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불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형(IUS-12)의 타당화 연구
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Key messages

이 연구는 불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형(IUS-12)을 타당화하였다. 평균 연령 31.29세의 

일반인 총 404명(남자 114명, 여자 287명, 기타 3명)을 대상으로 탐색적 및 확인적 요인분석을 실시하였

다. Bifactor 모형의 모형기반 신뢰도와 설명된 공통분산을 산출한 결과 IUS-12가 강한 일반 요인을 가지

며 총점 사용이 타당함을 제시하였다. 다집단 확인적 요인분석을 통해 남녀 집단에서 측정 불변성을 검증하

였다. 타당도 검증에서 특성불안, 걱정, 우울, 회피적 대처전략과 유의한 정적 상관을 보여 수렴 타당도가 

적절하였다. 이는 IUS-12가 불확실성에 대한 인내력 부족을 신뢰롭고 타당하게 측정한다는 것을 시사한

다. 끝으로 이 연구의 한계와 추후 연구에 대한 제안을 제시하였다.

중심단어: 불확실성에 대한 인내력 부족, 불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형, 척도 타당화

Abstract

Background: This study aims to validate the short version of the Intolerance of Uncertainty Scale-12 

(IUS-12).

Methods: A comprehensive set of questionnaires, including the IUS-12, STAI-T, PSWQ, CES-D, and K-CSI, 

was administered and completed by 404 participants. The average age of the participants was 31.29 

years (SD=9.18), comprising 114 men, 287 women, and 3 individuals identifying with the other gender. 

We conducted a factor analysis on the collected data and compared the fit indices of one-factor, 

two-factor, and bifactor models. Furthermore, a multiple-group confirmatory factor analysis evaluated 

measurement invariance between the men’s and women’s groups. Correlational analyses were also 

conducted.

Results: Data from the study show that the bifactor model was the most appropriate, demonstrating 

good internal consistency. The Omega coefficients and explained common variance were computed to 

evaluate the dimensionality of the IUS-12, validating the use of the total score of the scale. Its factor 

model also showed that the measurement invariance sustained between two gender groups. The 

correlation analyses between the IUS-12 and other scales assessing attributes such as trait anxiety, 

worry, depression, and avoidance coping strategy supported convergent validity.

Conclusions: These findings suggest that the IUS-12 is a reliable and valid measure for assessing the 

intolerance of uncertainty. The study also discusses its limitations and offers recommendations for 

future research endeavors.

Key Words: Intolerance of uncertainty, Intolerance of uncertainty scale-short form, Validation of the scales

ORIGINAL ARTICLE

서  론

현대 한국인은 불확실한 세상에서 살고 있다. 21세기에 

이르러 삶은 더 이상 안정적이거나 지속적이지 않으며, 급

변하는 사회에 대처해야 하는 개인은 정신적 스트레스를 경

험하기 쉽다[1]. 불확실성에 대한 인내력 부족(intolerance 

of uncertainty)은 이를 설명하는 개념으로, 불확실한 사

건이나 상황이 발생할 가능성과 관계없이 그에 대해 부정

적으로 반응하는 기질적 성향으로 정의된다[2]. 다시 말

해, 불확실성에 대한 인내력이 낮은 개인은 부정적인 사건

이 좀처럼 일어나지 않을 것이라고 해도 그 상황을 받아들

이기 힘들어한다[3]. 이러한 성향은 불확실한 상황에서 모

호하거나[4] 부정적인 정보를 더욱 크게 지각하게 함으로

써[5] 이후 걱정이 발생하고 오래 유지되도록 만든다[6,7].
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불확실성에 대한 인내력 부족과 걱정 증상을 특징으로 

하는 범불안장애 사이의 관련성은 여러 연구를 통해 알려

진 바 있다. 불확실성에 대한 인내력 부족은 범불안장애의 

인지 모형을 구성하는 네 가지 요인(불확실성에 대한 인내

력 부족, 걱정에 대한 긍정적인 신념, 부정적 문제 지향, 인

지적 회피) 중 가장 중심적인 변인으로 제안되고 있으며, 

실제로 범불안장애 환자 집단과 비임상집단을 잘 구분하는 

변인이라는 것이 연구를 통해 확인되었다[8,9]. 그러나 최

근에는 범불안장애를 넘어 사회불안[10,11], 강박[12,13], 

공황장애[14] 증상과의 연관성이 보고되었으며, 현재 여

러 진단체계를 넘어서는 초진단적인 불안 특성 중 하나로 

인식되고 있다[15,16]. 즉, 불확실성에 대한 인내력 부족

은 여러 정서 관련 장애를 설명하는 신뢰롭고 타당한 요인

일 수 있다[17]. 따라서 이를 정확히 평가하는 일은 정신

장애를 예측하는 데 중요할 것이다.

