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ABSTRACT

The purpose of this study is to examine the psychosocial pains and difficulties 
experienced during the process of mourning due to the death of beloved ones, and to 
present a Christian social work perspective and practice strategies to support the recovery 
of those in this process based on literature review. Although loss and grief are life events 
that everyone experiences at some point in life, in the cases of traumatic loss due to sudden 
accidents, disasters, suicides, and etc., grief process can be complicated by experiencing 
various kinds of physical, emotional, behavioral symptoms, and social problems. In addition, 
the perspectives and values toward the world of the people in these situations could change 
negatively and they could experience great difficulties in adapting to their lives after the 
loss. Thus, social support is essential for people going through these processes. Based on 
examining the essential models, theories, and treatment methods explaining the grief 
process, this study suggested various kinds of assistant tools for grief recovery to counselors 
such as individual, group, family, and online counseling to help people readapting to their 
lives after loss. This study suggests these programs by utilizing the Christian world view as 
well as the perspective and methodology of social work practice. The significance of this 
study is that it can provide guidelines on grief counseling to clinical social workers, pastoral 
counselors, and family counselors who meet clients in grief process at various practice 
settings in the community, and also various ways to support grievers are sought. 
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Ⅰ. 서론

인생을 살아가는 동안 누구나 사랑하는 사람이나 가족원을 떠나보내는 사별의 경험을 하게 되며, 

이는 신체적, 심리적, 사회적, 경제적 및 영적으로 삶의 모든 측면에서 변화와 고통을 경험하게 되

는 위기를 초래하는 사건이 될 수 있다(Malkinson, 2007; Prieto, 2011; Simpson, 2013). 특히 사랑

하는 사람의 죽음이 예정되거나 준비된 것이 아닌 갑작스러운 사고나 질병, 재해, 재난 등으로 인해 

일어나게 되었을 경우 그 배우자나 부모, 자녀, 그리고 친밀한 관계에 있었던 지인들이 경험하는 고

통과 혼란은 상당하며, 이에 잘 대처하고 사별 이후의 변화된 삶에 잘 적응하지 못할 경우 신체적 

및 정신적 건강을 잃게 되는 문제에 직면하게 될 수 있어(최웅용 외, 2004; 박기묵, 2015) 이들에 대

한 전문적인 지원과 심리사회적 측면에서의 도움이 절실하다. 

사별로 인한 상실과 그 이후 슬픔의 과정인 애도에 대한 초기 연구들은 이들이 경험하는 정서적 

고통에 초점을 두고 진행되었으며, 애도의 과정을 시간이 지남에 따라 구분되는 정서적 과정으로 

제시하였다. Parkes와 Bowlby는 이러한 애도의 과정을 첫째, 무감각과 부정, 둘째, 고인에 대한 갈

망, 셋째, 우울과 무감각으로 표현되는 혼란과 좌절, 넷째, 변화된 현실을 다루는 새로운 방식을 익

히는 재조직, 즉 회복의 과정으로 구분하여 제시하였다(Bowlby, 1980; Parkes, 1985; Malkinson, 

2007). 이는 사별은 초기 큰 정서적 고통을 야기하지만 시간이 지남에 따라 남겨진 사람들은 자신

의 삶에 다시 적응하기 위한 노력을 하면서 변화된 삶에 적응하는 회복을 이루며 살아가게 되는 과

정을 나타낸 것이다. 사별 이후 고인이 없는 삶에 다시 적응하며 살아가기 까지 소요되는 기간, 즉 

애도의 과정이 진행되는 시간에는 개인적 차이가 있으며, 대개 자연스러운 애도반응의 경우 6개월 

정도의 시간이 필요한 것으로 알려져 있다(Shear, 2010). 그러나 개인에 따라 사별이후의 삶에 적

응하지 못하고 고통스러운 삶을 이어가는 경우도 있어 이들에 대한 관심과 지원이 필요하다. 

사별과 애도를 주제로 한 국내연구들을 살펴보면 주로 부모나 배우자, 자녀 등 가족원과 사별한 

경험이 있는 개인들을 대상으로 사별 및 애도과정의 경험에 초점을 둔 연구들이 다수 진행되었다

(이경미·최연실, 2015; 안유숙, 2016; 김가득, 2017; 서청희·이성규, 2019). 해외의 애도 관련 연구들

이 애도과정이나 경험뿐만 아니라 복합비애(complicated grief)에 대한 개념화와 이에 대한 치료방

법과 효과성을 검증하는 방식으로 다양하게 진행된 것과 비교할 때 사별자에 대한 지원, 애도과정

에 필요한 치료나 개입을 주제로 한 실천연구가 국내에는 많이 부족한 편으로 이에 대한 연구의 필

요성이 제기된다. 

전통적으로 사회복지실천분야는 인간이 직면하는 다양한 심리사회적 문제를 해결하기 위해 전

문적인 지식과 기술을 활용하며, 이를 위해 개별상담, 집단상담, 가족상담, 지역사회자원연계 등 다
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양한 활동을 수행하고 있다. 그러나 사회복지실천 현장에서 여러 가지 심리사회적 문제해결을 위한 

다양한 프로그램들이 진행되고 있지만 사별 이후의 삶에 재적응하는 과정을 지원해주는 실천현장

의 프로그램은 매우 부족하며, 자살유가족이나 세월호 유가족을 지원해주는 일부 프로그램들이 비

교적 최근에 개발되었을 뿐 지역사회 내에서 사별로 인한 상실의 고통과 애도과정을 잘 다루고 사

별 이후의 변화된 삶에 재적응할 수 있도록 도움을 주는 프로그램은 찾아보기 힘든 실정이다. 

인간의 삶에서 일어나는 수많은 상실 경험들 가운데 특히 사별은 ‘죽음’이라고 하는 삶의 마지막 

과정과 필연적 관련성을 지니고 있으므로 인간이 경험하는 다른 어떤 심리사회적 문제들보다 인간

의 영적인 부분, 삶과 죽음에 대한 생각과 가치관, 내세에 대한 믿음과 밀접한 연관성을 지니고 있

다. 그러므로 사별 이후 정서적 고통으로부터의 회복을 지원하고, 고인이 없는 변화된 삶의 많은 영

역들에 사별자가 재적응하는 것을 도와주는 것은 인간의 영적인 부분을 다룰 수 있는 기독교적인 

신앙과 삶의 다양한 영역에서의 재적응을 도와주는 사회복지실천의 지식과 기술이 통합적으로 적

용될 때 가장 효과적이고 의미 있는 도움을 제공할 수 있을 것으로 사료된다. 

이미 일부 교회에서는 사별자 모임을 진행하여 교회 안에서 사별자들이 서로의 아픔을 위로하고 

다시 세상을 살아갈 수 있도록 버팀목이 되는 활동을 진행하고 있는 곳도 있다. 기독교 신앙을 지닌 

사별자들에 대한 연구를 통해 신앙생활이 이들의 슬픔 극복에 큰 도움이 되었으며, 사별을 경험한 

이들에게 신앙공동체는 돌봄과 상담을 제공하는 최적의 장소가 되어야 한다는 주장이 나오기도 하

였다(이창규, 2017). 또한 성경적 관점에서도 구약과 신약 모두에서 마음이 상한 자들에 대한 위로

와 회복에 대한 말씀1이 일관되게 나타나고 있는데 이는 마음이 상한 자를 위로하고 고치며, 그 상

처를 회복시키시는 일에 하나님의 관심이 있으며, 성도로서 우리의 역할은 이 말씀이 이 땅에서 성

취될 수 있도록 일해야 한다는 메시지를 던지고 있다.

이에 본 연구에서는 사별로 인한 상실과 애도 과정에 있는 사람들을 기독교적인 신앙과 사회복지

실천을 접목한 관점에서 실제적으로 지원해줄 수 있는 다양한 방안들을 연구하여 제시해보고자 한

다. 이 연구는 지역사회를 중심으로 인간의 보편적 경험 중 하나이지만 정서적 고통이 해소되지 못

할 경우 신체적 또는 정신적 질병을 야기할 수도 있는 상실과 애도의 문제를 지니고 살아가는 개인

과 그 가족들을 지원해주는 기독교적 사회복지실천 방안을 모색하는 것으로서 의미가 있다. 

