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연구논문

노인의 외로움 영향요인: 
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본 연구는 노인의 외로움에 영향을 미치는 개인적, 지역적 요인들을 다층적으로 분석하고 노인의 

외로움 완화 방안을 제시하기 위한 목적으로 수행되었다. 이를 위해 ｢연령통합 및 세대통합 조사｣ 
자료에서 만 65세 이상 노인 600명을 대상으로 2-수준 위계적 선형모형을 활용하여 분석을 실

시하였다. 분석결과는 다음과 같이 나타났다. 첫째, 노인의 외로움에 대한 총분산에서 지역수준의 

분산의 비율이 28.5%로 나타나 다층모형을 적용할 수 있는 것으로 확인되었다. 둘째, 개인수준에

서 노인의 사회적 지지 수준이 낮을수록 그리고 노후불안의 수준이 높은 노인일수록 외로움 수준

이 높은 것으로 나타났다. 셋째, 시 ‧ 군 ‧ 구 지역수준에서 거주지역의 연령다양성이 낮을수록, 문

화기반시설 수가 적을수록, 그리고 사회복지예산비중이 낮을수록 노인이 외로움을 많이 느끼는 

것으로 확인되었다. 연구결과에 기반하여 노인의 외로움을 완화하기 위한 실천적, 정책적 논의를 

제시하였다. 
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Ⅰ. 서론

한국의 고령인구비율은 2022년 17.5%에서 2070년 46.4%에 이를 것으로 전망되

며, 기대수명은 83.5세로 전 세계 평균 기대수명인 72.0세보다 10세 이상 높은 것으

로 확인된다(통계청 2022). 이처럼 계속해서 고령인구비율이 증가하고 있으며 더욱 

긴 노년기를 보내게 될 것으로 예상됨에 따라 노년기 삶의 질을 향상시키기 위한 

노력이 더욱 중요해지고 있다(황환 ‧ 이선혜 2014). 특히 Newmyer et al.(2022)은 인

구고령화로 인해 많은 나라에서 외로움을 경험하는 개인의 수가 가파르게 증가할 

것이며 그중에서도 한국의 중년 후기 성인과 노인의 외로움이 매우 큰 폭으로 증가

할 것이라는 전망을 내놓아 우리나라 노인의 외로움에 대한 사회적 관심이 더욱 요

구되는 시점이라고 할 수 있다. 

외로움은 개인이 원하는 사회적 관계의 질과 양이 실제의 상황과는 차이가 있어 

개인의 사회적 관계에 만족감을 느끼지 못하는 것으로 개인이 처한 상황에 대한 주

관적인 평가로 정의할 수 있으며(Andersson 1998; De Jong Gierveld 1987), 자신이 

바라는 관계의 친밀함이 실현되지 않았다는 점에서 슬픔 및 고통과 같은 부정적인 

감정을 수반한다(Jose & Lim 2014; Kemperman et al. 2019). 외로움은 전 생애에 

걸쳐 누구나 경험하는 것이지만 노인은 은퇴로 인한 사회적 역할 상실, 배우자와의 

사별, 건강 악화, 사회활동 기회 축소와 같은 경험으로 인해 다른 생애주기보다 더 

높은 수준의 외로움을 느끼는 것으로 확인된다(한국행정연구원 2022; Dahlberg et 

al. 2015; Yang & Victor 2011). 특히 노년기의 외로움은 단지 부정적인 감정을 느

끼는 것으로 끝나는 것이 아니라 노인의 사회적 기능, 신체적 ‧ 정신적 건강 수준, 

건강행위 등 삶의 전반에 걸쳐 복잡한 영향을 미친다는 점에서 젊은 시절에 경험하

는 외로움과는 질적으로 달라 더욱 문제가 된다(박영주 외 2004; Cohen-Mansfield et 

al. 2016; Weiss 1982). 

지금까지 노인의 외로움 영향요인을 살펴본 연구는 대부분 인구사회학적 요인, 

심리정서적 요인, 사회적 관계 요인과 같은 개인 수준의 요인에 초점을 두고 있다

(Newmyer et al. 2022). 예를 들어 연령(Bolton 2012; Yang & Victor 2011), 성별

(Borys & Perlman 1985; Bruce et al. 2019; Yadav & Chadha 2017), 동거가족 여부

(성미혜 외 2011; Barg et al. 2006; Theeke 2009), 교육수준(임정숙 2017; Savikko 
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et al. 2005), 건강상태(Swami et al. 2007; Theeke 2009), 경제수준(Dahlberg & 

McKee 2014; De Koning et al. 2017)이 외로움에 영향을 주는 것으로 나타났으며, 노

년기에 경험하는 불안(장휘숙 ‧ 김나연 2011; Aisenberg-Shafran et al. 2021; Ayalon 

2018)이나 주변 사람들과의 관계(김소희 ‧ 최수미 2019; 송준아 외 2007; McHugh 

& Lawlor 2011) 또한 외로움에 영향을 미치는 것으로 확인되었다. 

이처럼 노인이 경험하는 외로움은 노화, 은퇴, 사회관계망 축소 등의 다양한 문

제가 중첩적으로 작용한 결과라고 할 수 있다. 그러나 최근에는 노년기가 사회환경

적 변화에 대응하는 데 취약한 시기임을 인식하고(채수미 2016) 노년기 외로움을 

다루기 위해 개인적 요인의 분석과 더불어 사회적 차원에서의 접근이 함께 고려되

어야 함을 논의하는 연구가 점차 증가하고 있는 추세이다(Chung & Kim 2022; 

Domenech-Abella et al. 2020; Kemperman et al. 2019). 노인의 외로움은 복지정책, 

인구구성 및 문화규범과 같은 지역 특성(de Jong Gierveld, & Tesch-Römer 2012)

이나 지역구성원들이 살아가는 공간의 형태 및 구성(Beere et al. 2019; Bruce et al. 

2019), 그리고 지역사회의 환경(Prieto-Flores et al. 2011)에 따라 다른 양상을 보일 

수 있기 때문에 지역의 구조적인 맥락을 고려하여 노인의 외로움을 분석하는 것에 

대한 중요성이 더욱 커지고 있다. 특히 우리나라는 다양한 원인으로 인해 인구변동 

및 도시 축소와 같은 문제가 지속되고 있으며(임석회 2018), 지방분권화에 따른 재

정 격차 및 지역 불균형의 문제(진재문 2010)로 인해 개인의 불평등과 사회적 형평

의 문제가 제기되고 있는 만큼(김정현 외 2015) 노인 개인의 삶을 조망할 경우에는 

지역적 특성이 고려될 필요가 있다. 

그러나 지금까지 지역적인 요인을 고려하여 노인의 외로움을 살펴본 연구들은 

자료의 위계적인 특성을 반영하지 않고 단층적인 연구를 진행하였다는 점에서 한계

를 지닌다(Domenech-Abella et al. 2020; Kemperman et al. 2019). 분석자료의 위

계적 구조를 고려하지 않고 분석을 진행하게 될 경우 독립성 가정을 위배하게 되어 

오차분산의 과소 추정 및 1종 오류의 증가와 같은 통계적 오류가 발생하게 된다

(Garson 2013). 이에 본 연구에서는 노인의 인구사회학적 특성과 심리정서적 특성

을 살펴보는 개인적 차원의 요인에 더불어 지역적 차원의 요인을 더해 다층적인 관

점에서 노인이 경험하는 외로움을 살펴보고자 하였다. 현 시점에서 개인적 요인과 

지역적 요인을 함께 고려하여 노인의 외로움을 보고자 한 연구는 매우 부족한 상황

으로, 이러한 다층적인 관점에서의 연구는 초고령사회의 진입을 앞두고 증가하는 

노인인구의 외로움을 더욱 심층적으로 이해하는 데 기여할 것이다. 
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Ⅱ. 문헌고찰

1. 외로움

외로움은 다른 사람과의 관계 부족으로 인한 슬픔 및 공허함과 같은 정서적 반응

과 관련된 개념으로(Asher & Paquette 2003; de Jong Gierveld 1998), 개인이 가지

고 있다고 인식하는 대인관계와 원하는 관계의 종류 간의 경험적 불일치로 인해 발

생하는 부정적인 감정을 의미한다(Sermat 1978). 즉, 개인의 사회적 관계망의 부재

나 빈약함으로 인해 만족감을 느끼지 못하여 갖게 되는 부정적인 감정을 외로움이

라고 할 수 있다(Jose & Lim 2014). 외로움과 함께 자주 언급되는 고립(isolation)은 

사회적 교류나 접촉 수준이 낮은 객관적인 상태(Vincenzi & Grabosky 1987)를 의

미하는데, 외로움은 주변 관계의 상실이나 관심의 부족으로 인해 비롯되는 반갑지 

않은 감정을 동반한다는 측면에서 고립과 구분된다(Townsend & Tunstall 1973). 