국외에서는 불확실성에 대한 인내력 부족 개념의 중요

성을 인식하고 이를 측정하기 위한 척도를 개발하여 여러 

연구를 통해 타당화해 왔다. 처음 개발된 척도는 1994년 

Freeston 등[7]이 프랑스어로 작업한 27문항의 불확실성

에 대한 인내력 부족 척도(intolerance of uncertainty 

scale, IUS-27)로, 총 5개의 하위요인을 확인하였다. 이

들이 확인한 IUS-27의 5요인은 ‘불확실성은 수용할 수 

없고 피해야만 함’, ‘불확실해하는 것은 타인에게 좋지 않

게 생각됨’, ‘불확실성 좌절’, ‘불확실성이 스트레스를 유

발함’, ‘불확실성이 행동을 막음’이었다. Buhr와 Dugas 

[18]는 IUS-27을 영어로 번안하여 주성분 분석을 실시한 

결과 4개 요인을 확인하였고, 이후 다른 연구에서도 4요

인 혹은 5요인 구조를 확인하였다[19,20]. 그러나 이들 연

구에서 IUS-27의 요인 간 중첩이 심하고 요인 구조가 불

안정한 것으로 나타났으며, 불확실성에 대한 인내력 부족

을 잘 반영하는 IUS-27의 총점을 사용할 것을 제안하였

다[7,18,20].

Carleton 등[21]은 선행연구에서 지적한 IUS-27의 문

제점을 개선하기 위해 기존의 4요인 혹은 5요인 모형에서 

상관이 높은 하위요인과 중첩되는 문항을 제거하였다. 결과

적으로 12개 문항으로 구성된 불확실성에 대한 인내력 부

족 척도 단축형(intolerance of uncertainty scale-short 

form, IUS-12) (Appendix 1)이 개발되었으며, 2요인 구

조의 적합도가 가장 양호한 것으로 확인되었다. 그들이 제

안한 IUS-12의 2요인은 전향적 불안(prospective anxiety)

과 억제적 불안(inhibitory anxiety)이었다. 전향적 불안은 

Freeston 등[7]이 제안했던 요인인 ‘불확실성은 수용할 

수 없고 피해야만 함’을 재명명한 것으로 불확실성에 대처

하기 위해 능동적으로 접근하는 특성을 반영한다[22]. 억

제적 불안은 Buhr와 Dugas [18]의 ‘불확실성이 행동하지 

못하게 함’에 해당하는 문항 일부를 제외한 것으로 불안

의 생리적 요소와 인지적 회피를 포함하는 역기능적 인지 

처리를 반영한다. 여러 연구에서 IUS-12와 IUS-27을 비

교 분석한 결과, 두 척도 사이 높은 상관이 보고되었으며 

IUS-12가 IUS-27보다 더 좋은 모형 적합도를 보인다는 

것을 확인하였다[23-25].

IUS-12가 불확실성에 대한 인내력 부족을 신뢰롭고 타

당하게 측정하는지 확인하기 위해, 연구자들은 IUS-12의 

총점 및 하위요인 점수와 정신장애 증상 사이의 상관을 분

석하였다. 원척도에서 걱정, 범불안장애, 불안, 우울과 유

의한 정적 상관이 나타난 것과 일치하게[7], IUS-12도 상

기한 변인과 유의한 정적 상관을 보였으며 강박장애, 사회

불안장애, 공황장애 증상과도 높은 관련성이 보고되었다

[21,24]. IUS-12를 통해 평정된 불확실성에 대한 인내력 

부족이 불안 관련 장애를 넘어 다양한 장애군과 유의한 상

관이 나타났다는 점에서, McEvoy와 Mahoney [24]는 

IUS-12의 기존 두 하위요인(전향적 불안[prospective 

anxiety]과 억제적 불안[inhibitory anxiety])을 각각 불

확실성에 대한 인내력 부족의 전향적 요인(이하 전향적 IU; 

prospective intolerance of uncertainty, prospective 

IU)과 억제성 요인(이하 억제성 IU; inhibitory intole-

rance of uncertainty, inhibitory IU)라고 재명명하였다. 