1) “여호와께서 상심한 자들을 고치시며 그들의 상처를 싸매시는 도다(He heals the brokenhearted and binds up their 
wounds.)(시편 147: 3)”, “주 여호와의 영이 내게 내리셨으니 이는 여호와께서 내게 기름을 부으사 가난한 자에게 아름다운 
소식을 전하게 하려 하심이라 나를 보내사 마음이 상한 자를 고치며 포로된 자에게 자유를, 갇힌 자에게 놓임을 선포하며(이
사야 61:1)”, “애통하는 자는 복이 있나니 그들이 위로를 받을 것임이요(마태복음 5: 4)”’ 등.
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Ⅱ. 사별과 애도

1. 사별이후 경험하는 애도반응과 상실

사별이란 죽음으로 인해 배우자나 부모, 자녀 등 가까운 관계에 있는 사람을 떠나보내는 것을 의

미하며, 상실(loss)은 소유하고 있던 것을 잃어버리는 것으로서 관계, 역할, 직업, 경제력 등 인생의 

다양한 영역에 걸쳐 적용될 수 있는 보다 포괄적인 용어라 할 수 있다. 사별로 인한 상실은 이전의 

상태로 결코 돌아갈 수 없는 영구히 변화된 상황 속에 직면하게 되는 것으로서 큰 정서적 고통을 야

기하게 되는데 이 과정에서 경험하게 되는 상실에 대한 내적 정서적 반응들로 복합적인 정서적 경

험을 애도(grief)라 할 수 있다(Stroebe & Stroebe, 1987; Malkinson, 2007; Prieto, 2011).    

일반적으로 사별을 경험한 사람은 애도반응으로 정서적 고통, 신체감각, 인지, 행동 상의 다양한 

문제들을 경험할 수 있다. 정서적 반응으로는 슬픔, 분노, 비난, 죄책감, 불안, 외로움, 무기력, 고인

에 대한 갈망, 충격 등의 고통을 경험할 수 있으며, 소화불량, 가슴통증, 소리에 예민해짐, 호흡곤란, 

에너지 저하, 입마름 등과 같은 신체감각 상의 문제, 현실에 대한 부정과 혼란과 같은 인지적 문제, 

수면장애, 섭식장애, 사회적 철회 등과 같은 행동상의 문제 등을 경험할 수 있다(Worden, 2018). 기

독교인 여성노인을 대상으로 배우자와의 사별경험에 대한 질적 연구를 수행한 결과를 살펴보면 사

별을 경험한 노인들은 예기치 못한 배우자의 죽음, 정서적 아픔과 고통, 역할변화로 인한 어려움, 떠

난 배우자에 대한 생각 등으로 사별 이후 정서적 충격과 고통을 경험하고 있는 것으로 나타났다(안

유숙, 2016) 

사별자가 경험하게 되는 이러한 상실경험은 일차적 상실과 이차적 상실로 구분할 수 있다. 일차

적 상실이란 사별로 인해 소중한 사람을 잃게 되는 것으로 상담자는 사별자가 경험하게 되는 정서

적 반응들에 초점을 두고 개입을 하는 것이 중요하다. 이차적 상실이란 사별로 인해 수반되는 사회

적 관계나 역할의 상실, 경제적 상실 등 일차적 상실의 결과로 말미암아 발생하게 되는 상실을 의미

한다. 애도 상담이나 사별자에 대한 지원에서 이와 같은 이차적 상실에 관심을 두고 이를 잘 다루는 

것이 중요하며, 사별자가 사별 이후 변화된 삶의 여러 측면들에 적응할 수 있도록 도움을 제공하는 

것이 중요하다. 

2. 외상적 사별과 애도

재난과 사고, 학대와 폭력, 범죄, 자살 등에 의한 외상적 사건으로 갑작스럽게 가족원이나 사랑하

는 사람과 사별하는 경험은 개인적 차원을 넘어 가족체계에 이르기까지 매우 큰 고통을 야기한다. 

외상적 사별이란 예고 없이 갑작스럽게 찾아오며, 폭력이나 범죄로 인해 야기되거나 재난이나 사고 
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등에 의해 야기되기도 하여 부당하고 불합리한 죽음에 의해 사랑하는 사람이나 지인과 사별하는 것

을 의미한다. 이러한 외상적 사별 경험에 잘 대처하지 못할 경우 외상후스트레스장애(PTSD), 우울

증 등과 같은 개인적 차원의 신체적 및 정신적 증상뿐만 아니라 가족적 차원에서 가족갈등, 역기능

적 가족문제, 그리고 나아가서는 가족해체 등에 이르기까지 많은 문제들을 야기할 수 있다(박기묵, 

2015). 

즉, 갑작스러운 사고나 재난으로 가족원을 잃는 경험은 가족생활의 기반을 흔들고 남겨진 모든 

가족성원에게 정서적으로 큰 영향을 미치는 사건이 될 수 있으며, 가족 내에서 발생하는 죽음은 고

인이 된 가족성원의 상실뿐만 아니라, 그와의 관계에서 수행해오던 특정 역할과 관계의 상실, 완전

한 가족단위의 상실, 그리고 존재해왔을 모든 것에 대한 희망과 꿈의 상실 등 다양한 상실을 내포하

는 복합적인 정서적 고통을 야기하는 경험이 된다(Walsh, 1998).

1) 사고나 재난으로 인한 사별과 애도

대구지하철 참사로 자녀를 잃은 부모들을 대상으로 한 연구들을 살펴보면 사건 이후 2년이 지난 

후에도 자녀를 잃은 심리적 충격으로 인해 높은 수준의 외상 후 스트레스 장애 증상을 보이며, 신체

적 변화, 대인관계 등 삶의 전반적인 영역에서 변화를 경험하고, 외상 사건을 억압하거나 의식적으

로 회피하는 등 시간이 경과할수록 그 증상이 심화되고 있는 것으로 보고되고 있다(이선영, 2011; 

최웅용 외, 2004). 

우리 사회에 큰 충격을 안겨주었던 세월호 재난 유가족들에 대한 연구에서도 가족원들이 경험하

는 고통은 심각한 수준으로 나타나고 있다. 이들은 심리적 차원에서 무기력, 우울, 분노, 공황, 자살

충동을 경험하며, 신체적 차원에서는 시력, 청력문제, 신체통증, 불면, 혈압 등 다양한 질병을 빈번

하게 경험하고, 인지적 차원에서는 기억력 감퇴, 집중력 저하, 죽은 자녀를 향한 지속적 그리움과 갈

망으로 인해 개인의 삶과 죽음을 바라보는 태도가 파국적인 형태로 변화하였으며, 행동적 차원에서

는 불규칙한 식습관, 흡연량의 증가, 음주 절제력 상실 등의 문제가 지속되는 것으로 나타나고 있다

(김유진 외, 2018). 또한 이들은 신체적 증상으로 전신피로, 수면 문제, 두통 및 눈의 피로, 소화 문제 

등을, 정서적인 측면에서는 우울, 절망, 자살사고, 외상 후 스트레스 장애 등을 호소하였음이 보고되

고 있다(박기묵, 2015). 가족적 차원에서도 이들 유가족의 가족관계는 가족 간의 소통이 이전에 비

해 줄어들고, 세월호 참사에 대한 언급을 하지 않으려고 노력하면서 가족 간 대화의 단절 경험하며, 

피해자 가족은 희생자의 죽음으로 인한 빈자리를 뼈저리게 느끼고 남은 삶에 대한 두려움과 어려

움을 호소하는 것으로 보고되었다(김익한 외, 2016). 유가족들이 신체적, 정서적, 가족적 등 삶 전반

에 걸친 차원에서 경험하는 고통은 삶의 만족에 대한 조사 결과에도 그대로 투영되어 나타나고 있
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다. 2016년도 조사 자료에 의하면 세월호 유가족의 참사 이전 삶의 만족은 5점 척도에서 평균 2.42

점, 참사 이후에는 .38로 1점에도 못 미치는 수준으로 크게 떨어져 가족들이 경험하는 삶의 절망감

이 얼마나 큰지를 알 수 있었다(김익한 외, 2016). 2017년도에 실시된 세월호 유가족 대상 종합실태

조사 자료에 따르면, 10점 만점 척도에서 이들의 심리상태는 평균 3.7점, 일상생활 유지는 3.9점, 그

리고 삶의 질은 3.6점으로 사고 후 3년 이상이 경과한 시점에도 피해자 가족들은 낮은 삶의 질과 일

상생활 유지 및 정서적 어려움을 여전히 경험하고 있음이 재확인되었다(고영훈, 2018).

이러한 연구결과들은 갑작스러운 사고나 재난으로 자녀나 배우자를 잃은 사람들이 그 이후의 삶

에 다시 적응하여 살아가는 것이 얼마나 고통스러운 과정의 연속인지를 보여주는 것으로 이들이 경

험하는 신체적 및 정서적 고통을 경감하고, 이전과는 다르지만 변화된 삶에 다시 적응할 수 있도록 

지원해주는 사회적 관심과 기제가 기독교 신앙공동체 안에서 또한 지역사회적 차원에서 필요함을 

알 수 있다. 

