 
치료나 교육을 위한 상담이나 도

움을 필요로 한다. 

아니오 1(2.3) 0(0.0)

1.131 1.000그저 그렇다 3(7.0) 4(9.3)

예 39(90.7) 39(90.7)

7
내 자녀가 앞으로 받게 될 서비스

에 대한 정보를 원한다. 

아니오 0(0.0) 1(2.3)

1.188 1.000그저 그렇다 1(2.3) 1(2.3)

예 42(97.7) 41(95.3)

8

매스컴(신문, 잡지, 방성 등)에서 

특수아동 문제를 좀 더 많이 다루

어 주었으면 좋겠다. 

아니오 0(0.0) 0(0.0)

0.453 0.738그저 그렇다 4(9.3) 6(14.0)

예 39(90.7) 37(86.0)

9

치료 및 교육 기타 장애자녀에게 

드는 비용을 정부에서 지원 받기

를 원한다. 

아니오 0(0.0) 0(0.0)

. .그저 그렇다 0(0.0) 0(0.0)

예 43(100.0) 43(100.0)

10 

부모에게 자녀교육을 위한 특수교

육 프로그램(강좌, 강연회 등)이 

더 필요하다. 

아니오 0(0.0) 0(0.0)

2.606 0.195그저 그렇다 3(7.0) 8(18.6)

예 40(93.0) 35(81.4)

**


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스트레스 n M SD 순위
일상생활관련 스트레스 43 3.21 0.71 2

가족․사회적 관계 스트레스 43 2.57 0.55 4

장애․치료․교육관련 스트레스 43 3.73 0.41 1

부정적 심리상태관련 스트레스 43 2.65 0.83 3

전체 스트레스 43 3.11 0.38
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스트레스 연령 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
20~30대 9 3.25 0.69 

0.223 0.825
40대 이상 34 3.19 0.73 

가족․사회적 관계 

스트레스

20~30대 9 2.71 0.57 
0.885 0.382

40대 이상 34 2.53 0.55 

장애․치료․교육관련

스트레스

20~30대 9 3.71 0.38 
-0.109

*
0.914

40대 이상 34 3.73 0.42 

부정적심리상태관련 

스트레스

20~30대 9 3.14 0.85 
2.049 0.047

40대 이상 34 2.52 0.79 

전체 스트레스
20~30대 9 3.23 0.46 

1.003 0.322
40대 이상 34 3.08 0.35 

스트레스 학력 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
고등학교졸업 17 3.07 0.77 

-1.012 0.317
전문대학 졸업이상 26 3.29 0.67 

가족․사회적 관계 

스트레스

고등학교졸업 17 2.61 0.42 
0.450 0.655

전문대학 졸업이상 26 2.54 0.57 

장애․치료․교육관련스트레

스

고등학교졸업 17 3.67 0.50 
-0.689 0.495

전문대학 졸업이상 26 3.76 0.34 

부정적 심리상태관련 

스트레스

고등학교졸업 17 2.76 0.78 
0.694 0.492

전문대학 졸업이상 26 2.58 0.88 

전체 스트레스
고등학교졸업 17 3.10 0.33 

-0.143 0.887
전문대학 졸업이상 26 3.12 0.40 

* p.<.05.
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스트레스 종교 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
종교 유 25 3.34 0.76 

1.510 0.139
종교 무 18 3.02 0.61 

가족․사회적 관계 스트레스
종교 유 25 2.61 0.56 

0.552 0.584
종교 무 18 2.52 0.45 

장애․치료․교육관련스트레스
종교 유 25 3.68 0.46 

-0.930 0.358
종교 무 18 3.80 0.31 

부정적 심리상태관련 

스트레스

종교 유 25 2.70 0.97 
0.532 0.598

종교 무 18 2.57 0.60 

전체 스트레스
종교 유 25 3.14 0.43 

0.452 0.654
종교 무 18 3.08 0.26 

스트레스 월소득 n M SD F p

일상생활관련 스트레스

저소득 5 3.05 0.89 

0.196 0.823중간소득 31 3.25 0.66 

고소득 7 3.13 0.88 

가족․사회적 관계 스트레스

저소득 5 2.69 0.58 

0.223 0.801중간소득 31 2.57 0.58 

고소득 7 2.47 0.49 

장애․치료․교육관련스트레스

저소득 5 3.84 0.29 

0.320 0.728중간소득 31 3.70 0.45 

고소득 7 3.78 0.25 

부정적 심리상태관련 

스트레스

저소득 5 2.89 0.82 

0.234 0.792중간소득 31 2.61 0.89 

고소득 7 2.65 0.61 

전체 스트레스

저소득 5 3.20 0.50 

0.170 0.844중간소득 31 3.10 0.39 

고소득 7 3.08 0.27 
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스트레스 거주지역 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
특별시/광역시 20 3.30 0.69 