McEvoy와 Mahoney [24]는 전향적 및 억제성 IU가 

서로 다른 정서장애 증상과 차별적인 상관을 보일 것으로 

예상하였다. 실제로 전향적 IU는 범불안장애 및 강박장애 

증상과 높은 상관을 보였고, 억제성 IU는 사회불안, 우울, 

공황장애 증상과 높은 상관을 보고하였다[11,26]. 그러나 

이후 연구에서는 억제성 IU가 범불안장애, 강박장애 증상

과도 높은 상관을 보이며 전향적 IU와 억제성 IU 모두 총

점과 비슷한 수준의 정적 상관이 나타났다[23,27]. 이러한 

결과는 Carleton 등[21]이 전향적 IU와 억제성 IU 사이 

높은 상관(r=.73)을 보인다고 제시하며 IUS-12의 총점을 

사용할 것을 제안한 것과도 일맥상통한다. 최근에는 

IUS-12의 총점 사용이 타당한지를 확인하기 위해 다양한 

문화권에서 Bifactor 모형을 검증한 결과, IUS-12가 강

력한 일반 요인을 가진다고 밝혀져 총점을 사용하는 것이 

타당함을 확인하였다[17,28-32].

국내에서는 IUS-27 척도에 대해 Lee [33]가 체계적인 

요인분석을 실시하였으며, 그 과정에서 13개의 문항을 제

거한 K-IUS-14를 제작하고, 하위요인으로 전향적 및 억

제성 IU를 확인하였다. Choi와 Kim [34]의 연구에서도 

2개 하위요인을 확인하였고 이에 따라 8문항으로 구성된 

IUS-08을 제안하였다. 한편 단축형인 IUS-12에 대해서

는 아직 확인적 요인분석을 포함한 타당화 연구는 없으며, 

요인구조를 탐색하기 위한 시도가 이루어졌다[6,35]. 해당 

연구에서는 탐색적 요인분석 결과 2요인 구조를 확인하였

으며, 2요인 모형의 안정성과 적합성을 확립하기 위해 확

인적 요인분석을 실시할 필요성을 제시한 바 있다. 

또한 불확실성에 대한 인내력 부족은 불안장애와 관련

성이 높은 변인이며, 불안장애에서 여성의 유병률이 남성

보다 약 2∼3배 높은 것을 고려한다면[36] 남녀 집단 간 

IUS-12의 요인 구조에서 차이가 있을 가능성이 존재한다. 

국외 연구에서는 다집단 확인적 요인분석(multiple-groups 
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confirmatory factor analysis)을 통해 IUS-12 요인구조

의 남녀 집단 간 측정 불변성(measurement invariance)

을 검증하여 IUS-12가 남녀 집단에서 동질한 것으로 확

인되었다[23,25,28,30,37]. 그러나 현재로서 비서구권에

서 남녀 집단 간 요인구조의 차이를 검증한 연구는 홍콩과 

인도의 대학생을 대상으로 실시된 두 편의 연구만이 확인

되며[23,30], 국내에서는 아직까지 남녀 집단 간 측정 불

변성이 검증된 바가 없는 것으로 보인다.

이에 따라 본 연구에서는 IUS-27을 축약한 IUS-12 척

도를 대상으로 신뢰도와 타당도를 검증하고자 한다. 탐색

적 및 확인적 요인분석을 통해 IUS-12의 요인구조를 살

펴보고, Carleton 등[21]이 제안한 IUS-12의 총점 사용

이 국내에서도 타당한지 확인하기 위하여 확인적 요인분

석에서 Bifactor 모형을 추가적으로 활용해 검증하고자 

했다. 또한 척도의 요인구조 측정 불변성(measurement 

invariance) 검증을 실시하여 남녀 집단 간 요인 부하량

의 차이가 존재하는지 확인하고자 하였다.