개인은 객관적으로 낮은 빈도나 사회적 접촉의 질에도 불구하고 외로움을 느끼지 

않을 수 있으며, 높은 수준의 사회적 내재성에도 불구하고 외로움을 경험할 수 있

다(Peplau et al. 1982). 따라서 고립을 경험하는 개인이 모두 외로움의 감정으로 이

어지지는 않는다는 점을 주목해 볼 수 있다(Dickens et al. 2011). 

노년기는 신체기능 저하, 배우자 사망, 경제적 문제, 사회관계 축소 등으로 인해 

외로움에 더욱 취약한 상황에 놓이게 되는 시기로 알려져 있다(Chen et al. 2014; 

Serby & Yu 2003). 유럽의 여러 국가를 대상으로 연령집단별 외로움 수준을 살펴

본 한 연구에서는 10대에서 30대 집단에서는 외로움이 감소하다가 40대 집단부터 

외로움 수준이 증가하는 U자형 분포가 관찰되어 여러 연령집단 가운데 노년기가 

외로움에 가장 취약한 집단이라는 결과를 보여주었다(Yang & Victor 2011). 더불

어 종단적 자료의 분석을 통해 생애주기에 따른 외로움을 확인한 연구에서도 나이

가 들어감에 따라 외로움 수준이 더 높아지는 것으로 확인되어(Dahlberg et al. 

2015; Dykstra et al. 2005) 생애주기적 관점에서 노년기의 외로움은 더욱 관심이 

필요한 영역이라고 할 수 있다. 

노인의 외로움은 개인의 신체활동 수준을 낮추고, 음주의 증가 및 불균형한 영양 
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섭취와 같은 건강행동에도 영향을 미치며(Crewdson 2016; Hawkley et al. 2009), 우

울증(Cacioppo et al. 2006), 자살생각(김은정 2018; Wiktorsson et al. 2010)으로도 

이어져 노년기 삶의 질을 큰 폭으로 저해하는 문제요인이다(박영주 외 2004; Arslantaş 

et al. 2015). 또한 노년기에 경험하게 되는 외로움은 일시적이기보다는 대체로 만

성적인 경향이 있기 때문에(Stravynski & Boyer 2001) 노인들이 독립적인 삶을 유

지하는 데 부정적인 영향을 줄 뿐만 아니라 지역사회 내 사회서비스 및 의료서비스 

이용에도 영향(Concannon 2009)을 미친다는 점에서 사회적 관심이 요구된다. 

2. 외로움의 영향요인

본 연구에서는 노인의 외로움에 영향을 주는 요인을 개인수준과 지역수준으로 

나누어 살펴보고자 한다. 우선 개인적 수준에서는 인구사회학적 요인과 노인이 인

지하는 사회적 지지 수준 및 노후불안 수준을 포함하여 노인의 외로움에 영향을 미

치는 요인들을 확인하고자 하였다. 우선 사회적 지지 수준은 노인의 외로움에 영향

을 미치는 자주 언급되는 요인으로, 인지 및 신체기능의 저하가 일어나고 사회적 

관계망의 크기가 작아지는 노년기에 긍정적인 사회적 상호작용을 통해 외로움 완화

에 영향을 주는 것으로 알려져 있어(Bruce et al. 2019; de Jong Gierveld et al. 2015) 

외로움 영향요인 중 하나로 선택하였다. 그리고 노인이 심리사회적 및 경제적으로 

노후에 대한 불안을 느끼는 경우 개인의 노화과정 전반을 부정하고 불안감으로 인

해 사람들로부터 본인을 고립시키게 되어 외로움을 높이게 된다는 연구가 최근 증

가하고 있어(Losada-Baltar et al. 2021; Segel-Karpas et al. 2022) 본 연구에서도 노

후불안이 노인의 외로움에 미치는 영향을 살펴보고자 하였다.

다음으로 지역적 수준에서는 시 ‧ 군 ‧ 구 행정 단위의 연령다양성, 문화기반시설 

및 사회복지예산비중이 노인의 외로움에 어떠한 역할을 하는지 살펴보고자 하였다. 

지역사회의 높은 연령다양성은 노인이 여러 연령집단과 상호작용하고 다양한 종류

의 사회적 네트워크를 쌓아갈 수 있는 환경적 배경을 조성함으로써 노인의 외로움 

완화에 기여할 것으로 기대되고 있으며, 지역사회의 문화기반시설 수 역시 노인인

구가 확대된 사회적 활동의 기회를 가질 수 있도록 환경적 기반을 조성하여 노인의 

외로움에 긍정적인 영향을 주는 것으로 나타나 외로움 영향요인으로 설정하였다. 

그리고 사회복지예산비중은 고립 등의 이유로 인해 발생하는 노년기 외로움을 방지
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하기 위한 정책적 노력을 나타내어 노인 외로움과 관련한 주요 지역변수 중 하나로 

설정하였다. 

1) 개인수준 요인

(1) 인구사회학적 요인

노인의 외로움에 영향을 미치는 인구사회학적 요인에는 성별, 가족구성, 교육수

준, 사회경제적 수준 등이 있다. 성별과 관련해서는 남성이 여성보다 더 많은 외로움

을 경험한다는 연구(허준수 2011; Asadollahi et al. 2022; Borys & Perlman 1985; 

Bruce et al. 2019)와 여성이 남성보다 외로움을 더 경험한다는 연구결과(Paúl & 

Ribeiro 2009; Yadav & Chadha 2017; Zhou et al 2018)가 모두 있으며 성별의 차

이가 없다는 연구(Aung et al. 2017) 또한 존재하여 연구 간에 일치하지 않는 결과

를 보여준다. 다음으로 가족구성도 노인의 외로움에 영향을 미치는 요인으로 자주 

언급되는데 특히 배우자가 없는 노인(김경숙 ‧ 김수진 2021; 김인숙 외 2010; 

Savikko et al. 2005)과 독거노인의 경우(성미혜 외 2011; 임정숙 2017; Barg et al. 

2006; Bhatia et al. 2007; Hutten et al. 2022; Theeke 2009) 외로움을 더 많이 느끼

는 것으로 확인된다. 

교육수준, 경제상황 및 건강상태는 노인들의 사회적 자원이나 사회활동참여 수준

과도 관련이 있다는 점에서 외로움과 연관이 있다(Heinemann & Evans 1990). 교

육수준이 낮은 경우 외로움을 더 많이 경험(Savikko et al. 2005)하는 것으로 알려

진 가운데 교육수준이 외로움에 영향을 미치지 않는다는 연구결과(김경숙 ‧ 김수진 

2021; 임은의 외 2014; Bruce et al. 2019)도 존재한다. 빈곤은 외로움에 영향을 미

치는 중요한 요인으로 소득수준이 높을수록 외로움 수준이 낮은 것으로 확인되며

(Aylaz et al. 2012; Bruce et al. 2019; De Koning et al. 2017; Song et al. 2022) 

스스로 경제수준이 좋지 않다고 인식할수록 외로움 수준이 높은 것으로 나타났다

(오영은 ‧ 이정화 2012; 임정숙 2017). 건강상태 또한 외로움에 영향을 줄 수 있는데, 

만성질병이 있는 경우나 신체적 장애가 있는 경우 외로움 수준이 더 높고(Arslantaş 

et al. 2015; Asadollahi et al. 2022; Carrasco et al. 2022; Swami et al. 2007; 

Theeke 2009) 주관적 건강수준이 낮은 경우 외로움 수준이 더 높은 것으로 확인된

다(김경숙 ‧ 김수진 2021; 김인숙 외 2010). 이와 같은 선행연구들에 기반하여 본 연

구에서는 성별, 교육수준, 동거가족 여부, 근로 여부, 주관적 건강상태, 그리고 가구

소득을 통제변수로 투입하여 그 영향을 함께 살펴보았다.
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(2) 사회적 지지

노인의 외로움에 대한 많은 연구에서 주변의 사회적 관계망으로부터 제공받는 

사회적 지지가 노인의 외로움을 완화시키는 강력한 영향요인인 것으로 밝혀졌다. 