0.854 0.398
시/군/면/리 23 3.12 0.73 

가족․사회적 관계 

스트레스

특별시/광역시 20 2.63 0.52 
0.661 0.512

시/군/면/리 23 2.52 0.51 

장애․치료․교육관련스트레

스

특별시/광역시 20 3.75 0.35 
0.280 0.781

시/군/면/리 23 3.71 0.46 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

특별시/광역시 20 2.57 1.01 
-0.580 0.566

시/군/면/리 23 2.72 0.65 

전체 스트레스
특별시/광역시 20 3.15 0.42 

0.531 0.598
시/군/면/리 23 3.08 0.32 

스트레스 연령 n M SD F p

일상생활관련 

스트레스

19~48개월 7 3.09 0.63 

0.104 0.90249~120개월 13 3.23 0.78 

121개월 이상 23 3.23 0.72 

가족․사회적 관계 

스트레스

19~48개월 7 2.45 0.45 

0.207 0.81449~120개월 13 2.61 0.62 

121개월 이상 23 2.59 0.48 

장애․치료․교육관

련스트레스

19~48개월 7 3.66 0.38 

0.168 0.84649~120개월 13 3.71 0.34 

121개월 이상 23 3.76 0.46 

 부정적 

심리상태관련 

스트레스

19~48개월 7 2.57 0.73 

0.386 0.68249~120개월 13 2.82 0.92 

121개월 이상 23 2.57 0.83 

전체 스트레스

19~48개월 7 3.01 0.31 

0.273 0.76249~120개월 13 3.15 0.45 

121개월 이상 23 3.12 0.34 



- 77 -

스트레스 타장애 오진 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
타장애 오진 유 10 3.15 1.04  

-0.226 0.826
타장애 오진 무 33 3.22 0.60 

가족․사회적 관계 

스트레스

타장애 오진 유 10 2.73 0.57
1.033 0.308

타장애 오진 무 33 2.52 0.55 

장애․치료․교육관련

스트레스

타장애 오진 유 10 3.87 0.27 
1.287 0.205

타장애 오진 무 33 3.68 0.43 

부정적 심리상태관련 

스트레스

타장애 오진 유 10 2.71 0.96 
0.268 0.790

타장애 오진 무 33 2.63 0.81 

전체 스트레스
타장애 오진 유 10 3.22 0.46 

1.040 0.304
타장애 오진 무 33 3.08 0.35 
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스트레스 n M SD 순위

일상생활관련 스트레스 43 3.54 0.57 2

가족․사회적 관계 스트레스 43 2.69 0.57 4

장애․치료․교육관련스트레스 43 3.76 0.34 1

부정적 심리상태관련 스트레스 43 2.94 0.93 3

전체 스트레스 43 3.25 0.44 

스트레스 형제유무 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
형제 무 6 3.42 0.77  

0.811 0.422
형제 유 37 3.17 0.71 

가족․사회적 관계 스트레스
형제 무 6 3.01 0.43 

2.194
*

0.034
형제 유 37 2.50 0.54 

장애․치료․교육관련스트레스
형제 무 6 3.76 0.49 

0.182 0.856
형제 유 37 3.72 0.40 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

형제 무 6 3.02 1.18 
0.861 0.424

형제 유 37 2.59 0.77 

전체 스트레스
형제 무 6 3.36 0.46 

1.808 0.090
형제 유 37 3.07 0.36 

* p.<.05.
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스트레스 연령 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
20~30대 17 3.49 0.64 

-0.522 0.604
40대 이상 26 3.58 0.53 

가족․사회적 관계 스트레스
20~30대 17 2.73 0.62 

0.376 0.709
40대 이상 26 2.66 0.55 

장애․치료․교육관련스트레스
20~30대 17 3.77 0.28 

0.187 0.853
40대 이상 26 3.75 0.39 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