연구방법

1. 연구대상

IUS-12의 요인구조를 확인하기 위해 서울 소재 대학교 

재학생과 지역 주민 411명을 대상으로 온라인 설문을 실

시하였다. 대학생 커뮤니티와 중고거래 어플리케이션, 네

이버 카페(cafe.naver.com)를 통해 연구를 홍보하고 홍

보문에 게시된 링크와 QR 코드를 통해 설문에 응답하도

록 하였다. 설문 응답자에게는 소정의 상품권을 지급하였

으며, 이를 위해 이름과 휴대전화 번호를 수집하였다. 불

성실 응답자에게는 참여 보상을 지급하지 않는다는 점을 

명시하였으며, 실제 분석에는 응답이 누락된 1명과 역채

점 문항을 통해 불성실 응답자로 확인된 7명을 제외한 

404명의 자료가 사용되었다. 설문에 참여한 인적 구성은 

평균 연령이 31.29세(SD=9.18)이고 연령 범위는 18세∼

65세였으며, 남자 114명(28%), 여자 287명(71%), 기타 3

명(1%)이었다. 최근 1개월 이내에 정신과 진단 혹은 치료

를 받은 자들을 제외하여 임상군을 배제하였다. 모든 응답

자에게 임의의 번호를 부여한 후 제비뽑기 방식을 통해 탐

색적 요인분석과 확인적 요인분석에 무작위로 할당하였다. 

본 연구는 중앙대학교 생명윤리위원회의 사전 승인을 받은 

뒤 진행되었다(IRB No. 1041078-202209-HR-206).

2. 측정도구

1) 불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형(Intolerance 

of Uncertainty Scale-Short Form, IUS-12)

불확실성에 대한 인내력 부족은 Carleton 등[21]이 개

발하고 국내에서 Lee [33]가 번안한 것을 사용하여 측정

하였다. 총 12문항으로 구성되어 있으며 5점 리커트 척도

(1에서 5점)로 평정한다. Kim 등[6]의 연구에서 내적 합

치도는 .86이었다. 본 연구에서 내적 합치도는 .89였다.

2) 상태-특성 불안 척도: 특성 불안(State-Trait Anxiety 

Inventory-Trait version, STAI-T)

특성불안을 측정하기 위해 Spielberger [38]이 개발한 

상태-특성 불안 척도를 사용하였다. 국내에서는 Kim [39]

이 번안하였으며, 척도 내 특성 불안을 측정하는 20문항

만을 활용하였다. Kim [39]의 연구에서 STAI-T의 내적 

합치도는 .86으로 나타났다. 본 연구에서 내적 합치도는 

.91이었다.

3) 펜실베니아 걱정증상 질문지(Penn-State Worry 

Questionnaire, PSWQ)

걱정은 Meyer 등[40]이 개발한 PSWQ를 Min과 Won 

[41]이 한국어로 번안 및 타당화한 것을 사용하였다. 한국

판 PSWQ는 16문항으로 구성되어 있으며, 5첨 리커트 척

도(1에서 5점)로 평정된다. Min과 Won [41]의 연구에서 

내적 합치도는 .92로 보고하였다. 본 연구에서 내적 합치

도는 .92였다.

4) 역학연구를 위한 우울 척도(The Center for Epidemiologic 

Studies-Depression Scale, CES-D)

역학연구를 위한 우울 척도는 Radloff [42]이 개발, 국

내에서 Chon과 Rhee [43]가 번안 및 타당화한 것으로, 

우울 증상을 측정하기 위해 사용하였다. 총 20문항으로 

구성되어 있으며, 4점 리커트 척도(0에서 3점)로 평정된

다. Chon과 Rhee [43]의 연구에서 내적 합치도는 .91이

었다. 본 연구에서 내적 합치도는 .86이었다.