 2) 자살로 인한 사별과 애도

자살이란 스스로가 자신의 목숨을 끊는 행위로 한 사람의 자살은 개인적 차원의 사건이 아니라 

그 가족과 주변 지인 및 사회적으로 미치는 충격과 파장이 매우 큰 결과를 초래하게 된다. 일반적으

로 자살자의 유가족들은 가족구성원의 자살로 인한 충격과 분노, 슬픔, 외상 후 스트레스 장애, 수치

심, 죄책감, 복합비애, 낙인, 고립, 높은 수준의 자살사고 등의 심리사회적 고통을 경험하게 되는 것

으로 알려져 있다(강명수, 2015). 또한 자살은 가족체계 차원에서도 가족 구성원간의 의사소통 유

형, 갈등해결방법, 가족 응집력 및 가족 구성원들의 서로간의 친밀도, 세대와 세대 사이의 관계, 가

족의 발달 과제 등 가족체계 전체에 영향을 미치며(강명수, 2015), 다른 어떤 유형의 죽음보다 자살

은 남겨진 가족 구성원들에게 훨씬 더 힘든 정서적 고통과 애도의 과정을 야기하는 사건이 된다. 

기독교인 자살 유가족들이 실제로 자신의 경험을 진술한 사별경험에 대한 질적 연구결과를 살펴

보면 가족원 자살 이후 이들은 청천 벽력같은 죽음, 경황없이 치르는 장례, 간신히 견디고 버티는 

하루하루, 복잡한 마음들, 신앙이 오히려 더 무거운 짐이 됨, 달라진 가족, 달라진 관계, 고통과 함께 

살아가기로 자신들의 경험을 보고하였다(최주희, 2018). 또한 유가족들은 자꾸만 떠오르는 고인의 

마지막 모습, 불면과 악몽의 날들, 깨어진 일상, 몸으로 겪는 상실의 고통, 현실적 어려움에 부딪힘 

등을 경험하며 매우 버겁고 힘겨운 삶을 살아가는 것을 알 수 있었다(최주희, 2018). 

특히 자살로 인한 죽음은 기독교 신앙의 테두리 안에서 어떤 의미를 부여해야하는가에 관한 혼란

과 자살을 막지 못한 죄책감 등의 내적 고통이 사별의 고통에 더해져 남겨진 유가족들의 삶을 더욱 

힘들게 하며, 신앙적 측면에서도 그 동안 유지해오던 기독교적 세계관이 깨어지고 신앙을 유지하는

데 많은 도전을 경험하게 될 수 있어 이들에 대한 관심과 지원이 절실하다. 
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이상에서 살펴본 바와 같이 다른 어떤 죽음보다 갑작스럽게 일어나는 사고나 재난, 자살 등과 같

은 형태로 사랑하는 사람이나 가족원을 떠나보내는 경험을 하는 개인과 유가족들은 신체적, 정서

적, 가족적, 사회적, 경제적 측면에서 큰 고통을 경험하게 되는데, 이들이 경험하는 이러한 다양한 

측면의 고통과 어려움들은 아래의 Figure 1과 같이 요약될 수 있다. 

Figure 1.  Various difficulties and emotional pains of individuals and families who experienced
   traumatic loss

Ⅲ. 성경에 나타난 사별과 애도

상실과 애도의 문제를 기독교적 관점에서 바라보고 다루기 위해 성경에 나타난 상실과 애도에 

관한 말씀들을 살펴보았다. 여기에는 구약에서 사라와 사별한 아브라함의 애도, 요셉이 죽은 줄로 

알고 애통해하는 야곱의 이야기와 신약에서 예수님께서 죽은 나사로의 무덤 앞에서 눈물을 흘리

시는 장면들이 포함되며, 마음에 고통이 있고 애통하는 자들에 대한 위로를 약속하는 말씀들이 포

함된다. 
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1. 구약에 나타난 애도

사라와 사별한 아브라함의 애도

“사라가 백이십칠 세를 살았으니 이것이 곧 사라가 누린 햇수라(창세기 23: 1)”

“사라가 가나안 땅 헤브론 곧 기럇아르바에서 죽으매 아브라함이 들어가서 사라를 위하여 슬퍼

하며 애통하다가(창세기 23:2)” 

창세기 아브라함의 일대기 안에는 사라를 죽음으로 떠나보내고 “슬퍼하며 애통하였다”라는 구절

이 나온다. 비록 짧은 2개의 단어로 이루어진 표현이지만 성경에 제시된 말씀들의 함축성을 고려해

볼 때 믿음의 조상으로 일컬어지는 아브라함도 아내를 잃고 슬퍼하며 애통하는 과정을 경험한 것을 

볼 수 있으며, 사별이후 슬픔과 애도과정이 가져오는 정서적 고통을 확인할 수 있다.  

 

요셉의 사망소식에 극히 슬퍼하는 야곱

 “그들이 요셉의 옷을 가져다가 숫염소를 죽여 그 옷을 피에 적시고(창세기 37:31)”

 “그의 채색옷을 보내어 그의 아버지에게로 가지고 가서 이르기를 우리가 이것을 발견하였으니 

아버지 아들의 옷인가 보소서 하매(창세기 37:32)”

“아버지가 그것을 알아보고 이르되 내 아들의 옷이라 악한 짐승이 그를 잡아 먹었도다 요셉이 분

명히 찢겼도다 하고(창세기 37:33)”

“자기 옷을 찢고 굵은 베로 허리를 묶고 오래도록 그의 아들을 위하여 애통하니(창세기 37:34)” 

“그의 모든 자녀가 위로하되 그가 그 위로를 받지 아니하여 이르되 내가 슬퍼하며 스올로 내려가 

아들에게로 가리라 하고 그의 아버지가 그를 위하여 울었더라(창세기 37:35)”

창세기에 나타난 또 하나의 사별과 애도에 관한 기록으로 야곱은 열 두 명의 아들들 가운데 아내 

라헬과의 사이에서 낳은 가장 사랑하는 아들인 요셉이 짐승에게 찢겨 죽은 것으로 알고 극히 슬퍼

하며 오래도록 애통해하였고, 모든 자녀들의 위로도 위로가 되지 아니하며 죽은 아들에게로 가고 

싶은 마음으로 울었다는 기록이 나온다. 이는 갑작스러운 사고나 재난으로 사랑하는 사람을 잃은 

사람들이 경험하는 그 극한 슬픔과 고통이 얼마나 큰 것인지를 볼 수 있는 장면으로 이 말씀은 오늘 

날 많은 사건과 사고, 재난으로 남편, 아내, 자녀, 부모를 잃은 사람들이 경험하는 극한 슬픔을 이해

할 수 있게 해준다. 
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2. 신약에 나타난 예수님의 애도

나사로의 죽음으로 인해 슬퍼하는 자들과 함께 우신 예수님

 “마리아가 예수 계신 곳에 가서 뵈옵고 그 발 앞에 엎드리어 이르되 주께서 여기 계셨더라면 내 

오라버니가 죽지 아니하였겠나이다 하더라(요한복음 11:32)”

 “예수께서 그가 우는 것과 또 함께 온 유대인들이 우는 것을 보시고 심령에 비통히 여기시고 불

쌍히 여기사(요한복음 11:33)”

“이르시되 그를 어디 두었느냐 이르되 주여 와서 보옵소서 하니(요한복음 11:34)”

“예수께서 눈물을 흘리시더라(요한복음 11:35)”

신약의 4복음서에는 예수님의 이 땅에서의 행적과 사역들이 상세하게 기록되어 있으며, 많은 병

자들을 고치시고, 많은 기적을 베푸신 일화들이 소개되어 있다. 그러나 병자를 고치시고 기적을 베

푸신 많은 사례나 일화들 가운데 ‘예수께서 눈물을 흘리시더라’라고 표현된 장면은 나사로의 죽음 

앞에서가 유일하다. 물론 예수님께서는 죽어 무덤에 묻힌 지 나흘이 지난 나사로를 다시 살리시는 

기적을 베푸셨지만 그 이전에 나사로의 죽음 앞에서 슬퍼하는 가족과 지인들의 슬픔과 애도에 공감

하시며 먼저 이들과 함께 애도의 과정에 참여하셨다.  

3. 애도자, 마음이 상한 자들에 대한 성경구절들

성경에서는 마음이 상한 자, 애통해 하는 자들을 하나님께서 외면치 않으시며, 돌보시고, 그들을 

회복시키신다는 말씀이 여러 곳에서 제시되어 있다. 구약의 시편과 이사야, 그리고 신약 마태복음

의 예수님의 산상수훈에 나타난 구절들을 살펴보면 다음과 같다. 