20~30대 17 3.04 0.90 
0.572 0.571

40대 이상 26 2.87 0.96 

전체 스트레스
20~30대 17 3.27 0.42 

0.277 0.783
40대 이상 26 3.23 0.46 

스트레스 학력 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
고등학교졸업 19 3.64 0.53 

1.000 0.323
전문대학 졸업이상 24 3.47 0.60 

가족․사회적 관계 

스트레스

고등학교졸업 19 2.74 0.68 
0.584 0.563

전문대학 졸업이상 24 2.64 0.48 

장애․치료․교육관련스트

레스

고등학교졸업 19 3.84 0.29 
1.469 0.149

전문대학 졸업이상 24 3.69 0.38 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

고등학교졸업 19 3.18 0.99 
1.549 0.129

전문대학 졸업이상 24 2.75 0.85 

전체 스트레스
고등학교졸업 19 3.35 0.48 

1.308 0.198
전문대학 졸업이상 24 3.17 0.39 
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스트레스 종교 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
종교 유 24 3.55 0.60 

0.075 0.940
종교 무 19 3.54 0.55 

가족․사회적 관계 

스트레스

종교 유 24 2.65 0.62 
-0.440 0.663

종교 무 19 2.72 0.44 

장애․치료․교육관련스트레

스

종교 유 24 3.78 0.25 
0.431 0.670

종교 무 19 3.73 0.44 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

종교 유 24 2.92 0.91 
-0.167 0.868

종교 무 19 2.96 0.98 

전체 스트레스
종교 유 24 3.24 0.42 

0.452 0.654
종교 무 19 3.26 0.44 

스트레스 월소득 n M SD F p

일상생활관련 

스트레스

저소득 5 3.47 0.37  

0.888 0.419중간소득 31 3.61 0.56 

고소득 7 3.30 0.71 

가족․사회적 관계 

스트레스

저소득 5 2.89 0.74 

0.223 0.801중간소득 31 2.62 0.59 

고소득 7 2.59 0.37 

장애․치료․교육관련스

트레스

저소득 5 3.98 0.35

1.660 0.203중간소득 31 3.70 0.34 

고소득 7 3.84 0.31 

 부정적 

심리상태관련 

스트레스

저소득 5 3.18 1.33 

0.390 0.680중간소득 31 2.95 0.93 

고소득 7 2.70 0.66 

전체 스트레스

저소득 5 3.43 0.53 

0.170 0.844중간소득 31 3.23 0.45 

고소득 7 3.20 0.31 
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스트레스 거주지역 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
특별시/광역시 20 3.50 0.55 

-0.460 0.648
시/군/면/리 23 3.58 0.60 

가족․사회적 관계 스트레스
특별시/광역시 20 2.73 0.47 

0.482 0.632
시/군/면/리 23 2.65 0.66 

장애․치료․교육관련스트레스
특별시/광역시 20 3.75 0.34 

-0.085 0.932
시/군/면/리 23 3.76 0.36 

 부정적 심리상태관련 

스트레스

특별시/광역시 20 2.94 0.92 
0.006 0.995

시/군/면/리 23 2.94 0.96 

전체 스트레스
특별시/광역시 20 3.26 0.38 

0.109 0.914
시/군/면/리 23 3.24 0.49 
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스트레스 연령 n M SD F p

일상생활관련 

스트레스

19~48개월 7 3.55 0.47 

1.269 0.29249~120개월 13 3.34 0.67 

121개월 이상 23 3.66 0.531 

가족․사회적 관계 

스트레스

19~48개월 7 2.69 0.51 

0.019 0.98149~120개월 13 2.71 0.60 

121개월 이상 23 2.67 0.60 

장애․치료․교육관

련스트레스

19~48개월 7 3.54 0.42 

1.895 0.16449~120개월 13 3.84 0.24 

121개월 이상 23 3.77 0.36 

 부정적 

심리상태관련 

스트레스

19~48개월 7 2.98 0.81 

0.014 0.98649~120개월 13 2.95 0.84 

121개월 이상 23 2.92 1.05 

전체 스트레스

19~48개월 7 3.17 0.40 

0.133 0.87649~120개월 13 3.26 0.36 

121개월 이상 23 3.26 0.47 

스트레스 타장애 오진 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
타장애 오진 유 10 3.50 0.48 