사회적 지지는 다른 사람들과의 관계에서 받게 되는 정서적 위로 및 조언, 물질적 

도움 등을 포함하는 개념으로서 편안함, 관심, 고마움과 같은 감정을 반영한다(나해

인 외 2019; Czaja et al. 2021). 노년기는 배우자 및 친구와 같이 가까웠던 사람과

의 상실을 경험하고 은퇴로 인해 사회활동이 감소하게 되며 사회관계망이 축소되는 

시기로 적절한 수준의 사회적 지지를 받지 못할 경우 외로움에 매우 취약한 상황에 

놓이게 될 수 있다(Bruce et al. 2019). 

사회적 지지는 사회관계망의 규모 및 구성, 관계망에 대한 접촉 만족도와 같은 

요인들로 구성되어 외로움에 영향을 미치는 것으로 알려져 있다(de Jong Gierveld 

et al. 2015). 구체적으로는 사회활동이 활발한 노인의 경우 외로움을 덜 느끼는 것

으로 확인되어 사회적 상호작용 수준이 노인의 외로움에 유의미한 영향을 주는 것

으로 나타났다(김아란 외 2020; Dahlberg & McKee 2014). 특히 이웃, 친구 및 친

척이 제공하는 사회적 지지가 외로움을 낮추는 데 기여하는 것으로 확인되며(박경

순 ‧ 박영란 2021; 성미혜 외 2011) 사회관계망의 크기는 유의미한 영향을 보이지 

않는다는 연구결과도 존재한다(김아란 외 2020). 

 

(3) 노후불안

노후불안이란 경제적 상황에 대한 불안과 노화 전반에 대한 심리·사회적 측면을 

모두 포함하는 근심으로부터 비롯되는 불안을 의미한다(Lasher & Faulkender 

1993). 노후불안은 노인의 우울증상(김정근 ‧ 강석영 2022; 남석인 외 2019) 및 자살

사고(차주애 ‧ 김문옥 2022)에 부정적인 영향을 미치는 것으로 확인되고, 노인의 건

강증진행위를 방해하고(신유선 ‧ 김은하 2009) 전반적인 삶의 만족도를 저해하는 것

으로 나타난다(김재희·김욱 2015). 또한 노후불안은 노인의 외로움과도 밀접한 관

련성이 있음이 여러 연구에서 확인되었다. 노화에 대한 부정적인 자기인식은 노인의 

외로움을 높이는 요인으로 작용하였으며(Losada-Baltar et al. 2021; Segel-Karpas et al. 

2022) 노년기의 정서적 불안(장휘숙 ‧ 김나연 2011) 및 죽음불안(Aisenberg-Shafran et 

al. 2021)도 외로움에 부정적인 영향을 미치는 것으로 확인되어 노후불안이 노인의 

외로움을 증가시키는 요인임을 나타냈다. 따라서 노후불안을 경험하는 노인은 자신

의 건강상태나 경제적 안정성, 사회적 지위 등에 대한 불안감으로 인해 사회적 참
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여를 하지 않게 되며 외로움을 경험하게 될 수 있다. 

4) 지역수준 요인

(1) 연령다양성

다양한 연령, 문화, 성별, 인종 등으로 인한 지역사회의 사회 다양성은 산업군의 

발전과 활발한 경제활동을 촉진하며 사회경제적 차원에서도 여러 가지 이점을 제공

할 뿐만 아니라, 사회구성원 간의 협력적인 행동을 유도하고 지역사회 내 문제를 

해결하는 데 긍정적인 역할을 하며 우리의 삶을 더욱 풍요롭게 해준다(Talen 2008; 

Thomas & Darnton 2006). 예를 들어 이웃 간의 다양성이 높을수록 협력적 행동이 

증가하는 것으로 나타나며(Qin et al. 2017), 또한 지역사회에서 다양성을 포용하고 

통합하는 과정이 지역사회 내 문제 해결에 긍정적인 역할을 할 수 있다는 점이 확

인되었다(이지민 2022). 이러한 점을 기반으로 삼아 일찍이 고령화를 경험한 서구 

국가에서는 다양한 연령대의 사회구성원들이 어울리고 상호작용하는 연령다양성을 

확보한 사회에 대한 논의가 제시되고 있다(Riley 1998; Riley & Riley 2000).

고령화 사회에서 나타나는 여러 문제는 다양한 세대가 함께할 때 해결해나갈 수 

있다는 점에서(Zelenev 2006) 연령다양성은 고령화 사회에서 지속가능성을 담보하

기 위해 중요한 요인으로 인식되고 있다(정순둘 외 2017). 특히 고령화 사회에서 지

역사회 내 다양한 세대 간의 교류는 노인의 생산성(generativity), 자기효능감, 우울

증과 같은 심리사회적 측면에 긍정적인 영향을 주며(윤정아 2015; Herrmann et al. 

2005; Santini et al. 2018), 다양한 연령대의 사람들과 거주하는 것만으로도 노인의 

사회적 교류가 강화되고 상호 이해가 증대되는 것으로 나타난다(Cohen et al. 1987). 

국내에서도 다양한 세대의 조화와 공존에 주목한 연구(박지성 ‧ 신수영 2019; 임세

영 ‧ 옥광희 2014; 정순둘 외 2015)가 존재하나, 우리 사회의 연령다양성은 주로 세

대 간 다름이나 부조화의 측면에서 다뤄지고 있으며, 세대 간 격차의 부정적인 영향

에 대한 연구가 주를 이루고 있다(김희봉 2019; 박진성 2009; 예지은 ‧ 진현 2009). 

지역사회의 연령다양성을 높이는 것은 노인들이 지역사회에서 진행되는 다양한 

문화, 예술, 운동, 봉사활동에 참여할 때 다양한 연령층과 교류할 수 있는 기회를 

제공하며, 이는 연령층 간 상호 이해와 공감을 촉진하여 노인인구의 외로움을 해소

하고 삶의 질을 높이는 요인으로 작용할 수 있을 것이다. 아직 연령다양성과 노인

의 외로움 간의 직접적인 관계를 밝힌 연구는 찾아보기 어려우나, 사회적 다양성의 

이점과 세대 교류의 긍정적인 영향을 고려하였을 때 연령다양성이 노인의 외로움 
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완화요인이 될 수 있을 것으로 예상할 수 있다. 다양성 측정은 풍성함, 균등성 측면

이 고려될 수 있는데(채희원 ‧ 신정엽 2015), 본 연구에서는 지역구성원들의 연령대

가 얼마나 다양하게 분포되어 있는지에 주목하여 연령집단의 균등성 측면에서 연령

다양성을 살펴보고자 하였다. 

(2) 문화기반시설 수

Klinenberg(2018)는 사회적 연결을 발전시키고 유지하는 데 있어 사회의 물리적 

및 제도적 인프라의 중요성을 강조한다. 사회기반시설은 이웃과 지역을 공유하는 

다른 사람들과 만나서 어울릴 수 있는 기회를 제공해주며 포용적인 지역사회 경험

을 할 수 있도록 도와준다. 또한 공간에 대한 애착을 갖도록 유도함으로써 사회적 

관계를 증진시킨다(Klinenberg 2018). 즉, 지역사회기반시설은 단순한 도구적 기능

에 머물지 않고 사회에 역동성을 부여하며 사회적 연결을 촉진하는 사회적 기능을 

수행한다는 점에서 개인의 고립 수준과 외로움에 중요한 역할을 갖는다고 볼 수 있

다(Latham & Layton 2019). 특히 사회기반시설의 구축은 사회적 차별과 편견의 대

상이 되는 노인들의 연결망 확대와 외로움 완화에 중요한 기반을 마련해준다는 점

에서(Fried 2020) 노인의 외로움을 살펴볼 때 중요한 요인이라고 할 수 있다. 

사회기반시설의 영향을 살펴본 선행연구들은 사회기반시설이 개인의 정서에 직

접적으로 영향을 주고 있음을 보여준다. 사회기반시설은 개인의 행복에 긍정적인 

영향(이영빈 ‧ 정창무 2013)을 주는 것으로 나타났으며, 공연시설과 도시공원의 조성

정도가 지역의 자살률 감소에 영향(조수미 ‧ 신형덕 2014)을 미치는 것으로 확인되

었다. 그리고 지역주민의 외로움에 미치는 영향요인을 살펴본 연구(김남희 ‧ 최종안 

2022)에서는 지역의 체육시설 수가 외로움에 영향을 미치는 요인임이 확인되었다. 