 

“여호와는 마음이 상한 자를 가까이 하시고 충심으로 통회하는 자를 구원하시는도다(시편 

34:18)”

“하나님께서 구하시는 제사는 상한 심령이라 하나님이여 상하고 통회하는 마음을 주께서 멸시하

지 아니하시리이다(시편 51:17)”

“여호와께서 상심한 자들을 고치시며 그들의 상처를 싸매시는도다(He heals the brokenhearted 

and binds up their wounds.)(시편 147: 3)”

“주 여호와의 영이 내게 내리셨으니 이는 여호와께서 내게 기름을 부으사 가난한 자에게 아름다

운 소식을 전하게 하려 하심이라 나를 보내사 마음이 상한 자를 고치며 포로된 자에게 자유를, 갇힌 
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자에게 놓임을 선포하며(이사야 61:1)”

“애통하는 자는 복이 있나니 그들이 위로를 받을 것임이요(마태복음 5: 4)” 

이와 같은 말씀들은 인간의 삶에서 정서적 고통이나 애통은 삶의 어떤 순간에서든지 경험할 수 

있는 일이며, 이러한 과정 중에 있는 상한 심령으로 힘들어 하는 사람들의 삶을 위로하고 회복시키

시는 일에 하나님의 관심이 있음을 보여 주는 말씀들이다. 즉, 성경에는 애통해하는 자들에 대한 구

원, 위로, 치유, 회복을 약속하는 말씀들이 제시되어 있는데 큰 틀에서 이러한 구원, 위로, 치유, 회복

은 궁극적으로 하나님의 은혜로 말미암아 이루어질 수 있다. 그러므로 성도로서 우리는 상실과 애

도로 인한 고통 가운데서 살아가는 사람들에게 하나님의 은혜가 임하여 이러한 위로와 치유, 회복

을 경험할 수 있도록 어떤 도움을 줄 수 있을까를 고민하고 실천해야 하는 과업을 수행해야 한다. 

또한 특히 사별의 고통으로 말미암아 슬픔에 잠겨있는 자들을 위로하고 이들이 다시 자신의 삶을 

살아갈 수 있도록 지원하는 일에 관심을 가지고 이를 실천하여 이웃사랑의 말씀이 삶 속에서 이루

어지도록 하는 노력을 해야 할 것이다. 

  

Ⅳ. 사별 후 애도과정에 대한 설명모델과 치료적 개입

1. 애도 과정 설명 모델들

애도과정을 설명하는 이론이나 모델들은 학자에 따라 다양하게 제시된다. 본 연구에서는 사별 이

후 애도과정을 거치며 다시 일상으로 복귀하는 것을 지원해줄 수 있는 실천적 개입에 활용될 수 있

는 대표적 모델과 치료적 개입으로 현재 많은 애도 관련 치료와 연구자들에 의해 활용되고 있는 모

델들에 관해 살펴보고자 한다. 

1) 과업모델(Worden, 2018)

애도 과정에 대한 과업모델은 사별 이후 이어지는 애도과정에서 그 진행단계에 따라 수행해야하

는 과업을 제시한 것이다. Worden(2018)은 애도과정의 과업으로 1단계에서는 상실의 현실을 수용

하는 것, 2단계에서는 고통스러운 애도과정 지나가기, 3단계에서는 고인이 없는 세상에 외적, 내적, 

영적으로 적응하기, 그리고 마지막 4단계에서는 남겨진 앞으로의 삶의 여정을 시작하면서 고인을 

기억하는 방식 찾기를 제시하였다. 이 모델은 상실 직후에서부터 그 이후 다시 삶에 적응하기 까지 

애도의 과정에서 다루어야 하는 정서적 및 사회적 과업들이 존재함을 보여주는 것으로 의미가 있
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다. 이 모델을 활용하여 애도과정에 있는 사람들을 지원해줄 때 그 사람이 현재 애도과정의 어느 단

계에 있는지를 파악하여 그에 따른 지원을 해주는 것이 중요하다.  

2) 이중과정 모델(Dual Process Model, Strobe and Schut, 1999)

이중과정 모델은 애도 과정을 어떤 단계에 따라 제시한 것이 아니라 애도과정이 지니고 있는 특

성을 고려할 때 확연하게 구분되는 두 영역이 있으며, 애도 과정은 이 두 영역 사이를 오고 가면서 

적응을 이루는 과정으로 본다. 구체적으로 이 모델은 애도과정과 관련된 영역으로 상실과 관련된 

영역, 회복과 관련된 영역의 두 영역이 있음을 전제하며, 애도과정에 있는 사람은 이 두 영역의 스

트레스원에 대처하게 되는데 이 과정은 상실과 관련된 영역과 회복과 관련된 영역의 두 영역 사이

를 왔다 갔다 하며 오가는 과정으로 설명된다(Strobe and Schut, 1999). 

이 모델은 애도자가 다루어야 하는 여러 가지 정서적 고통을 비롯한 심리사회적 문제들을 고인과 

관련된 상실의 영역과 고인이 없는 삶에 다시 적응해나가야 하는 회복의 영역으로 구분하여 다룰 

수 있게 하므로 상실로 인한 심리사회적 어려움에 직면한 개인과 가족들을 지원하는데 근거이론으

로 유용하게 활용될 수 있다. 즉, 사별이후 애도과정에 있는 사람들은 이 두 영역에서 일어나는 내·

외적 스트레스와 갈등들을 잘 다루고 삶에서 새로운 도전과 시도들을 하며 삶의 다음 단계로 이행

할 수 있을 때 상실 이후의 삶에 적응하게 되는 것이라 할 수 있다. 

3) 애도와 의미구성

애도과정에서 의미재구성 및 의미구성의 개념은 심리학자인 Robert Neimeyer에 의해 강조된 

것으로 사별자가 직면하는 애도과정의 중심 과정으로 설명된다. 의미재구성은 일차적으로 삶의 이

야기들을 통해 이루어지데, 사별로 인해 사랑하는 소중한 사람을 잃었을 경우 사별자는 자기 자신

이 누구인지 재정의해야 하며, 고인이 없는 세상에 적응하고 의미 있는 삶을 살아가는 법을 다시 배

워야한다(Neimeyer, 2001). 또한 죽음은 개인의 세상에 대한 가정에 도전을 줄 수 있는데, 이는 영

적인 측면에서의 적응과 관련이 있으며, 개인의 정체성에도 도전을 줄 수 있는데 이는 내적인 적응

을 필요로 하는 과정이다. 애도과정에 있는 사람들은 “내 인생은 이제 어떻게 될까?”, “고인의 삶은 

무슨 의미가 있었을까?”, “이러한 세상에서 내가 어떻게 안전감을 느끼며 살 수 있을까?”, “이 사람

을 잃고 나는 이제 누구인가?” 등과 같은 심각한 질문을 하게 된다(Neimeyer et al., 2002). 애도과

정에 대한 이와 같은 접근은 구성주의 관점에 의한 것으로 이 관점에서 애도는 사별로 인한 상실의 

경험에 의미를 부여하고 사별 이후 변화된 삶에 대해 의미를 부여할 수 있도록 도움을 주는 것이 중

요하다. 
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이와 같은 애도과정을 설명하는 모델들은 강조점을 두는 부분들에는 차이가 존재하지만 사별 이

후 삶의 과정에서 직면해야 하는 이슈들을 이해하는 틀을 제시해주고 있다는 점에서는 공통점이 

있으며, 모델에서 제시된 내용들을 통합하여 애도 상담에 적용할 때 상담자가 초점을 두어야 하는 

부분들이 무엇인지를 제시해주는 것으로서 의미가 있다.   

2. 애도 상담과 치료

1) 애도 상담의 주요 원칙

애도상담의 과정은 사별자가 자신의 삶에서 일어난 상실을 받아들이고, 이로 인한 고통스러운 감

정반응들을 이해함과 동시에 앞으로 살아가야할 삶을 계획하고 자신의 상실경험에 의미를 부여할 

수 있도록 돕는 과정들을 포괄하는 것이다. Worden(2018)은 애도상담에서 지켜져야 하는 주요 원

칙들에 관해 사별자가 상실에 관해 받아들일 수 있도록 도움 제공하기, 사별자가 자신이 느끼는 감

정들을 인식하고 경험할 수 있도록 도움 제공하기, 고인이 없는 삶을 살아갈 수 있도록 지원하기, 

사별로 인한 상실 경험에서 의미를 찾을 수 있도록 도움 제공하기, 고인을 기억할 수 있는 방법을 

찾는 것에 도움 제공하기, 애도할 수 있는 시간을 제공하기, 개별적인 차이를 인정하기, 방어기제와 

대처기제들을 확인하기, 병리의 확인 및 의뢰하기 등을 제시하였다. 이 원칙들은 상담자가 애도 상

담에서 초점을 두고 개입해야하는 내용들에 대한 지침을 제공하는 것으로서 애도과정의 진행단계

에 따라 유용하게 활용될 수 있는 것들이다. 