-0.271 0.788
타장애 오진 무 33 3.56 0.60 

가족․사회적 관계 

스트레스

타장애 오진 유 10 2.90 0.57 
1.368 0.179

타장애 오진 무 33 2.62 0.57 

장애․치료․교육관련

스트레스

타장애 오진 유 10 3.81 0.39 
0.525 0.602

타장애 오진 무 33 3.74 0.33 

부정적 심리상태관련 

스트레스

타장애 오진 유 10 3.24 1.06 
1.941 0.304

타장애 오진 무 33 2.85 0.89 

전체 스트레스
타장애 오진 유 10 3.37 0.47 

0.985 0.341
타장애 오진 무 33 3.21 0.43 
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스트레스 형제유무 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
형제 무 6 3.65  0.42 

0.496 0.623
형제 유 37 3.53 0.59 

가족․사회적 관계 스트레스
형제 무 6 2.98 0.47 

1.315 0.196
형제 유 37 2.64 0.58 

장애․치료․교육관련스트레스
형제 무 6 3.78 0.38 

0.175 0.862
형제 유 37 3.75 0.34 

부정적 심리상태관련 

스트레스

형제 무 6 3.09 1.16 
0.434 0.667

형제 유 37 2.91 0.91 

전체 스트레스
형제 무 6 3.39 0.43 

0.865 0.392
형제 유 37 3.23 0.44 

스트레스 부모 n M SD t p

일상생활관련 스트레스
부 43 3.21 0.71 

-2.434
*

0.017
모 43 3.54 0.57 

가족․사회적 관계 스트레스
부 43 2.57 0.55 

-0.928 0.356
모 43 2.69 0.57 

장애․치료․교육관련스트레스
부 43 3.73 0.41 

-0.358 0.721
모 43 3.76 0.34 

부정적 심리상태관련 

스트레스

부 43 2.65 0.83 
-1.519 0.132

모 43 2.94 0.93 

전체 스트레스
부 43 3.11 0.38 

-1.548 0.125
모 43 3.25 0.44 

* p.<.05.
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부모       연령
20~30대 40대 이상 합계

n M SD n M SD n M SD

부 9 3.23 0.46 34 3.08 0.35 43 3.11 0.38 

모 17 3.27 0.42 26 3.23 0.46 43 3.24 0.44 

합계 26 3.24 0.42 60 3.14 0.39 86 3.18 0.41 

SV SS df MS F p

부모 .164 1 .164 .974 .327

연령 .136 1 .136 .811 .371

부모 * 연령 .046 1 .046 .252 .617

오차 13.799 82 .168

수정 합계 14.356 85
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부모       학력
고등학교졸업 전문대학 졸업이상 합계

n M SD n M SD n M SD

부 17 3.10 0.35 26 3.12 0.34 43 3.11 0.38 

모 19 3.35 0.48 24 3.17 0.39 43 3.25 0.44 

합계 36 3.23 0.44 50 3.14 0.39 86 3.18 0.41 

SV SS df MS F p

부모 .457 1 .457 2.748 .101

학력 .128 1 .128 .767 .384

부모 * 학력 .189 1 .189 1.137 .289

오차 13.636 82 .166

수정 합계 14.356 85

부모    종교
종교 유 종교 무 합계

n M SD n M SD n M SD

부 25 3.13 0.44 18 3.08 0.28 43 3.11 0.38 

모 24 3.24 0.43 19 3.26 0.45 43 3.24 0.44 

합계 49 3.19 0.43 37 3.17 0.38 86 3.18 0.41 
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SV SS df M F p

부모 .420 1 .420 2.472 .120

종교 .009 1 .009 .051 .822

부모 * 종교 .023 1 .023 .136 .714

오차 13.927 82 .170

수정 합계 14.356 85

SV SS df MS F p

부모 .290 1 .290 1.694 .197

월소득 .229 2 .114 .667 .516

부모 * 월소득 .026 2 .013 .075 .928

오차 13.704 80 .171

수정 합계 14.356 85

부모  월소득
저소득 중간소득 고소득 합계

n M SD n M SD n M SD n M SD

부 5 3.21 0.50 31 3.10 0.39 7 3.08 0.27  43 3.11 0.38 

모 5 3.43 0.53 31 3.23 0.45 7 3.20 0.31 43 3.25 0.44 

합계 10 3.30 0.49 62 3.16 0.41 14 3.14 0.28 86 3.18 0.41 
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SV SS df MS F p