문화기반시설은 지역구성원들의 삶의 질 향상에 있어 중요한 영역으로, 보다 더 풍

부한 경험과 활동을 가능하도록 해준다는 데 의미가 있다(오지운 외 2023). 또한 문

화기반시설 수는 지역 간 격차가 존재하며(성보현 ‧ 배명순 2021) 지역 발전과 잠재 

역량을 측정하는 지표에 포함(송미령 외 2021)됨에 따라 지역 특성을 나타내는 주

요한 요인임을 알 수 있다. 이를 고려하여 본 연구에서는 문화기반시설 수를 노인 

외로움의 영향요인으로 설정하였다. 

(3) 사회복지예산비중

최근 세계적으로 코로나 팬데믹을 겪으며 고립과 외로움이라는 사회적 문제에 
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대한 정책적 인식이 증가하였으며, 고독사에 대한 계획을 마련하는 등 국가의 정책

적 관점에서 외로움에 접근하려는 시도가 더욱 적극적으로 이루어지고 있다(김기태 

외 2022). 노인의 사회적 고립 및 외로움에 대한 개입과 관련한 문헌들에 대해 통

합적 리뷰를 수행한 연구(Gardiner et al. 2018)에서는 지역적 맥락의 개입에 대한 

적응성의 성공 요인으로 정부 기관의 역할을 강조한다. 일례로 사회적으로 제공되

는 돌봄서비스는 노인과 가족들이 보다 정서적 지원을 교환할 수 있도록 해주고, 

노인이 자신의 집에서 계속 거주해나갈 수 있도록 지원(de Jong Gierveld & Tesch- 

Römer 2012)하며, 지역사회에서 제공되는 다양한 프로그램은 노인의 외로움 감소에 

영향을 줄 수 있다(김정숙 외 2019; Cohen-Mansfield & Perach 2015; Theeke 2009). 

이와 같이 거주지역의 복지는 개인에게 보다 많은 선택권을 제공하고 독립적인 

생활을 보장함으로써 노인의 외로움 완화에 영향(de Jong Gierveld, & Tesch-Römer 

2012)을 미치게 된다. 이에 따라 외로움 영향요인을 살펴보는 데 있어 공식적인 사

회적 지원 요인이 고려될 필요가 있다. 정책을 통해 효과적인 전략을 펼치는 데 있

어 안정적인 재원 확보는 무엇보다 중요(김기태 외 2022)하다. 노인의 우울, 자살 

등과 같은 부정적인 정서에 영향을 주는 복지재원으로는 노인복지예산(고정은 ‧ 이
민홍 2015; 김철주 2014), 사회복지예산비중(김기원 ‧ 김한곤 2011; 김형수 ‧ 김신향 

2014; 이창숙 ‧ 강상경 2020)이 사용되고 있다. 그중 노인복지예산은 기초연금이 많

은 부분을 차지하고 있고 노인복지서비스를 위한 비중이 제한적이다(최혜지 2021). 

이에 비해 사회복지예산비중은 기초생활보장, 노동, 주택, 사회복지분야뿐 아니라 

보건의료 및 식품의약안전과 같은 보건분야를 포함하고 있다. 이에 본 연구에서는 

지역의 보건자원과 사회 전반의 복지 노력을 포괄하는 사회복지예산비중을 노인의 

외로움 영향요인으로 설정하였다. 

Ⅲ. 연구방법

1. 자료수집

본 연구에서는 한국연구재단의 지원을 통해 수행된 ｢연령통합 및 세대통합 조사｣ 
데이터를 활용하였다. 해당 조사는 고령화와 관련한 사회 구성원들의 인식을 조사
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하여 다양한 세대가 어우러져 공존하는 사회로 나아가는 데 필요한 기초자료를 마

련하기 위해 실시되었다. 본 조사는 OO대학교 생명윤리위원회의 승인(No. 202005- 

0003)을 받았으며, 사전교육을 받은 면접원들에 의해 2020년 6월에서 7월까지 일

대일 대면면접조사로 실시되었다. 조사지역은 서울특별시와 부산, 대구, 인천, 광주, 

대전, 울산을 포함한 6개 광역시, 강원, 경기, 충북, 충남, 경북, 경남, 전북, 전남의 

8개 도 지역으로 구성되었으며, 세종은 적은 인구수로 인한 비례할당의 한계를 보

완하기 위해 충남지역에 포함하였다. 본 조사의 대상은 2020년 5월 주민등록인구현

황에 기반하여 지역별, 성별, 연령별 비례할당이 이루어졌으며, 만 20세 이상 성인 

1,200명을 대상으로 조사가 실시되었다. 주민등록인구현황을 이용한 이유는 주민등

록인구현황은 주민등록시스템에 등록된 현황을 매월 집계하여 발표되는 자료로, 일

관성이 있으며 조사 시점에서 최신의 상태를 반영한 데이터를 얻을 수 있기 때문이

다. 연령대별 인구통계를 고려하였을 때 상대적으로 모집단 수가 적은 만 65세 이

상에 대해 보다 많은 수의 표본을 할당하여 표본오차를 줄이고자 만 65세 이상을 

전체 조사대상의 과반인 600명으로 할당하여 조사가 이루어졌다. 본 연구는 조사 

시점의 인구 통계 데이터에 근거하여 지역별 비례할당을 하였으며, 다단계층화추출

을 통해 전국 지역을 층화하여 조사 대상자를 선정함으로써 표본의 대표성을 확보

하고자 하였다. 분석에는 만 65세 이상 노인 600명의 자료가 활용되었다.

2. 측정도구

1) 종속변수: 외로움

노인의 외로움을 측정하기 위해 Hughes et al.(2004)이 R-UCLA(Russell et al. 

1980) 척도를 3문항짜리 단축형으로 개발한 척도를 사용하였다. 본 척도는 ‘얼마나 

자주 다른 사람들과의 교류가 부족하다는 느낌이 드십니까?’, ‘얼마나 자주 주변으

로부터 외면당한다고 느끼십니까?’, ‘얼마나 자주 다른 사람들로부터 소외당한다고 

느끼십니까?’ 등 총 3문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 Likert 3점 척도로 측정되

었으며 점수가 높을수록 외로움 수준이 높은 것을 의미한다. 외로움의 신뢰도 

Cronbach 값은 .794로 나타났다. 

2) 독립변수

(1) 사회적 지지
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노인이 일상생활에서 경험하는 사회적 지지의 수준을 측정하기 위해 박지원(1985)

의 사회적 지지 척도 문항들 가운데 사회 내에서 타인과의 교류가 실제적으로 이루

어지고 있는 정도를 추출하여 측정하였다. 본 척도는 ‘주변에는 내게 어떤 일이 생길

까 걱정하는 사람들이 있다’ 등을 포함하여 총 5개의 문항으로 구성되어 있다. 각 문

항은 Likert 5점 척도로 측정되었으며 점수가 높을수록 노인 개인이 경험하는 사회

적 지지의 수준이 높은 것을 의미한다. 사회적 지지의 신뢰도 Cronbach 값은 .757

로 나타났다. 

(2) 노후불안 

노인이 경험하는 노후불안 수준을 측정하기 위하여 한국의 맥락에서 개인의 경

제적 및 심리사회적 노후불안을 살펴보고자 개발된 정주희(2020)의 노후불안 척도

를 사용하였다. 본 척도에서 경제적 측면의 노후불안을 측정하기 위한 문항은 황덕

순(1995)의 경제적 불안척도와 유을용(2002)의 경제복지감 측정을 위한 질문을 참

조하여 구성되었으며, 심리사회적 측면의 노후불안을 측정하기 위한 문항은 Lasher 

&  Faulkender(1993)이 개발하고 김욱(2010)이 번안한 노후불안척도(Aging 

Anxiety Scale: AAS)를 참조하여 구성되었다. 본 척도의 문항들은 앞으로의 삶에서 

경험할 것으로 예상되는 노후생활에 대한 내용을 중심으로 느끼는 불안감을 측정하

고 있다. 노후불안 측정문항은 총 17개로, 경제적 노후불안(7문항)은 ‘나는 노후에 

의료비용을 마련하느라 재정적 어려움에 직면할까봐 불안하다’, ‘나는 노후에 돈이 

부족해서 지금과 같은 취미, 여가 생활을 할 수 없을 것 같아 걱정된다’ 등을 포함

하며, 심리사회적 노후불안(10문항)은 ‘나는 노후에 배우자나 가까운 가족(부모, 자

녀, 형제자매 등)과 사별하게 될 것이 두렵다’, ‘나는 노후에 마땅히 할 일이 없이 

시간을 보내게 될까봐 걱정된다’, ‘나는 노후에 질병 등으로 가족에게 고통이나 부

담을 줄까봐 걱정이 된다’, ‘나는 노후에 익숙한 거주지, 주거환경을 떠나 낯선 환

경에 적응해야 할까봐 두렵다’ 등으로 구성되었다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 측

정되었으며, 점수가 높을수록 노후불안 수준이 높은 것을 의미한다. 노후불안의 신

뢰도 Cronbach 값은 .902로 나타났다. 