 

2) 복합비애(Complicated Grief)의 개념과 치료적 개입

사별로 인한 상실 이후에 오는 슬픔과 애도는 정서적으로 매우 고통스러운 경험이며 개인의 삶

에 많은 변화를 초래하게 된다. 대개 애도자들은 정서적 고통을 경험할 뿐만 아니라 자신의 삶을 재

조직하고 고인이 없는 매일의 삶에서 일상에서 일어나는 문제들에 대처하는 법을 배워야하는 것

과 같은 어려운 과업에 직면하게 된다. 이는 자연적인 애도 과정의 일부이기도 하지만 지속적이고 

심각한 애도반응이 계속적으로 반복된다면, 전문적인 도움이 필요하므로 관심이 요구된다(Shear, 

2010). 

Shear(2010)는 복합비애(Complicated grief)라는 개념으로 사랑하는 사람과의 사별이후 6개월 

이상 지속되는 심각한 애도 증상들을 정의하였다. 여기에는 고인에 대한 강력한 갈망, 보고 싶은 감

정, 고인과의 추억에 대한 집착, 다른 사람들과의 중요한 관계나 활동에 관여되지 못하도록 고인에 

대한 생각과 이미지가 자꾸 떠오르는 것, 완화되지 않는 깊은 슬픔, 죄책감, 씁쓸함, 또는 분노와 같

은 고통스러운 감정들이 개인의 힘으로 조절되지 않는 것 등이 포함된다. 뿐만 아니라 삶에 대한 
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목적이나 만족, 기쁨, 또는 행복감 등과 같은 의미 있는 긍정적 감정들을 다시 회복하는 것이 어렵

게 되어 이러한 상태에 있는 사람들은 만성적 슬픔을 경험하게 된다. 특히 복합비애를 경험하는 애

도자는 심리적, 행동적, 사회적, 또는 신체적으로 증상, 장애, 역기능 또는 병리를 경험하기도 한다

(Rando, 2013).  

정신과적 진단을 내리는 표준으로 활용되는 DSM-5에 의하면 이러한 증상들을 경험하는 개

인들은 외상과 스트레스장애(trauma-and stressor-related disorders)의 하위영역인 지속적이

고 복합적인 애도장애(persistent complex bereavement disorder)를 경험하는 것으로 정의된다

(American Psychiatric Association, 2013). 애도과정에 개인적인 차이가 있다하더라도 통계적으

로 사별을 경험한 약 10-20%의 사람들은 복합비애의 상태를 경험하게 된다고 알려져 있다(Simon 

et al, 2007; Shear, 2010). 만약 그 사별이 갑작스럽고 폭력적 사건에 의한 것이라면 복합비애를 경

험할 가능성이 더 높아지며, 복합비애의 위험요인에는 자살이나 타살에 의한 죽음, 고인과 친밀한 

관계, 사회적 지지체계의 부족, 사회적 고립, 그리고 우울, 불안, 적응장애 등과 같은 이전의 정신건

강 문제 등이 포함되는 것으로 알려져 있다(Kristensen et al, 2012). 

이중과정모델(dual-process model)은 상실에 대한 적응과정을 상실과 회복사이를 오가는 것으

로 설명하는데, 애도자는 사랑하는 사람을 잃은 것에 대한 대처뿐만 아니라 그 죽음의 이차적 결과

로서 삶에 대한 적응 또한 해야 하는 상황에 직면한다는 것이다(Stroebe & Schut, 1999). 최근 복합

비애에 대한 치료와 관련하여 연구자들은 인지적 이론과 이중과정모델을 함께 적용하여 치료적 개

입을 실시한다. 이러한 이론들에 근거를 둔 치료 프로그램들은 인지행동 치료, 합리정서 행동치료, 

복합비애 치료 등이며, 복합비애 증상으로 고통을 받고 있는 이들에게 효과적임이 보고되고 있다

(Schut et al, 1996; Shear et al, 2005; Boelen and deKaiser, 2007; Supiano and Luptak, 2013). 

대표적인 예로 복합비애 치료(Complicated Grief Treatment)에서는 총 16회기의 개별상담을 진

행하며, 애도과정에 대한 정보제공, 애도 점검 일기쓰기, 치료에 중요한 사람을 관여시키기, 적절한 

대인관계 기능 촉진하기, 개인적 목표를 위해 노력하기, 자기 자신 돌보기, 추억 및 사진 활용하기, 

고인과의 가상적 대화 나누기 등의 치료적 개입을 실시한다(Shear, 2010).  

3) 인지적 애도치료(Cognitive Grief Therapy)

과거 사별이후 애도와 슬픔에 대한 치료는 정서적 환기에 주요 초점을 두고 진행되었다. 이에 비

해  인지치료적 접근에서는 사별로 인한 상실과 관련된 인지를 파악하고 이에 초점을 둔 개입을 하

는 것이 특징적이다. 인지적 관점에서 병리적인 애도나 슬픔은 왜곡된 사고의 형태를 취하며, 과도

한 감정반응은 부정적인 인지적 평가와 관련되어 있음이 강조된다(Malkinson, 2001). 
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인지적 관점에서 복합비애는 지속적이고 비합리적인 왜곡된 생각으로 인해 초래된 정서적 및 감

정적 결과로 이해된다. 따라서 인지치료적 접근에서는 사별 및 상실과 관련된 인지를 파악하고 이

에 초점을 둔 개입을 하는데, 특히 외상적 사별을 경험한다는 것은 한 사람의 세계관, 가치관에 영

향을 미치는 사건이며. 상실이 외상적일수록 신념체계에 부정적 영향을 미치게 되므로 이와 관

련된 비합리적 신념이나 생각을 합리적 생각으로 바꾸어주는 것이 치료에서 중요한 부분이 된다

(Worden, 2018). 갑작스럽고 충격적인 죽음은 개인이 세상을 바라보는 관점을 무너지게 만들며, 

그 상실에 적응하는 과정은 새로운 관점을 만들어내는 과정, 즉 의미를 재구성하는 과정이 된다. 이 

접근에서 인지적 사정이란 개인의 생각, 감정, 행동에 대한 사정을 포함하는 과정으로 사별이나 죽

음에 대한 신념체계와 이로 인한 정서적 결과가 무엇인지를 찾는 것이 중요하다. 인지적 애도치료

에서는 상실과 이로 인해 영원히 변화된 상황들에 대한 의미를 찾고 이를 새로 형성해나가는 과정

을 다루는 것이 핵심이 되며, 이는 인지-구성주의적 관점(cognitive-constructivist perspective)에 

기반 하는 것이다(Worden, 2018). 

Ⅴ. 사별 후 애도와 회복 지원을 위한 기독교 사회복지실천방안 탐색

1. 애도와 회복지원을 위한 기독교 사회복지실천의 관점 

기독교 사회복지실천이란 기독교적 세계관과 성경말씀에 근거를 두고 이웃사랑이라는 큰 틀에

서 사회적 취약계층이나 여러 가지 심리사회적 문제로 삶 속에서 어려움을 경험하고 있는 개인과 

그 가족들을 지원하는 사회복지실천으로 정의할 수 있다. 그러므로 기독교 사회복지실천의 기본 관

점은 기독교적 세계관과 사회복지실천의 주요 관점인 생태체계관점과 강점관점에 근거를 두고 있

어야 한다. 

기존 연구에서 기독교 사회복지란 기독교적 세계관과 정신을 지닌 사람 또는 기관이 기독교의 다

양한 자원을 동원하여 사회적 취약계층을 돕고 사회문제를 해결하며 인간의 삶의 질을 향상시키기 

위해 실천하는 일체의 활동을 의미하는 것으로 정의되고 있으며(김성호, 2015), 기독교 사회복지의 

근본정신에는 생명존중, 이웃사랑, 성서적 정의실천, 상실된 하나님의 형상회복이 핵심으로 자리 

잡고 있다(김기원, 1998). 또한 학자에 따라서는 사회복지의 기원을 성서에서 찾기도 하며(최무열, 

2012), 한국의 경우 근대적 의미의 사회복지는 선교사들의 활동으로부터 시작되었고, 6.25이후 수

많은 기독교 원조기관들이 국내에서 원조활동을 수행함으로써 한국의 사회복지는 발달하기 시작

하였다. 그러므로 서구뿐만 아니라 국내 사회복지의 발달사는 기독교 신앙과 이를 바탕으로 한 사
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회운동 및 구호활동과 긴밀한 연관성을 지니고 있다고 할 수 있다(최무열, 2012). 기독교 사회복지

활동은 기독교인에게 있어서 하나님 사랑에 대한 응답이며, 신앙의 열매로 도움을 필요로 하는 이

웃이나 그를 둘러싼 사회문제의 해결을 과제로 하는 사회적 응답이라고 할 수 있으며, 복지사회를 

실현하기 위한 기독교인들의 이웃사랑 실천활동으로 정의될 수 있다(김기원, 1998). 