부모 .387 1 .387 2.279 .135

거주지 .031 1 .031 .185 .668

부모 * 거주지 .012 1 .012 .070 .792

오차 13.915 82 .170

수정 합계 14.356 85

부모      거주지
특별시/광역시 시/군/면/리 합계

n M SD n M SD n M SD

부 20 3.14 0.43 23 3.08 0.34 43 3.11 0.38 

모 20 3.26 0.38 23 3.24 0.49 43 3.25 0.44 

합계 40 3.20 0.40 46 3.15 0.42 86 3.18 0.41 

부모    연령
19~48개월 49~120개월 121개월 이상 합

n M SD n M SD n M SD n M SD

부 7 3.02  0.34 13 3.15 0.46 23 3.12 0.35 43 3.11 0.380

모 7 3.17 0.41 13 3.26 0.37 23 3.26 0.49 43 3.25 0.44

합계 14 3.11 0.38 26 3.25 0.44 46 3.19 0.43 86 3.18 0.41
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SV SS df MS F p

부모 .325 1 .325 1.877 .174

아동연령 .124 2 .062 .357 .701

부모 * 아동연령 .005 2 .002 .013 .987

오차 13.830 80 .173

수정 합계 14.356 85

SV SS df MS F p

부모 .309 1 .309 1.863 .176

진단여부 .357 1 .357 2.155 .146

부모 * 진단여부 .002 1 .002 .011 .917

오차 13.599 82 .166

수정 합계 14.356 85

부모    타장애오진
타장애오진 유 타장애오진 무 합계

n M SD n M SD n M SD

부 10 3.22 0.46 33 3.08 0.35 43 3.11 0.38

모 10 3.37 0.47 33 3.21 0.42 43 3.25 0.44

합계 20 3.30 0.46 66 3.15 0.39 86 3.19 0.41
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구분 n M SD

역할만족도 43 4.06 0.72 

SV SS df MS F p

부모 .092  1 .092  .560 .456

형제유무 .520  1 .520 3.178 .078

부모 * 형제유무 .035  1 .035  .213 .645

오차 13.404 82 .163

수정 합계 14.356 85

부모    

형제유무

형제 무 형제 유 합계

n M SD n M SD n M SD

부 6 3.36 0.46 37 3.07 0.36 43 3.11 0.38

모 6 3.39 0.43 37 3.23 0.44 43 3.25 0.44

합계 12 3.37 0.43 74 3.15 0.40 86 3.18 0.41
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변인 구분 n M SD t/F p

연령
20~30대 9 3.96 1.11

-0.336 0.745
40대 이상 34 4.09 0.60

학력
고등학교 졸업 17 3.98 0.61

-0.564 0.576
전문대학졸업이상 26 4.11 0.80

종교유뮤
종교 유 25 4.19 0.73

1.343 0.187
종교 무 18 3.89 0.69

가정의 

월소득

저소득 5 4.36 0.28

0.711 0.497중간소득 31 4.06 0.77

고소득 7 3.86 0.69

변인 구분 n M SD t/F p

 거주지역
특별시/광역시 20 3.99 0.82

-0.631 0.531
시/군/면/리 23 4.13 0.64

연령

19-48개월 7 4.18 0.87

0.131 0.87749-120개월 13 4.07 0.81

121개월 이상 23 4.02 0.65

타장애 

오진여부

타장애 오진 유 10 3.88 0.81
-0.897 0.375

타장애 오진 무 33 4.12 0.70

형제유무
형제 무 6 3.53 1.17

-1.266 0.257
형제 유 37 4.15 0.60
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구분 n M SD

역할만족도 43 3.82  0.640

변인 구분 n M SD t/F p

연령
20~30대 17 3.83 0.72

0.105 0.917
40대 이상 26 3.81 0.60

학력
고등학교 졸업 19 3.96 0.69

1.341 0.187
전문대학졸업이상 24 3.70 0.58

종교유뮤
종교 유 24 3.92 0.68

1.209 0.233
종교 무 19 3.68 0.58

가정의 

월소득

저소득 5 3.58 0.89

0.408 0.668중간소득 31 3.83 0.67

고소득 7 3.91 0.21

변인 구분 n M SD t/F p

 거주지역
특별시/광역시 20 3.90 0.69

0.843 0.404
시/군/면/리 23 3.74 0.59

연령

19-48개월 7 3.78 0.92

0.093 0.91149-120개월 13 3.88 0.48

121개월 이상 23 3.79 0.65

타장애 

오진여부

타장애 오진 유 10 3.77 0.87
-0.194 0.850

타장애 오진 무 33 3.83 0.57

형제유무
형제 무 6 3.58 0.89

-0.992 0.327
형제 유 37 3.86 0.60
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구분 부모 n M SD t p