(3) 지역변수

본 연구에서 지역은 서울특별시와 부산, 대구, 인천, 광주, 대전, 울산을 포함한 6

개 광역시와 강원, 경기, 충북, 충남, 경북, 경남, 전북, 전남 8개도 지역 내의 시 ‧ 군 ‧ 구 

지역(총 92개)으로 구분되었다. 지역변수로는 연령다양성, 인구 대비 문화기반시설 

수 및 사회복지예산비중을 사용하였다. 
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첫째, 각 지역의 연령다양성 수준을 확인하기 위해 심슨지수(Simpson index)를 

활용하였다. Simpson(1949)이 제안한 심슨지수는 개체 수, 개체 분포를 통해 동식

물의 다양성을 측정한 지수로, 무작위로 선택된 개체가 동일한 범주에 해당할 확률

을 의미한다. 심슨지수는 0에서 1의 값을 가지며, 0에 가까울수록 다양성이 크게 나

타난다.

: 심슨지수 : 종의 수: 종 i 개체 수 : 전체 종 개체 수
심슨지수는 1에 가까울수록 다양성이 작다는 것을 의미하는데 이에 따른 해석에 

혼동이 있을 수 있기 때문에 1과 심슨지수의 차이 값이 이용되기도 한다(채희원 ‧ 신
정엽 2015). 이에 본 연구에서도 [1-D] 값을 사용하여 연령다양성을 분석하였다. 

즉, 본 연구의 연령다양성 값은 1에 가까울수록 지역사회 내 연령집단의 구성이 다

양한 것을 의미한다. 본 연구에서는 지역사회 연령집단의 구성도를 반영하는 데 있

어 생애주기를 고려하여 만 19세 이하, 20세∼44세 이하, 45세∼64세 이하, 65세 

이상의 총 네 집단으로 연령집단을 구분하여 연령다양성을 계산하였다. 각 연령집

단의 인구수는 조사 시점인 2020년의 주민등록인구현황(읍 ‧ 면 ‧ 동 행정구역/5세별 

주민등록인구) 자료를 활용하여 분석하였다. 

둘째, 시 ‧ 군 ‧ 구 수준에서 각 지역사회의 문화시설 조성 수준을 파악하기 위해 

인구단위 10만 명당 문화기반시설 수를 활용하였다. 문화기반시설은 “｢도서관법｣상 

도서관, ｢박물관 및 미술관 진흥법｣상 박물관, 미술관, 문예회관 및 ｢지방문화원진

흥법｣상 지방문화원 및 문화의 집”을 포함한다. 조사 시점인 2020년 기준 통계청 

문화기반시설 수 자료를 활용해 측정하였다.

셋째, 사회복지예산비중은 지방자치단체가 당해 연도에 “사회복지분야(기초생활

보장, 취약계층지원, 보육 ‧ 가족 및 여성, 노인 ‧ 청소년, 노동, 보훈, 주택, 사회복지

일반)와 보건분야(보건의료, 식품의약안전)의 예산액이 전체 예산액에서 차지하는 

 
    
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비율”을 의미한다. 본 연구에서는 시 ‧ 군 ‧ 구 수준에서 조사 시점인 2020년 통계청 

e-지방지표 일반회계 중 사회복지예산비중 자료를 활용하였다.

3) 통제변수

통제변수로는 연령의 경우 연령 자체값을 사용하였고 성별(여자:0, 남자:1), 독거

가구 여부(동거가구:0, 독거가구:1), 근로 여부(일을 하고 있지 않음:0, 하고 있음:1)

는 더미처리하였다. 교육수준은 ‘무학:1, 초등학교 졸 이하:2, 중학교 졸:3, 고등학교

졸:4, 대학교 졸:5, 대학원 이상:6’으로 설정하였고, 주관적 건강상태는 ‘매우 나

쁨:1, 나쁨:2, 보통:3, 좋음:4, 매우 좋음:5’ 5점 리커트 척도를 사용하였다. 가구소득

은 생계와 주거를 함께하는 모든 동거가구원의 경상소득을 활용하였으며, ‘100만원 

미만:1, 100만원~200만원:2, 200만원~300만원:3, 300만원~400만원:4, 400만원~500

만원:5, 500만원 이상:6’ 범주로 변환하여 사용하였다. 

3. 분석방법

본 연구는 노인의 외로움의 영향요인을 다차원적으로 살펴보는 것을 목적으로 

하며, 개인수준 변수와 지역수준 변수가 노인의 외로움에 어떠한 영향을 주는지 살

펴보기 위해 위계적 선형모형(Hierarchical Linear Modeling) 분석을 수행하였다. 

SPSS 23.0을 활용하여 기술적 통계분석을 실시하였으며 연구대상자 및 주요변수의 

특성을 확인하였고, HLM 8.0을 활용하여 다층모형 분석을 실시하였다. 

본 연구에서 위계적 선형모형 분석은 총 3단계의 절차를 통해 분석되었다. 첫 번

째 단계는 무조건 모형 또는 기초모형의 검증을 통해 분석에 사용된 자료가 다층분

석을 통해 지역적인 효과를 살펴보는 것이 적절한지를 판단하였다. 종속변수의 총 

분산 중 개인수준 및 지역수준 분산의 비율을 검증하고 종속변수인 외로움에 대한 

지역효과를 확인하였다. 집단 내 상관계수(Intraclass Correlation Coefficient) 값이 

0.05 이상일 때 지역효과를 지니는 것으로 판단 가능하며(Heck et al. 2013), 노인

의 외로움에 대한 지역 간 영향 차이를 볼 수 있다는 근거가 된다. ICC의 계산식은 

다음과 같다. 

 총분산
지역분산 개인분산지역분산

지역분산
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두 번째 단계는 무조건적 기울기 모형으로 무조건 모형에 개인수준 변수를 추가

적으로 투입하여 종속변수에 미치는 영향을 살펴보았다. 연구대상자 개인의 인구사

회학적 변수의 경우 각 개인의 인구사회학적 특성이 종속변수에 미치는 영향을 개

별적으로 고려할 수 있도록 하기 위해 고정효과(fixed effect)를 설정하였으며, 사회

적 지지와 노후불안 변수의 경우에는 그 영향이 지역에 따라 상이할 것이라 가정하

여 무선효과(random effect)를 설정하였다. 

세 번째 단계는 조건모형으로 개인수준 변수 및 지역수준 변수가 함께 투입되었

으며 종속변수에 미치는 효과를 검증하였다. 본 연구에서는 개인수준과 지역수준 

변수들은 전체평균 중심화(grand mean centering)하였다. 이 방법은 다층모형 연구

에서 선호되는 방법으로 개인수준 변수의 통제효과를 반영하여 고정효과 회귀계수

들이 각 변수의 고유효과로 해석될 수 있게 한다(강상진 2016). 본 연구에서 조건모

형은 다음과 같이 나타났다.
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Ⅳ. 연구결과

1. 연구대상자의 일반적 특성

연구대상자의 특성을 <표 1>에 정리하였다.