5) 스트레스 대처전략 검사지(Korea Coping Stress 

Inventory, K-CSI)

스트레스 대처전략은 Amirkhan [44]이 개발하고 Shin

과 Kim [45]가 한국어로 번안 및 타당화한 한국판 스트레

스 대처전략 검사지(K-CSI)를 사용하였다. 총 33문항으

로 구성되며, 문제해결 중심, 회피적, 그리고 사회적 지지

의 세 가지 하위요인으로 구분된다. 본 연구에서는 문제해

결 중심과 회피적 대처전략을 측정하는 하위척도를 선별

하여 사용하였다. Shin과 Kim [45]의 연구에서 내적 합

치도는 문제해결 중심 대처전략 .90, 회피적 대처전략 

.88로 나타났다. 본 연구에서 내적 합치도는 .78이었으

며, 문제해결 중심 대처전략은 .90, 회피적 대처전략은 

.82였다.

3. 자료 분석

JASP 0.16.4와 Mplus.7 프로그램을 사용하여 불확실

성에 대한 인내력 부족 척도의 신뢰도와 타당도를 검증하

였다. 우선 IUS-12의 요인 구조를 확인하기 위해 탐색적 

요인분석과 확인적 요인분석을 실시하였다. 모형의 적합

도를 평가하기 위해 2, CFI (comparative fit index), 

TLI (Tucker-Lewis index), RMSEA (root mean square 

error of approximation), SRMR (standardized root 
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Table 1. Fit of the factor models of the IUS-12

Model 
2 CFI TLI RMSEA SRMR

One-factor 
2(54, N=201)=143.255 p＜.001 .917 .898 .091 .050

Two-factor 
2(53, N=201)=128.451 p＜.001 .930 .913 .084 .050

Bifactor 
2(42, N=201)=88.149 p＜.001 .957 .932 .074 .040

CFI: comparative fit index, TLI: Tucker-Lewis index, RMSEA: root mean 
square error of approximation, SRMR: standardized root mean square 
residual.

mean square residual)을 확인하였다. 2 통계량은 유

의하지 않은 경우 모형이 수용 가능함을 시사하며[32], 

CFI와 TLI가 .90 이상이고 RMSEA와 SRMR이 .50 미만

일 때 모형이 좋은 적합도를 보인다고 할 수 있다[46,47].

경쟁 모형의 모형 적합도 비교뿐 아니라 Bifactor 모형

을 활용하여 척도의 차원성을 보다 자세히 확인하고자 했

다. Bifactor 모형은 척도의 각 문항이 특수요인과 일반요

인에 부하되며, 이 요인들 간 상관이 없다고 가정한다[28]. 

Bifactor 모형을 통해 산출하는 지수 중 오메가 계수

(omega coefficient)와 일차원 지수(explained common 

variance, ECV)를 통해 일반요인과 특수요인을 비교하여 

척도의 차원성(dimensionality)을 검증할 수 있다[48]. 

오메가 계수는 내적 합치도 계수로 진점수의 분산을 나타

내며, 오메가 위계 계수(omega hierarchical)는 일반 요

인(general factor, g factor)에 의해 설명되는 총점의 

분산을 의미한다[32]. 오메가 위계 계수를 오메가 계수로 

나눈 결과는 곧 일반 요인이 진점수 분산에 대해 어느 정

도로 설명해주는지를 나타낸다[49]. 또한 공통 분산의 설

명량(explained common variance, ECV)을 의미하는 

ECV지수는 공통분산(common variance) 가운데 일반

요인의 분산이 차지하는 비율로[48] ECV 지수의 값이 크

다면(Rodriguez 등[49]에 따르면 .70 혹은 .80 이상) 해

당 척도를 단일차원으로 간주할 수 있다.

요인분석 결과 가장 적합도가 좋은 모형에 대해 남녀 집

단 측정 불변성을 검증하였다. 측정 불변성 검증 과정은 

가장 약한 제약을 가정하는 모형부터 시작하여 점차 엄격

한 제약이 가정되는 모형 간의 차이를 검증함으로써 이루

어진다. 약한 동일성 모형(weak invariance model)은 

요인의 부하량이 집단에 따라 차이가 유의하지 않다는 것

을 가정하며, 강한 동일성 모형(strong invariance model)

은 요인 부하량과 절편이 집단에 따라 차이가 유의하지 않

다는 것을 가정한다[50]. 모형 간 차이는 카이 제곱 차이 

검증이나 CFI의 차이 값(.01보다 작은 경우 측정 불변성

이 존재함)을 활용할 수 있다[51]. 본 연구에서는 Brown 

[50]이 제시한 순서에 따라 요인 부하량 동등성 검증

(equal factor loadings)과 문항 절편 동등성 검증(equal 

indicator intercepts)을 실시하였다. 이후 신뢰도 검증

을 위해 내적 합치도로 오메가 계수를 확인하였으며, 수렴 

타당도 검증을 위해 특질불안, 걱정, 우울, 스트레스 대처

전략과의 상관을 분석하였다.