역할만족도
부 43 4.06 0.72 

1.669 0.099
모 43 3.82 0.64 

부모       연령
20~30대 40대 이상 합계

n M SD n M SD n M SD

부 9 3.96  1.11 34 4.09 0.60 43 4.06 0.72 

모 17 3.83 0.72 26 3.81 0.60 43 3.82 0.64 

합계 26 3.87 0.85 60 3.97 0.61 86 3.94 0.69 

SV SS df MS F p

부모 .711 1 .711 1.50 .224

연령 .049 1 .049 .102 .750

부모 * 연령 .094 1 .094 .199 .657

오차 38.889 82 .474

수정 합계 40.305 85
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부모       학력
고등학교졸업 전문대학 졸업이상 합계

n M SD n M SD n M SD

부 17 3.98  0.61 26 4.11 0.80  43 4.06 0.72 

모 19 3.96 0.69 24 3.70 0.58 43 3.82 0.64 

합계 36 3.97 0.64 50 3.91 0.72 86 3.94 0.69 

SV SS df MS F p

부모 .980 1 .980 2.109 .150

학력 .092 1 .092 .199 .657

부모 * 학력 .789 1 .789 1.698 .196

오차 38.121 82 .465

수정 합계 40.305 85

부모    종교
종교 유 종교 무 합계

n M SD n M SD n M SD

부 25 4.19 0.73 18 3.89  0.69 43 4.06 0.72 

모 24 3.92 0.68 19 3.68 0.58 43 3.82 0.64 

합계 49 4.06 0.71 37 3.78 0.64 86 3.94 0.69 
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SV SS df MS F p

부모 1.162 1 1.162 2.541 .115

종교 1.495 1 1.495 3.270 .074

부모 * 종교 .019 1 .019 .042 .838

오차 37.499 82 .457

수정 합계 40.305 85

SV SS df MS F p

부모 1.217 1 1.217 2.568 .113

월소득 .058 2 .029 .061 .941

부모 * 월소득 1.035 2 .517 1.092 .341

오차 37.919 80 .474

수정 합계 40.305 85

부모  월소득
저소득 중간소득 고소득 합계

n M SD n M SD n M SD n M SD

부 5 4.36 0.28  31 4.06  0.77 7 3.86  0.69 43 4.06 0.72 

모 5 3.58 0.89 31 3.83 0.67 7 3.91 0.21 43 3.82 0.64 

합계 10 3.97 0.75 62 3.95 0.73 14 3.88 0.49 86 3.94 0.69 
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SV SS df MS F p

부모 1.177 1 1.177 2.507 .117

거주지 .003 1 .003 .007 .932

부모 * 거주지 .499 1 .499 1.063 .306

오차 38.509 82 .470

수정 합계 40.305 85

부모      거주지
특별시/광역시 시/군/면/리 합계

n M SD n M SD n M SD

부 20 3.99 0.82 23 4.13 0.64 43 4.06 0.72 

모 20 3.90 0.69 23 3.74 0.59 43 3.82 0.64 

합계 40 3.95 0.75 46 3.93 0.64 86 3.94 0.69 
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SV SS df MS F p

부모 1.279 1 1.279 2.638 .108

아동연령 .112 2 .056 .115 .891

부모 * 아동연령 .110 2 .055 .114 .893

오차 38.790 80 .485

수정 합계 40.305 85

부모    연령
19~48개월 49~120개월 121개월 이상 합계

n M SD n M SD n M SD n M SD

부 7 4.18  0.87 13 4.07 0.81 23 4.02  0.65 43 4.06 0.72 

모 7 3.78 0.92 13 3.88 0.48 23 3.79 0.65 43 3.82 0.64 

합계 14 3.98 0.89 26 3.98 0.66 46 3.91 0.65 86 3.94 0.69 

부모    타장애오진
타장애오진 유 타장애오진 무 합계

n M SD n M SD n M SD

부 10 3.88 0.81 33 4.12 0.70 43 4.06 0.72 

모 10 3.77 0.87 33 3.83 0.57 43 3.82 0.64 

합계 20 3.83 0.82 66 3.97 0.65 86 3.94 0.69 
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SV SS df MS F p