 백분율(%)

연령 평균() 73.77(5.797)

성별
여성 334 55.7

남성 266 44.3

독거가구 여부
동거가구 433 72.2

독거가구 167 27.8

교육 수준

무학  93 15.5

초등학교 졸 203 33.8

중학교 졸 127 21.2

고등학교 졸 150 25.0

대학교 졸  25  4.2

대학원 이상   2  0.3

근로 여부
일을 하지 않음 357 59.5

일을 하고 있음 243 40.5

주관적 건강상태

매우 나쁨  19  3.2

나쁨 148 24.7

보통 212 35.3

좋음 203 33.8

매우좋음  18  3.0

5점평균() 3.09(.908)

가구 소득

100만원 미만 186 31.0

100-200만원 156 26.0

200-300만원 130 21.7

300-400만원  59  9.8

400-500만원  31  5.2

500만원 이상  38  6.3

<표 1> 연구대상자의 인구사회학적 특성
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연구대상자는 65세 이상 노인으로 구성되었으며 이들의 평균연령은 73.77세(
=5.797)로 나타났다. 성별의 경우 여성 334명(55.7%), 남성 266명(44.3%)로 구성되

었으며 가구형태는 동거가구 433명(72.2%), 독거가구 167명(27.8%)로 나타났다. 교

육수준의 경우 초등학교 졸업 203명(33.8%), 고등학교 졸업이 150명(25.0%), 중학

교 졸업이 127명(21.2%), 무학의 경우 93명(15.5%) 순으로 높았다. 근로 여부는 일

을 하지 않는 노인이 357명(59.5%), 일을 하고 있는 노인이 243명(40.5%)으로 확인

되었고, 주관적 건강상태의 5점만점 평균은 3.09(=.908)이었고, 보통이 212명

(35.3%)으로 가장 높았고 좋음 203명(33.8%), 나쁨 148명(24.7%) 순으로 확인되었

다. 가구소득을 살펴보면 100만 원 미만이 186명(31.0%)으로 가장 높았고, 100만 

원∼200만 원 156명(26.0%), 200만 원∼300만 원 130명(21.7%) 순이었다.

2. 주요변수의 기술통계

본 연구에서 사용된 주요변수의 특성을 <표 2>에 정리하였다. 종속변수인 외로

움은 3점 만점에 평균 1.39점(=.471)으로 나타났다. 독립변수 중 개인수준 변수

인 사회적 지지 요인은 5점 만점에 평균 3.27점(=.586)으로 나타났으며, 노후불

안은 5점 만점에 평균은 3.07점(D=.614)으로 나타났다. 

시 ‧ 군 ‧ 구 행정단위의 지역수준 변수를 살펴보면 0에서 1 사이의 값을 갖는 지역

사회의 연령다양성 평균점수는 .717점(=.010)으로 나타났다. 각 시 ‧ 군 ‧ 구의 연

령다양성 점수를 확인해 본 결과 서울 관악구(=.675)가 가장 낮은 연령다양성을 

보였으며, 전북 완주군(=.737)이 가장 높은 연령다양성을 나타냈다. 다음으로 문

화기반시설 수를 확인한 결과 평균적으로 인구 10만 명당 6.41개(=4.820)를 보

유하는 것으로 나타났으며, 최소값은 인천 남동구(=1.9), 최대값은 전북 완주군

(=21.8)에서 확인되었다. 마지막으로, 시 ‧ 군 ‧ 구 행정단위에서 전체 예산액 대비 

사회복지예산 비중의 평균값은 43.9%(=13.563)로 나타났으며, 최소값은 경남 

하동군(=19.9%)에서 확인되었으며 최대값은 인천 미추홀구(=71.5%)에서 확인

되었다. 피어슨의 상관관계 분석결과 외로움과 노후불안의 상관관계는 .258

(  ), 외로움과 사회적 지지의 상관관계는 -.114(  ), 노후불안과 사회적 

지지의 상관관계는 -.125(  )로 나타나 다중공선성의 문제는 없는 것으로 나

타났다. 왜도의 절대값이 3보다 작고 첨도의 절대값이 8보다 작은 경우 정규분포를 

이룬다고 판단(Kline 2015)할 수 있는데, 본 연구에서 왜도의 절대값은 .012∼1.647 
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사이의 값을 지녔으며, 첨도의 절대값은  .012∼1.945 사이의 값을 지녀 정규성의 

문제는 없는 것으로 판단되었다. 

 최소 최대  평균(SD) 왜도 첨도

종속변수

외로움(3점 만점) 600 1.00 3.00  1.39(.471) 1.204 .727

개인 수준

사회적 지지 600 1.40 5.00  3.27(.586) -.240 .012

노후불안 600 1.47 4.76  3.07(.614)  .012 -.553

지역 수준

연령다양성  92 .675 .737 .717(.010) -.745 1.904

문화기반시설 수  92  1.9 21.8 6.41(4.820) 1.647 1.945

사회복지예산비중(%)  92 19.9 71.5 43.9(13.563)  .120 -.632

<표 2> 변수의 특성

3. 다층모형 분석결과

1) 무조건 모형(unconditional model)

우선 분석자료에 다층모형을 적용하는 것이 적절한지를 판단하기 위해 종속변수

인 외로움만 투입하여 무조건 모형을 분석하였다. 무조건 모형의 분석을 통해 노인

의 외로움이 지역 간 차이를 나타내는지 검증하였으며, <표 3>에 결과를 제시하였다. 

무선효과 분석결과 지역수준 분산은 .061, 개인수준 분산은 .153으로 나타났고, 종속

변수인 외로움에 대한 지역 간 평균 차이는 유의하였다(  ). 집단 간 차이가 종속

변수를 얼마나 설명하고 있는지를 나타내는 ICC를 계산한 결과,    
로 확인되었다. 이는 총 분산 중에서 지역 간의 차이에 의해 설명되는 분산의 

비율이 28.5%라는 것을 의미한다. 집단 내 상관계수 값이 5% 이상으로 나타날 때 

지역수준에 따른 종속변수에 대한 분석을 수행하기에 적절하다고 판단되는데(Heck 

et al. 2013) 본 연구의 ICC는 이러한 기준을 상회하는 것으로 나타나 다층분석을 

활용해 노인의 외로움을 분석하기에 적절하다고 판단되었으며, 지역수준의 어떠한 
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요인이 노인의 외로움에 영향을 주는지에 대해 분석할 필요가 있음을 확인하였다. 

고정효과 계수 표준오차

절편   1.372*** 0.031

무선효과 분산  
지역수준 0.061  357.875***

개인수준 0.153

ICC 0.285

<표 3> 무조건 모형 분석결과

*   , **    , ***   .

2) 무조건적 기울기 모형(unconditional random slopes model)

무조건적 기울기 모형에서는 개인수준 변수가 종속변수인 노인의 외로움에 미치

는 영향이 지역에 따라 차이가 있는지 검증하였다. 무조건적 기울기 모형에 대한 

분석결과를 <표 4>의 [모형 1]와 [모형 2]에 제시하였다. 우선 [모형 1]에는 연령, 

성별, 독거가구 여부, 교육수준, 근로 여부, 주관적 건강상태 및 가구소득의 통제변

수만 투입하여 노인의 외로움 간의 관계를 살펴보았다. 그 결과 교육수준이 낮은 

노인과(= -.047,   ) 일을 하지 않는 노인의 경우(= -.090,   ) 더욱 

높은 수준의 외로움을 보이는 것으로 나타났다. 다음으로 [모형 2]에는 통제변수에 

개인수준 변수인 사회적 지지와 노후불안을 추가로 투입하여 종속변수와의 관계를 

살펴보았다. 그 결과 노인들은 사회적 지지 수준이 낮을수록(= -.109,   ) 

그리고 노후불안의 수준이 높을수록(=.177,   ) 더욱 많은 외로움을 경험

하고 있는 것으로 확인되었고, 개인수준 변수가 추가로 투입된 [모형 2]의 경우 나

머지 통제변수들은 모두 통계적으로 유의하지 않음이 확인되어 노인의 외로움에 있

어 통제변수로 투입되었던 인구사회학적 변인보다 사회적 지지와 노후불안의 효과

가 더욱 큰 것으로 나타났다. 

3) 조건모형(conditional intercept model) 

조건모형에서는 무조건적 기울기 모형에 지역변수를 투입하여 지역수준 변수인 

연령다양성, 문화기반시설 수, 사회복지예산비중이 개인수준 변수와 함께 종속변수
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인 노인의 외로움에 미치는 영향을 살펴보았다. 조건모형 분석결과를 <표 4>의 [모형 

3]에 제시하였다. 