기독교 사회복지실천을 위해서는 이러한 기독교적 세계관에 근거를 두고 사회복지실천의 주요 

관점인 생태체계 관점과 강점관점을 함께 접목하는 것이 필요하다. 생태체계 관점과 강점관점은 실

제로 도움이 필요한 개인, 가족, 지역사회의 역량을 강화하고 개입 시 필요한 초점을 제공해주는데 

중요한 역할을 할 수 있다. 생태체계관점이란 생태학과 사회체계이론에 근거를 두고 있으며, 인간

은 환경과의 상호작용 속에서 적응을 이루는 존재로서 모든 체계는 하위체계를 지니고 있으며, 동

시에 상위체계와 연결되어 있고 외부체계와 에너지의 교환 및 상호작용을 한다. 생태체계관점에 기

반 한 실천을 할 때 개인체계와 연결된 환경으로서의 가족체계, 그리고 그 가족체계가 포함되어 있

으며 상호교류가 일어나고 있는 지역사회체계를 아우르는 사정과 개입이 필요하다. 

강점관점이란 모든 인간은 태어날 때부터 지니고 있는 능력, 재능, 잠재력 등이 있다고 보며, 꿈, 

희망, 비전을 중시하고 개입 시 개인과 그 가족이 지니고 있는 강점을 발견하고 이를 강화해나가는 

것이 중요하다(Saleebey, 2006). 또한 이 관점에서 지역사회는 개인과 가족을 지원해줄 수 있는 많

은 자원의 보고로서 의미를 지니게 된다. 강점관점에 근거한 실천에서 문제는 도전으로 과거보다는 

현재와 미래를 중시하는 개입을 하며, 어떠한 역경이나 어려움 가운데 있다고 하더라고 모든 개인

은 그 상황을 헤쳐 나갈 수 있는 능력과 잠재력을 지니고 있으므로 상담자나 실천가는 이러한 역량

이 발휘될 수 있도록 지원하는 것이 중요하다. 

사별의 경험을 한 개인이 지나가야 하는 애도과정에서 변화된 삶에 적응하고 이에 새로운 의미를 

부여할 수 있도록 지원하기 위해서는 이와 같은 기독교적 세계관과 생태체계관점 및 강점관점에 

근거한 실천이 필요하며, 이에 기반을 두고 기존의 애도 상담이나 치료 영역에서 개발된 이론이나 

치료모델들을 통합적으로 적용하는 접근이 필요할 것으로 사료된다.   

2.  애도와 회복지원을 위한 다양한 실천방법들

사별로 인한 애도과정에 있는 자들이 정서적 고통으로부터 회복되어 다시 자신의 삶을 살아가도

록 지원해주는 기독교적 사회복지실천은 지역사회를 기반으로 다양한 방식으로 진행되어야할 것

이다. 이는 사별자가 자신의 상황과 선호에 따라 개별, 집단, 가족 상담 등 자신에게 맞는 방식을 선

택하여 이용할 수 있는 사회적 서비스의 형태로 이루어져야할 필요성이 있다. 이에 관한 구체적 제

안은 다음과 같다. 
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김 연 수 

1) 개별 상담

사별자를 지원하기 위한 애도 상담은 기본적으로 개별상담의 형태로 이루어질 수 있다. 개별상담

의 장점은 상담자가 사별자 개인의 정서적, 인지적, 사회적 측면에 관심을 두고 그의 삶의 이야기에 

집중할 수 있으며 필요한 개입을 할 수 있다는 점이다. 개별상담으로 애도 상담이 이루어질 경우 사

별자의 개인적 상태와 상황에 따라 적절한 상담 회수는 개별적인 차이가 있겠지만 내담자가 자신

의 삶에서 정서적 안정감을 찾을 수 있을 때까지 지속적으로 이루어지는 것이 좋다. 개별상담의 목

적은 사별자가 정서적 고통으로 인한 다양한 증상이나 어려움으로부터 회복되어 심리사회적 기능

을 증진하는 것으로(Worden, 2018), 상담자는 사별자가 자신의 삶에 다시 적응하여 의미를 부여하

고 살아갈 수 있도록 협력적 동반자이자 지지자로서 함께 하는 역할을 수행해야 한다. 

2) 가족상담 및 가족치료

사별로 인한 애도과정을 다룰 때 필요 시 가족상담 이나 가족치료를 진행할 수 도 있다. 애도 상

담이 가족원을 단위로 가족상담의 형태로 진행될 때 상담자는 가족구성원들이 고인을 떠나보낸 것

에 대한 정서적 고통을 함께 꺼내어 이야기할 수 있는 장을 마련해주고, 서로 지지해줄 수 있도록 

개입해야 하며, 고인이 없는 변화된 가족체계에 가족구성원들이 다시 적응할 수 있도록 가족 내 역

할분담이나 규칙을 재설정할 수 있도록 도움을 주어야 한다. 그리고 이전으로 돌아갈 수는 없지만 

변화된 가족구조 내에서 가족원들이 가족애에 기반 한 가족 내 응집력을 높일 수 있도록 도움을 줄 

수 있어야 한다. 

 

3) 집단상담 및 집단 프로그램 

사별로 인한 정서적 고통과 이로 인한 이차적 상실에 의한 심리사회적 어려움에 관해 누구보다도 

잘 공감하고 경험을 함께 나눌 수 있는 것은 유사한 경험을 하고 있는 구성원들로 이루어진 집단이

다. 애도 상담이 집단의 형태로 이루어질 때 상담자는 비슷한 문제와 어려움을 지니고 있는 사람들

을 모집하여 집단을 구성해야 하며, 집단상담을 진행할 수 있는 전문적인 지식과 기술을 갖추고 있

어야 한다. 애도 상담이 집단의 형태로 진행될 때 효과가 있다는 것은 기존 연구들을 통해서도 검증

된 바가 있으며(Piper et al, 2007), 집단의 형태는 애도과정에 대한 교육집단, 치료집단, 지지 및 자

조집단 등의 형태로 선택해서 진행할 수 있다. 이러한 집단을 진행하기 위해서는 집단을 통해 다루

어야할 내용들을 중심으로 집단의 회기를 구성하여 집단상담 이나 프로그램을 개발하는 노력이 선

행되어야할 것이며, 지지집단의 경우 참여자들이 희망한다면 회기에 대한 제한 없이 지속적으로 진

행할 수 있다. 



2412021. 12 

사별과 애도, 그리고 회복지원을 위한 기독교 사회복지실천방안 연구

4) 온라인을 활용한 다양한 지원체계 구축: 정보제공, 개별, 집단 상담 등

사별자를 지원하는 방법으로 가장 접근성을 높일 수 있는 실천 방안은 온라인을 활용한 지지체계

를 구축하는 것이다. 애도 상담을 실시할 수 있는 전문가나 상담자를 찾기 어려운 지역에 거주하는 

경우 온라인을 활용한 개별상담이나 집단상담 프로그램이 있다면 필요한 시기에 이러한 서비스를 

실제로 이용할 수 있도록 하는데 큰 도움을 줄 수 있을 것이다. 또한 상담프로그램 외에도 사별 이

후 경험하는 애도과정과 그 과정에서 자연스럽게 경험할 수 있는 다양한 심리사회적 어려움들에 관

한 정보를 제공하는 애도 관련 전문 사이트를 구축하여 사별자들이 이를 이용할 수 있도록 한다면 

사별자들의 회복과정을 지원하는데 도움을 줄 수 있을 것이다. 이를 위해서는 애도 상담 영역에 전

문성을 지닌 전문가집단과 인터넷 사이트 구축의 기술력을 지닌 전문가집단 간의 다학제적 접근과 

협력이 요청된다.

5) 접근성이 좋은 지역사회 내 다양한 장소와 공간의 활용 

사별자들의 회복과정을 지원하는 상담 및 프로그램을 실시하는 장소로 지역주민들이 자연스럽게 

방문할 수 있는 지역사회복지관, 건강가정지원센터, 상담센터, 그리고 이러한 활동에 관심이 있는 

교회 등을 활용하는 방안을 제안한다. 또한 지역 내 병원이나 호스피스 시설 등과 연계하여 사별을 

경험한 개인이나 가족들이 도움을 받을 수 있도록 하는 의뢰체계의 구축도 필요할 것으로 본다. 그

러나 사별 이후 심각한 우울 및 불안 증상, 수면장애, 나아가 자살사고 등이 있는 경우는 정신과 의

사의 진료와 함께 증상감소를 위해 보다 전문적인 상담치료를 받아야 하므로, 사별 이후 경험하는 

자연스러운 정서적 고통과 약물치료가 필요한 증상 사이에는 감별이 필요하다.  