부모 .600 1 .600 1.277 .262

오진여부 .324 1 .324 .688 .409

부모 * 오진여부 .121 1 .121 .257 .614

오차 38.567 82 .470

수정 합계 40.305 85

SV SS df MS F p

부모 .157 1 .157 .352 .554

형제유무 2.074 1 2.074 4.642* .034

부모 * 형제유무 .295 1 .295 .659 .419

오차 36.643 82 .447

수정 합계 40.305 85

부모    형제유무
형제 무 형제 유 합계

n M SD n M SD n M SD

부 6 3.53  1.17 37 4.15 0.60  43 4.06 0.72 

모 6 3.58 0.89 37 3.86 0.60 43 3.82 0.64 

합계 12 3.55 0.99 74 4.00 0.61 86 3.94 0.69 

* p.<.05.
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<부록 1> 

설 문 지

레트장애아동의 실태와 부모님의 인식

드림
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A. 부모님에 관한 기초 사항
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문항 1 2 3

1
자녀가 레트장애란 진단을 받기 이전에 레트장애에 대해 들어

본 적이 있다.

2 레트장애에 대해 일반인들이 많이 알고 있다고 생각한다.

3 레트장애에 대한 정보를 현재 제공받고 있다.

4 사회에서 장애아에 대한 관심이 많다고 생각한다.

5 사회의 시선으로부터 소외감을 느끼고 있다.

6 치료나 교육을 위한 상담이나 도움을 필요로 한다.

7 내 자녀가 앞으로 받게 될 서비스에 대한 정보를 원한다.

8
매스컴(신문, 잡지, 방송 등)에서 특수아 문제를 좀 더 많이 다

루어 주었으면 좋겠다.

9
치료 및 교육 기타 장애자녀에게 드는 비용을 정부에서 지원 

받기를 원한다.

10
부모에게 자녀교육을 위한 특수교육 프로그램(강좌, 강연회 등)

이 더 필요하다.
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문항   1 2 3 4 5

     A. 일상생활에 관련된 스트레스

1 아이를 돌보느라 필요한 집안일을 하지 못한다.

2 아이를 돌보느라 신체적으로 피곤하다.

3 아이를 돌보느라 나만의 여가 시간이 없다.

4 아이를 관찰, 감독해야하므로 긴장해야 한다.

5 수면시간이 부족하다.

6 아이의 문제행동을 통제할 수 없다.

7
외출할 때 아이를 쳐다보는 다른 사람들의 시선 때

문에 피곤하다.

8 외출할 때 아이를 잃어버리는 경우가 있다.

9 아이와 함께 공공장소에 가기가 어렵다.

10 아이와 함께 대중교통 수단을 이용하기가 어렵다.

11
아이와 함께 일상생활에 대한 느낌을 나눌 수 있는 

즐거움이 없다.

     B. 가족ㆍ사회적 관계에서의 스트레스

1 남편(아내)에게 미안한 마음이 든다.
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2

3 남편(아내)이 아이를 미워한다.

4 남편(아내)이 아이의 치료, 교육에 비협조적이다.

5 남편(아내)이 아이를 대하는 나의 태도에 일일이 간섭한다.

6 남편(아내)이 집안이 어지럽다며 짜증을 낸다.

7
남편(아내)과 함께 서로의 감정이나 문제에 대해 이

야기하는 시간이 적어졌다.

8 아이로 인해 부부싸움이 잦아졌다.

9 성적(性的) 흥미가 감소되었다.

10 남편(아내)과 이혼하고 싶다.

11 부부가 함께 참여하는 사회활동 빈도가 줄었다.

12 다른 자녀를 위해 충분한 시간을 갖지 못한다.

13
다른 자녀가 자신은 사랑받지 못하고 있다며 부모

에게 불만을 나타낸다.

14 휴가를 즐길 수 없다.

15 가족 나들이가 줄어들었다.

16 가족들이 아이 양육에 비협조적이다.

17
친구, 친지, 이웃과의 모임에서 아이의 문제행동으

로 인해 마찰이 생긴다.

18 친구, 친지, 이웃들에게 동정을 받는 것이 괴롭다.

19 친구, 친지, 이웃들에게 열등감을 갖는다.