무조건적 기울기 모형 조건모형

모형 1 모형 2 모형 3

고정효과 계수 표준오차 계수 표준오차 계수 표준오차

Level-1 개인변수

절편 1.597*** .315 1.149*** 0.244** 1.179*** 0.249**

연령 *.001*** .004 *.005*** .003 *.005*** .003

성별 -.019*** .033 -.057*** .034 -.058*** .034

독거가구 여부 *.045*** .047 .034*** .045 *.028*** .045

교육 수준 -.047*** .018 -.029*** .017 -.030*** .017

근로 여부 -.090*** .031 -.050*** .028 -.053*** .028

주관적 건강상태 -.041*** .022 -.023*** .019 -.024*** .019

가구 소득 .002*** .014 *.016*** .012 *.016*** .012

사회적 지지 -.109*** .030 -.108*** .030

노후불안 *.177*** .043 *.186*** .042

Level-2 지역변수

연령다양성 -4.759*** 2.368*

문화기반시설 수 -.018*** .007

사회복지예산비중 -.007*** .002

무선효과

        분산   분산    분산  
절편 .068 408.474*** .060 248.839*** .052 221.270***

사회적 지지 .019 116.630*** .020 116.161***

노후불안 .064 119.961*** .056 118.451***

개인변수 .141 .113 .114

<표 4> 위계적 선형모형 분석결과

*   , **    , ***   .
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조건모형에서 개인수준 변수의 영향을 살펴보면 사회적 지지의 수준이 낮고(=

-.108,   ) 노후불안이 높을수록(=.186,   ) 노인의 외로움 수준이 

높은 것으로 확인되었다. 지역수준 변수가 투입되었을 때 집단 간 차이는 유의하였

으며( =221.270,   ), 집단 간 분산(.052)은 [모형 2]의 집단 간 분산(.060)

과 비교했을 때, 0.008 감소하여 노인의 거주지역 특성이 지역 간 외로움 정도의 차

이에 13.33% 기여하는 것으로 확인되었다. 지역수준 변수에 대해 구체적으로 살펴

보면 연령다양성이 낮을수록(=-4.759,   ), 문화기반시설 수가 적을수록(=

-.018,   ), 사회복지예산비중이 낮을수록(=-.007,   ) 노인이 경험하는 

외로움의 수준이 높아지는 것으로 확인되었다. 

Ⅴ. 결론 및 논의

전 세계적으로 인구고령화 현상이 심화되며 노년기 외로움에 대한 관심이 더욱 

높아지고 있다. 본 연구는 우리나라에서 계속해서 증가하고 있는 노인인구의 외로

움을 완화하기 위한 개입방안을 마련하고자 실시되었으며, 2-수준 위계적 선형모형 

분석을 활용하여 노인의 외로움 영향요인을 개인수준과 지역수준에서 살펴보았다. 

개인수준 요인으로는 인구사회학적요인, 사회적 지지 및 노후불안을 살펴보았으며 

지역수준 요인으로 연령다양성, 문화기반시설 수, 사회복지예산비중을 살펴보았다. 

본 연구의 주요 결과와 그에 따른 함의는 다음과 같다.

첫째, 개인수준 요인에서 사회적 지지와 노후불안이 노인의 외로움에 유의미한 

영향을 미치는 것으로 나타났다. 노인이 인지하는 사회적 지지의 수준이 높을수록 

노인의 외로움 수준이 낮게 나타난다는 본 연구의 결과는 타인과의 상호작용과 사

회적 지지가 노인 외로움의 완화요인으로 작용함을 제시하는 다수의 선행연구(김아

란 2020; 성미혜 외 2011; Bruce et al. 2019)와 일치하는 결과이다. 은퇴 및 신체적 

건강의 저하로 인해 사회관계망과 독립성이 큰 폭으로 축소되는 노년기 특성상 사

회적 지지를 받는다는 것은 노인의 외로움을 완화하기 위해 매우 중요한 요인으로 

작용할 수 있다(Kang et al. 2018). 따라서 노년기의 외로움 문제를 해결하기 위해 

사회적 관계망 강화를 위한 사회적 지원이 요구된다. 사회적 교류의 기회 제공, 활

동 공간 확보, 관계 강화 프로그램 제공 등의 지원을 통해 노인들이 사회관계망을 
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확대하고 공고히 할 수 있는 사회적 기반이 마련될 필요가 있다. 이때 노년기의 사

회경제적 상황이나 건강 상황이 사회관계 형성에 제약을 줄 수 있으며 노인의 성향

에 따라 사회활동에 대한 욕구의 차이가 존재할 수 있으므로, 사회적 지원을 제공

함에 있어 노인의 특성과 욕구가 충분히 고려될 필요가 있다. 또한 독거노인이나 

건강상의 이유로 사회적 참여에 더 큰 제약을 받는 노인들의 경우 지역기관과의 연

계와 협력을 통해 다양한 체계의 사회적 지지원을 확보할 수 있도록 정책적 지원이 

강화될 필요가 있다. 

둘째, 노후불안의 수준이 높은 노인은 외로움을 많이 느끼는 것으로 확인되었다. 

이러한 결과는 노년기에 경험하는 미래의 삶에 대한 불안 및 죽음불안이 노인의 외

로움에 부정적인 영향을 준다는 선행연구(Aisenberg-Shafran et al. 2021; Ayalon 

2018)와 일치한다. 이는 노인의 외로움 문제에 개입함에 있어 개인의 노후불안 요

인을 고려한 접근이 필요함을 보여준다. 노후불안은 경제적 측면뿐 아니라 질병, 상

실, 배제, 무위 등의 현실 문제와 관련한 심리사회적 불안을 포괄하는 복합적인 개

념으로(정주희 2020), 노후불안 감소를 위한 사회적 지원이 다양한 차원에서 이루

어질 필요가 있다. 예를 들어, 노후를 준비하는 중장년기에서부터 노년기에 이르기

까지 중장기적인 관점에서 노후준비를 해나갈 수 있도록 노후보장제도를 다양화할 

필요가 있으며, 심리적 불안감을 해소할 수 있는 지지 방안이 마련될 필요가 있다

(홍성희 2017). 또한 사회에 만연한 노인에 대한 고정관념과 차별이 나이들어가는 

것에 대한 노인의 인식에 부정적 영향(Marquet et al. 2019)을 미친다는 점에서 사

회 전반의 노인에 대한 인식을 개선하고 나이 듦에 대한 불안을 해소할 필요가 있다. 

셋째, 지역에 따라 노인의 외로움 수준에 차이가 있는 것으로 나타나, 노인의 외

로움 문제에 개입하는 데 있어 지역적 맥락에서의 접근이 필요함이 확인되었다. 지

역수준 요인 중에서 연령다양성이 높을수록 노인의 외로움 수준이 낮다는 결과는 

다양한 세대가 함께 어우러져 살아가며 노인들이 더욱 사회적으로 연결되어 있을 

때 노인의 외로움이 완화된다는 것을 보여주면서 노인의 외로움에 접근함에 있어 

지역적 환경의 중요성을 보여준다. 연령다양성이 높은 지역의 경우 다양한 연령대

의 지역주민들이 소통할 수 있는 기회가 많이 제공되고, 공동의 생활권에서 다양한 

문화가 공유됨에 따라 더욱 포용적인 문화가 형성될 수 있다. 또한 지역사회에서 

다양한 세대가 같은 공간을 공유하며 이루어지는 상호작용은 노인의 사회적 유대감 

증진에 영향(Finlay & Kobayashi 2018)을 주는데, 이처럼 지역 자원을 공유하며 이
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루어지는 다른 세대와의 자연스러운 교류를 통해 유대감과 포용적인 지역문화가 형

성되며 노인의 외로움을 완화하는데 유의한 영향을 주었을 것으로 추측된다. 이러

한 연구결과는 출생률 감소와 고령인구 증가로 인하여 인구구조의 불균형이 더욱 

심화될 것으로 예상되는 상황에서 노인의 외로움 완화 방안을 마련하는데 있어 지

역의 연령구조가 중요하게 고려되어야 함을 시사한다. 따라서 특히 연령다양성이 

낮은 지역에 거주하는 노인들의 외로움에 대한 사회적 관심이 요구되며 지역사회 

내에서 노인들이 더욱 다양한 연령대의 구성원들과 함께 어울릴 수 있는 기회를 마

련하는 것이 중요할 것으로 판단된다. 이를 위해 지역사회에서 이루어지는 프로그

램이나 행사, 축제를 기획할 때 다양한 연령대가 함께 참여하고 즐길 수 있도록 구

성을 하는 것이 중요할 것이며, 이 밖에도 다양한 연령대의 사회구성원이 함께 참

여하는 지역 내 활동을 촉진할 수 있는 정책적 방안이 마련될 필요가 있다.