3. 회복지원을 위한 애도 상담에서 다루어야 하는 주요 내용들

사별자 지원을 위한 기독교 사회복지실천에서 애도과정에 있는 사별자가 자신의 감정을 인식하

고 사별 이후의 변화된 삶에 적응할 수 있도록 도움을 주기 위해서는 개별, 집단, 가족 등 그 형태는 

다양할 수 있으나 기본적으로 애도과정을 다루고 회복과 적응을 지원하는 애도 상담이 이루어져야 

한다. 기독교 사회복지실천에 기반 한 애도 상담의 목적은 사별이후 경험하는 정서적 고통들을 애

도과정을 통해 삶 속으로 통합하고, 사별이후의 삶에 다시 의미를 찾고 자신의 삶을 살아갈 수 있도

록 돕는 것이다. 이는 사별자가 자신의 삶의 목적과 의미를 새롭게 발견하고 고인이 없는 삶에 다시 

적응할 수 있도록 돕는 과정으로서 이러한 과정은 애도 상담의 전 과정을 통해 잘 다루어져야 한다. 

애도 상담에서 다루어져야 하는 주요 내용들을 개입 초기, 중간, 종결 단계별로 구분하여 제안하면 

다음과 같다.   
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1) 초기단계

먼저 애도 상담을 진행하는 사회복지사나 목회 상담자는 사별 직후부터 애도과정의 초기에 사별

자가 보이는 정서적 고통을 이해하고 사별자가 이를 억누르지 않고 잘 표현할 수 있도록 도와주어

야 하며, 사별이라는 현실을 수용할 수 있도록 도움을 제공해야 한다. 대개 이 시기 사별자들은 극

심한 슬픔, 울음, 고인에 대한 생각에 집착하는 모습을 보일 수 있으며, 수면장애를 경험하기도 하

는데 사별 이후 일정 기간 동안 이러한 정서적 반응을 보이는 것은 애도과정에서 나타날 수 있는 자

연스러운 정서적 반응임을 이해시키고 사별자가 자신의 감정을 이해하고 표현할 수 있도록 상담을 

진행해야 한다. 충분히 표현되지 못한 채 억제된 슬픔과 고통은 사별자의 삶의 다른 시점에서 다시 

나타나 정서적 고통을 배가시킬 수 있으며, 사별 이후 삶에 다시 적응하는 것을 더 어렵게 만들 수 

있으므로 이들을 상담하는 상담자는 이들이 경험하는 정서적 고통에 공감하고 이러한 감정들이 표

현되고 다루어질 수 있도록 해야 한다. 그러나 이 과정에서 극심한 불면, 우울, 자살사고 등이 보일 

때는 정신과 의사의 진료와 약물치료가 필요할 수 있으므로 필요 시 정신과 치료를 받을 수 있도록 

연계해야 한다(Worden, 2018). 

2) 중간단계

애도 상담이 진행되면서 또 다른 중요한 측면은 사별자가 고인이 없는 삶에 적응할 수 있도록 삶

의 여러 방면에서 일어난 이차적 상실에 관심을 가지고 이에 대처해나갈 수 있도록 지원하는 것이

다. 이 과정에서 상담자는 사별자가 자신이 해오던 사회적 역할이나 직업적 기능 등을 계속 이어나

갈 수 있도록 지원하며, 사별로 인해 변화된 삶의 상황에 적응할 수 있도록 도움을 제공해야 한다. 

또한 가족의 경우 고인이 없는 가족체계에서 가족구성원들이 고인이 담당했던 역할을 분담하여 수

행하거나 가족 내의 기존의 규칙 등을 재조정하여 가족체계가 다시 새로운 균형을 회복할 수 있도

록 지원해야 하며, 가족 구성원들이 사별의 슬픔을 서로 억제하고 소통하지 않는 것이 아니라 이를 

표현하고 서로에게 위로와 지지를 줄 수 있도록 가족 내 의사소통 과정을 지원하는 것도 중요하다

(Walsh, 1998). 만약 고인의 죽음으로 가족이 경제적으로 어려움을 겪게 되었거나 생계에 어려움이 

발생하게 되었다면 일시적으로 또는 장기적으로 가족을 지원해줄 수 있는 법적, 제도적 체계를 활

용하거나 이들이 도움을 받을 수 있는 지역자원에 연계해주어야 한다. 

또한 기독교 사회복지실천에 기반 한 애도 상담에서는 사별 이후 기존에 지니고 있던 내담자의 

세계관, 삶과 죽음에 대한 가치관, 신에 대한 믿음 등에 어떤 변화가 생겼는지 살펴보고 이에 관해 

이야기할 수 있도록 하는 것이 중요하다. 특히 사고나 재난, 또는 갑작스러운 질병 등에 기인한 외

상적 사별을 경험한 경우 더 이상 세상은 안전한 곳이 아니며, 그 죽음에 대해 이해할 수 없고, 하나
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님은 선하신 분이라는 믿음에 균열이 생길 수 있다(Lichtenthal, et al, 2011). 기독교적 지성의 상징

이라고도 일컬어지는 C. S. 루이스(2004)도 그의 저서에서 아내와 사별 후 깊은 슬픔과 정서적 고

통을 경험하면서 하나님께 다가가도 그 분은 침묵하시며, 도움주시는 데 인색하신 분으로 느껴지는 

것을 고백하기도 하였다2. 상담자는 내담자가 경험하는 이러한 신념체계의 변화를 왜곡된 신념이나 

비합리적 신념으로 간주하기 보다는 오히려 사별에 대한 반응으로서 자연스러운 애도과정의 일부

로서 이를 이해하고 큰 틀에서 하나님의 선과 사랑에 대한 믿음, 돌보심의 은혜, 그리고 삶과 죽음

에 대한 기독교적 믿음이 조성되거나 회복될 수 있도록 기다려주는 지지적인 자세를 보여주어야 한

다. 이 과정에서 상담자는 성급한 설득이나 설교, 그리고 내담자의 마음을 다 이해한다거나 살다보

면 누구에게나 힘든 시간이 있다거나 힘든 시간이 곧 지나갈 것이라는 등의 섣부른 위로의 말을 하

지 않도록 유의해야하며, 시간이 걸리더라도 내담자가 사별 이후 변화된 자신의 삶에 새로운 의미

와 목적을 발견할 수 있도록 격려하고 지원하는 상담을 하는 것이 중요하다.   

 3) 종결단계

애도 상담의 종결단계에서는 사별자가 고인을 추억할 수 있는 시간을 가지면서 자신의 삶을 긍

정적으로 계속 살아갈 수 있도록 지원해야 하며, 사별 이후 삶에 부여한 의미와 목적이 계속 유지될 

수 있도록 지원하는 것이 중요하다. 또한 사별자 개인의 심리사회적 측면과 가족적 차원에서 새로

운 균형과 안정감이 형성되고 유지될 수 있도록 상담자는 이를 지지하는 역할을 수행해야 한다.  

이상과 같은 애도 상담에서 다루어야 하는 내용들은 그 단계가 명확하게 구분되는 단계라기보다

는 삶에서 일어난 상실과 그 이후 삶의 회복에 관한 두 영역을 오가는 것으로 상담자는 상담의 어떤 

단계에서라도 그 정도에 차이는 있지만 사별자가 정서적 고통을 호소할 수 있으며, 사별 이후의 삶

에 적응하고 의미와 목적을 부여해나가는 과정과 이에 필요한 시간은 개별적인 차이가 있다는 것을 

인식하고 상담을 진행해야한다.  

 Ⅵ. 결론 및 제언 

본 연구에서는 가족이나 소중한 사람과 사별한 후 정서적 고통과 애도과정에 있는 사람들의 회복

을 지원하기 위한 기독교적 사회복지실천이 필요하며, 지역사회를 중심으로 이러한 실천과 애도 상

2) “모든 도움이 헛되고 절박하여 하나님께 다가가면 무엇을 얻는가? 면전에서 쾅 하고 닫히는 문, 안에서 빗장을 지르고 또 지
르는 소리, 그리고 나서는 침묵. 돌아서는 게 낫다...(중략).. 왜 그분은 환란의 때에는 이토록 도움 주시는 데 인색한 것인가?” 
(C. S. 루이스, 헤아려본 슬픔, p22)
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담이 개인, 가족, 집단, 온라인 등 다양한 형태로 이루어져야 함을 제안하였다. 특히 본 연구에서는 

사회적 위험의 증가로 사고나 재난 등이 더욱 빈번하게 일어나 갑작스럽게 부모나 자녀, 배우자 등

을 잃게 되는 외상적 사별에 대한 사회적 관심과 이들에 대한 회복지원이 필요하며, 애도 상담에서 

어떤 내용들이 주요하게 다루어져야 하는 지에 관해 탐색해보았다.     