20

21
다른 사람들이 정상적인 아이의 외모에 비해 버릇

이 나쁘다고 비난한다.
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22
친구, 친지, 이웃들이 아이에게 질문을 하여 아이를 

당혹하게 한다.

23
아이가 친구, 친지, 이웃들에게 놀림이나 괴롭힘을 

당한다.

24 나의 어려움을 다른 사람이 이해하지 못한다.

25
아이로 인해 나의 생활(학업, 직장생활 등)을 포기

해야 한다.

26
다른(레트장애아)부모들과 정보교환, 상호지지 기회

가 적다.

     C. 장애, 치료, 교육에 관련된 스트레스

1 진단이 의심스러울 때가 있다.

2

3 나의 유전자에 문제가 있을지도 모른다.

4
나의 잘못된 양육태도가 장애의 원인인 것 같아 죄

책감이 든다.

5
시댁 식구(처가식구)들이 장애 원인을 나의 탓으로 

돌린다.

6 레트장애 치료교육에 많은 시간이 필요하다.

7 아이를 안심하고 맡길 기관이 부족하다.

8 레트장애 교육 프로그램이 체계적이지 않다.

9
치료, 교육기관에서 얻는 행동관리를 위한 구체적인 

지침이 부족하다.

10 치료, 교육을 받아도 아이의 상태가 좋아지지 않는다.

11 치료, 교육의 효과가 지속적이지 않다.

12

13
전문인(의사, 간호사, 특수교사, 언어치료사)이 치

료, 교육에 대해 정직한 대답을 주지 않는다.
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14 전문인들이 레트장애에 대한 지식이 부족하다.

15 전문인들이 나에게 냉담한 태도를 보인다.

16 전문인들이 아이를 소홀히 대한다.

17

18
전문인으로부터 아이의 상태에 대해 충격적인 말을 

들을 때 괴롭다.

19
아이와 함께 치료교육을 받아오던 다른 아이의 상

태가 나빠지는 것을 보면 걱정이 된다.

20 아이가 어려서부터 힘든 교육을 받아야 함이 안쓰럽다.

21 많은 치료, 교육비로 경제적으로 어렵다.

22 아이가 성정해도 계속 교육을 받아야 한다.

23
아이가 성장함에 따라 단계적으로 교육 받을 수 있

는 시설(학교)이 없다.

24
내가 아이를 위해서 최선의 치료와 교육을 제공하

지 못하고 있다고 느낀다.

25 앞으로의 예후가 불확실 하다.

26

27
부모가 사망을 한다면 누가 이 아이를 돌볼 수 있

을 지 걱정된다.

28 레트장애에 대한 사회의 이해가 부족하다.

     D. 부정적인 심리상태에 관련된 스트레스

1 결혼을 후회 한다.

2 장애아라는 사실을 받아들이기가 어렵다.

3
“나에게 왜 이런 아이가 태어났을까?”라는 비참한 

생각이 든다.
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4 아이의 장애에 대해 수치심을 느낀다.

5 아이를 돌보면서 내 성격이 변한다.

6 어머니(아버지)로서의 역할에 자신감이 없다.

7 가끔 아이를 피하고 싶다.

8 다음 임신이 두렵다.

9 죽고 싶은 생각이 든다.
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번호 문항 1 2 3 4 5

1 나는 아이가 나에게 애정표현을 할 때 기뻤다. 

2 나는 아이가 있다는 그 자체에 큰 만족을 느낀다.

3 나는 아이가 있으므로 사는 목적이 뚜렷해졌다.

4 나는 아이가 성장해감을 보게 될 때 뿌듯하다.

5 아이로 인해 부부간에 공통된 관심사가 늘었다.

6
행복해 하는 아이의 모습을 볼 때 부모인 나 역

시 행복해진다.

7
나는 아이가 생긴 후 결혼생활이 정착된 기분을 

느꼈다.

8
자녀는 내 생활에 활력을 불어 넣어주기 때문에 

기쁘다.

9
나는 아이로 인해 내가 중요하고 소중한 존재임

을 깨닫게 되었다.

10
주위에서 아이가 칭찬을 받을 때 부모로서 기쁨

을 느꼈다.

11
나는 아이를 가지므로 써 무엇을 이루었다는 성

취감을 느꼈다.



- 154 -



- 155 -

<부록 2> 부모의 의견
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