또한 이와 더불어 세대 간 격차와 세대갈등이 사회적 문제로 주목받고 있는 우리

사회에서 다양한 연령대의 공존이 고령화 사회의 문제를 해소할 수 있는 원천이 된

다는 본 연구결과는 시사하는 바가 크다고 할 수 있으며, 다양한 연령구성에 대한 

시각 전환이 이루어질 필요가 있음을 보여준다. 세대균열과 갈등의 문제는 차이를 

다름이 아닌 틀림이라고 여기는 것에서 시작된다. 이와 다르게 다양성은 다름이 틀

림이 아님을 받아들이고 다름에서 오는 편견이나 차별을 억제하는 데 내재적 가치

를 지닌다(김동훈 ‧ 차승원 2022). 이에 다양한 연령대의 사람들이 구성하고 있는 사

회를 설명하는데 연령다양성이 주는 긍정적인 가치에 주목할 필요가 있다. 연령다

양성이 우리 사회에 어떠한 긍정적인 영향력을 발휘하는지에 대한 관심을 확대하여 

포용과 연대의 차원에서 다양한 세대의 공존이 이루어질 수 있는 사회적 분위기를 

조성할 필요가 있을 것이다. 

넷째, 본 연구에서는 인구 10만 명당 조성된 문화기반시설 수가 적을수록 노인의 

외로움 수준이 높은 것으로 확인되어 사회기반시설의 조성 정도가 지역구성원의 정

서에 긍정적인 영향을 준다는 선행연구(이영빈 ‧ 정창무 2013; 조수미 ‧ 신형덕 2014)

와 유사한 결과를 보여주었다. 도서관, 미술관, 문화원 등의 문화기반시설을 이용하

는 노인은 다른 이용자들과 공통의 관심사나 취향을 지닐 가능성이 크기 때문에 문

화기반시설을 통한 시공간의 공유는 지역사회에 대한 유대감 형성을 촉진하여 노인

의 외로움을 완화하는 데 유의미한 영향을 미치는 것으로 보인다. 또한 노인들의 

경우 주로 소극적인 여가활동을 하는 것으로 확인되는데(이윤경 외 2020), 지역사
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회 내에 다양한 종류의 문화기반시설이 자리하고 있다는 점은 노인들에게 보다 적

극적인 여가생활의 기회를 제공함으로써 외로움 수준에 긍정적인 영향을 미칠 것이

다. 이와 같은 본 연구의 결과는 지역사회 공간이 지역구성원들이 살아가는 장소로

만 기능하는 것이 아니라 동시에 사회적 활동의 장으로서 역할하며 노인의 활동적

인 참여를 이끌어내고 이를 통하여 외로움 수준을 완화하고 있음을 보여준다(Wiles 

2005). 이에 따라 노년기의 외로움 완화를 위해 문화기반시설 확충에 대한 사회적 

지원이 요구된다. 국내 문화기반시설의 경우 지역에 따른 격차가 존재하며 각 시설

별로 수요 계층이나 입지 특성에 따른 차이가 존재한다(오지운 외 2023; 한상우 외 

2009). 따라서 문화기반시설을 공급하는 데 있어 더욱 많은 사람들이 시설을 이용

할 수 있도록 공간적인 분포 및 배치가 충분히 검토되어야 하며, 다양한 경험과 활

동이 이루어질 수 있도록 지역구성원들의 욕구가 반영되어야 할 것이다. 특히 노인

들은 특정 공간이나 시설을 중심으로 문화생활을 하는 경향이 있기 때문에 노인의 

외로움을 완화하기 위해 그들의 관심사와 활동공간에 대해 고려할 필요가 있다.

다섯째, 지역적 요인으로 사회복지예산비중이 낮은 지역일수록 노인의 외로움 수

준이 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과는 복지예산이 노인의 부정적 정서와 부적

관계(김철주 2014; 이창숙·강상경 2020)에 있다는 선행연구와 맥을 같이한다. 또한 

사회복지예산의 증대를 통해 강화된 사회시스템이 노인의 외로움 완화에 영향을 줄 

수 있음을 시사한다. 노년기는 사회관계망 축소로 인해 비공식적인 사회적 지지 체

계를 형성하는 데 제약이 존재할 가능성이 크다. 즉, 공식적인 사회자원이 노인의 

삶에 중요한 지지체계가 될 수 있기 때문에 노인의 외로움 완화와 관련한 정책과 

서비스가 안정적으로 제공될 수 있도록 지속적인 노력이 요구된다. 지방분권화는 

지역사회의 복지수요에 적절하게 대응할 수 있도록 해준다는 이점이 있으나 지방정

부의 특성에 따라 제공되는 정책과 서비스에 차이가 존재할 수 있다(주상현 2011). 

이에 각 지역의 사회복지예산 확보와 효율적인 재정 운용을 위한 적극적 방안 마련

이 이루어질 필요가 있다. 한편, 노인의 외로움에 대한 사회복지예산비중의 영향이 

확인되기는 했으나 그 영향력은 미비한 것으로 나타났다. 본 연구에서 사용한 사회

복지예산비중은 사회복지분야와 보건분야 예산을 모두 포괄하고 있어, 추후 연구에

서는 사회복지분야와 보건분야 예산을 구분하여 보다 세밀한 분석을 통해 노인의 

외로움에 미치는 영향을 살펴볼 필요가 있을 것으로 사료된다. 
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본 연구는 다음과 같은 한계가 존재한다. 첫째, 본 연구는 만 65세 이상 노인을 

하나의 동질집단으로 간주하여 연구를 수행하였다. 그러나 노년기를 한 시기로 규

정하는 획일적 접근은 노인집단 내부의 편차와 특성을 간과하게 될 수 있기 때문에

(정주원 ‧ 조소연 2013) 추후 연구에서는 연령집단에 따라 노년기를 구분하여 노인

의 외로움을 살펴볼 필요가 있다. 둘째, 본 연구는 횡단자료를 활용하여 노인의 외

로움 영향요인을 분석하였으나 이후 연구에서는 종단적 연구를 실시하여 장기적 관

점에서 지역요인의 영향력을 분석할 필요가 있다. 셋째, 본 연구는 노인의 외로움에 

영향을 주는 지역수준 요인으로 사회복지예산비중을 사용했다. 그러나 후속 연구에

서는 보다 직접적으로 노인복지에 투입되는 예산을 고려해 보는 것도 필요하겠다. 

다만 노인복지예산의 대부분이 기초연금으로 사용되는 한계를 극복하기 위해 지역

별 노인복지예산의 특성을 고려해서 살펴볼 필요가 있다. 넷째, 노인의 외로움은 도

시화, 산업화에 따른 지역적 특성에 영향을 받을 수 있다. 이에 후속 연구에서는 지

역 규모와 도시화의 특성을 반영할 수 있는 요인들을 고려하여 노인의 외로움을 분

석할 필요가 있을 것이다. 끝으로 본 연구에서 활용한 가구소득은 가구의 경제적 

수준만 파악하기 위한 목적으로 균등화된 가구소득을 살펴보지 못하였으나 향후 연

구에서는 가구원 수를 반영한 균등화된 소득으로 반영하는 것도 고려해 볼 필요가 

있다. 이러한 제한점에도 불구하고 본 연구는 노인의 외로움 예방과 완화에 있어 

지역적 차원에서의 접근이 요구됨을 확인하였으며, 지역의 특성을 고려한 방안 마

련을 제시했다는 데 의의가 있다.
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The aim of the study is to investigate the influence of individual and regional factors on 
the loneliness experienced by older adults, and to propose intervention plans to alleviate 
this issue. The study analyzed data of 600 older adults aged 65 and above from the ｢
Survey on Age Integration and Generational Integration｣, using a 2-level hierarchical linear 
model(HLM). The results of the analysis are as follows. First, the regional-level variance 
accounted for 28.5% of the total variance in loneliness among older adults, indicating that 
a multilevel model analysis was appropriate for analyzing the data. Second, at the 
individual level, the study found that older people with lower social support and higher 
aging anxiety were more likely to experience higher levels of loneliness. Third, at the 
regional level, it was confirmed that older adults living in si-gun-gu areas with higher age 
diversity, fewer cultural infrastructure, and lower proportion of the social welfare budget 
were more likely to show higher levels of loneliness among older adults. Based on the 
results of the study, practical and policy discussions were presented to alleviate loneliness 
among older adults.

Key words: social support, age diversity, loneliness, hierarchical linear modeling