인간의 삶이란 생애주기에 따라 많은 것을 성취하는 과정일 수도 있지만 반면, 삶에서 일어난 많

은 상실에 적응하는 과정이 될 수도 있다. 엘리자베스 퀴블러 로스(2014)는 유작으로 남긴 저서인 <

상실수업>에서 인생의 과정을 상실에 대해 적응하고, 이 과정에서 무언가 새로운 배움을 얻는 과정

으로 바라보았으며, 상실 속에서 삶을 살아가는 법을 배우고 삶에 대한 의미를 회복하는 것을 상실

에 대한 슬픔의 마지막 단계로 제시하기도 하였다. 이는 애도 상담과 사별자에 대한 심리사회적 지

원의 궁극적 목표가 될 수 있는 것으로 이에 관여하는 상담자는 애도과정에 대한 이해와 더불어 삶

에서 상실에 대한 영역과 회복에 대한 영역을 다룰 수 있는 능력(Strobe and Schut, 1999; 양준석·

유지영, 2018)과 함께 삶의 의미와 목적을 다시 찾을 수 있도록 지원할 수 있는(Neimeyer, 2001) 

전문적 역량을 갖추고 있어야 한다. 사별로 인한 상실과 애도의 문제를 다루는 기독교 사회복지실

천에서 우리의 역할은 애도라고 하는 고통의 터널을 지나가고 있는 개인과 가족들이 상실 속에서 

다시 삶을 살아가는 법을 배울 수 있도록, 이들의 잠재된 적응능력이 힘을 발휘할 수 있도록, 그리

고 이들이 삶의 의미를 회복하고 새로운 가능성 속에서 자신의 삶을 살아갈 수 있도록 기독교적 신

앙과 사회복지의 실천적 지식과 기술을 통합하여 이들을 지원해 주는 것이라 할 수 있다. 

이를 위해서는 지역사회 내에서 사별 이후 애도과정에 있는 사람들을 상담하거나 지원하는 역할

을 수행할 수 있는 사회복지사나 목회상담자가 애도 상담과 관련된 기본 지식들(Worden, 2018), 

복합비애치료를 위해 개발된 치료접근법(Shear, 2010), 그리고 인지적 애도치료(Malkinson, 2007)

에서 활용되는 애도 상담의 방법들을 이해하고, 이를 적용할 수 있는 능력을 갖추는 것이 필요할 것

이다. 아울러 애도 상담을 수행할 수 있는 전문 인력을 양성하는 방편으로 상담의 기술을 갖춘 사회

복지사, 정신건강사회복지사, 정신건강심리상담사, 목회 상담자, 가족상담자 등 기존 전문 인력들을 

대상으로 애도 상담을 수행할 수 있는 교육과 훈련을 제공하거나 기존 상담교육과정에 애도 상담에 

대한 교육과정을 통합하여(전희정, 2018) 지역사회 내에서 사별로 인한 고통을 안고 살아가야 하는 

사람들을 근거리에서 지원해줄 필요성이 있다. 

애도 상담이 진행되는 공간으로는 지역사회 내의 교회나 복지관 등과 같은 장소를 기반으로 내담

자의 선호와 필요에 따라 개별상담, 집단상담, 가족상담 등이 선택될 수 있도록 다양한 지원 프로그

램들이 실시되어야 할 것이다(임승희, 2007). 또한 사별의 유형에 따라 집단이 보이는 역동이 다를 

수 있으므로(양준석·유지영, 2018) 이를 고려하여 서로가 서로를 지지해줄 수 있는 집단애도 프로



2452021. 12 

사별과 애도, 그리고 회복지원을 위한 기독교 사회복지실천방안 연구

그램이나 자조모임이 형성되어 사별로 인해 정서적 고통을 경험하고 있는 사람들이 다시 삶의 의

미를 회복하고 삶의 과정에 적응해나가는데 필요한 영적 및 전문적 도움을 받을 수 있도록 지원해

야 할 것이다. 집단애도 프로그램의 경우에는 상실과 회복의 두 영역에 초점을 두는 이중과정모델

과 상실 이후의 삶에 대한 의미재구성에 초점을 두고 참여자들이 자신의 삶 가운데서 느끼는 생각

이나 변화 등을 매 회기별로 깊이 있게 나누도록 하는 프로그램의 개발이 필요할 것으로 사료된다. 

나아가 이러한 프로그램들이 보다 전문성을 지니고 실시되기 위해서는 기독교적 관점과 사회복지

적 관점을 통합한 상실과 애도의 문제를 다루는 전문적 실천 프로그램을 개발하고 효과성을 검증

하는 후속 연구가 수반되어야 할 것이다. 

본 연구의 한계점으로는 애도과정에 있는 사별자들을 지원하기 위한 기독교 사회복지실천의 관

점과 다양한 실천방안들을 제안하였지만 이를 실제로 수행하고 그 효과성을 검증하는 것은 후속연

구로 남겨두었다는 점, 실제로 애도상담의 진행과정에서 삶에 대한 의미회복을 다룰 때 신앙이나 

믿음 등 기독교적 세계관을 어떤 방식으로 접목시킬 수 있는지에 대한 구체적 방법에 대한 제안까

지 본 연구의 범주에서 다루지 못했다는 점 등을 들 수 있다. 이러한 부분들은 추후 후속연구를 통

해 보다 심도 있게 다루어져야할 필요성이 있을 것이다. 비록 이와 같은 제한점들이 있지만 본 연

구는 지역사회의 다양한 실천현장에서 일하고 있는 사회복지사 및 상담자들이 사별자들이 경험하

는 정서적, 인지적, 행동적 특성을 이해하고, 이에 대해 개입할 수 있는 지침을 제공한다는 점, 사별

자를 지원하기 위한 개별 및 집단상담 프로그램을 개발하는데 기본 자료로 활용될 수 있다는 점, 그

리고 애도 상담 영역에 기독교적 세계관과 사회복지실천적 지식과 기술을 함께 접목시켜 지역사회 

차원에서 활용할 수 있는 다양한 개입 방안들을 제시하였다는 점에서 연구의 의의를 지닌다. 애도

과정에 있는 자들이 정서적 고통을 경감시키고 삶의 의미를 회복할 수 있도록 지원하는 것은 기독

교적 관점에서 이웃사랑의 실천과 직결되는 것임을 상기하면서 지역사회에서 일하는 사회복지사

나 상담자들이 애도 상담 영역에 더 많은 관심을 가지고 전문성을 갖출 수 있도록 노력하는 실천체

계가 구축되기를 기대하는 바이다.    

“이 논문은 다른 학술지 또는 간행물에 게재되었거나 게재 신청되지 않았음을 확인함.”
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본 연구는 사별로 인한 애도과정에서 경험하게 되는 심리사회적 고통과 어려움에 관해 고찰해보

고 이러한 과정에 있는 사람들의 회복을 지원해주기 위한 기독교 사회복지실천적 관점과 실천방안

을 제안하는 목적으로 문헌연구를 통해 수행되었다. 사별과 애도는 인생의 어떤 시점에서 누구나 

경험하게 되는 생활사건이지만 갑작스런 사고나 재해, 자살 등에 기인 한 외상적 사별의 경우 사별

자는 신체적, 정서적, 행동적, 사회적 측면에서 다양한 문제를 경험할 수 있으며, 세상을 바라보는 

관점이나 가치관 등이 부정적으로 변할 수 있고, 이 후의 삶에 적응하는 데 큰 어려움을 경험할 수 

있어 이들에 대한 사회적 지원이 필요하다. 이에 본 연구에서는 애도과정을 설명하는 주요 모델과 

이론들 및 치료방법들을 살펴보고, 이를 바탕으로 기독교적 세계관과 사회복지실천의 관점과 방법

론을 함께 활용하여 사별 이후 애도과정에 있는 사람들의 회복과 삶에 대한 적응을 지원해줄 수 있

는 개별, 집단, 가족 및 온라인을 활용한 상담과 지원 프로그램 등 다양한 방법들을 제시하였다. 본 

연구는 지역사회의 다양한 실천현장에서 사별 후 애도과정에 있는 클라이언트들을 만나 상담이나 

서비스를 제공할 수 있는 사회복지사, 목회상담자, 가족상담자들에게 애도 상담에 대한 지침을 제

공할 수 있으며, 애도과정에 있는 사람들을 지원할 수 있는 다양한 방법을 모색해보았다는 점에서 

연구의 의의가 있다. 
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