결  과

1. 탐색적 요인분석

설문 참여자 404명 중 203명을 대상으로 탐색적 요인

분석을 실시하였다. 참가자의 평균 연령은 30.33세

(SD=8.98)였으며, 남자 51명(25%), 여자 150명(74%), 

기타에 응답한 2명(1%)이 있었다.

IUS-12의 잠재요인구조를 추출하기 위해 우선 탐색적 

요인분석을 실시하였다. KMO (Kaiser-Meyer-Olkin) 표

본 적합도 지수는 .88이었으며 Bartlett 구형성 검증 결과 

p＜.001로 자료가 요인분석에 적합한 것으로 나타났다. 적

절한 요인의 수를 결정하기 위해 최대우도법(maximum 

likelihood)으로 요인을 추출하였고 회전 방식은 사각 회

전(oblimin) 방식을 사용하였을 때 고유치(eigen value)

가 1.0 이상인 요인은 2개가 도출되었다. 문항 1, 2, 4, 

6, 8, 9, 10, 11, 12가 .51∼.86의 부하량을 보여 하나의 

요인으로 부하되며 문항 3, 5, 7은 .40∼.74의 부하량을 

보여 또 다른 한 요인으로 부하되는 것을 확인하였다.

2. 신뢰도 검증

IUS-12의 신뢰도를 확인하기 위해 교정된 문항-총점 상

관계수(corrected item-total correlation)와 내적 합치

도 계수인 Cronbach’s alpha 및 McDonald’s omega 값

을 산출하였다. 그 결과, 교정된 문항-총점 상관은 .42 (문

항3)∼.73 (문항11)의 범위를 보였으며, 내적 합치도 계수

는 모두 .87로 나타나 신뢰도는 양호한 것으로 확인되었다.

3. 확인적 요인분석

설문 참여자 404명 중 나머지 201명을 대상으로 확인

적 요인분석을 실시하였다. 참가자의 평균 연령은 32.26

세(SD=9.31)였으며, 남자 63명(31%), 여자 137명(68%), 

기타에 응답한 1명(1%)이 있었다.

확인적 요인분석에 따른 1요인 모형, 2요인 모형, 그리

고 Bifactor 모형의 적합도를 Table 1에 제시하였다. 탐

색적 요인분석에서 추출된 2요인 모형의 CFI와 TLI 값이 

상승하여 1요인 모형보다 우수한 것으로 나타났으며 그 

값이 수용 가능한 수준(.90 이상)으로 확인되었다. Bifactor 

모형은 CFI와 TLI 값이 각각 .957, .932로 양호하였으며 

RMSEA와 SRMR 값이 각각 .074, .040으로 나타나 2요

인 모형에 비해 개선되는 것을 확인하였다.

IUS-12의 1요인 모형, 2요인 모형, 그리고 Bifactor 

모형에서 산출된 표준화된 요인계수를 각 문항별로 Table 

2에 제시하였다. Bifactor 모형의 확인적 요인분석 결과

를 바탕으로 IUS-12의 차원성을 검증하기 위해 오메가 

위계 계수(omega hierarchical)와 일차원 지수(ECV)를 

산출하였다[48]. 오메가 계수는 .949, 오메가 위계 계수는 

.903, 그리고 두 계수의 비율은 .903/.949=.952로 총점

에서 진점수가 차지하는 분산 중 약 95.2%를 일반요인에

서의 개인차로 설명 가능한 것으로 나타났다. ECV 값은 
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Table 2. Standardized factor loadings and uniqueness of the IUS-12

Item No.
One-factor Two-factor Bifactor

IU 1 2 General 1 2 Uniqueness I-ECV

3 .654 .750 .663 .342 .443 .790

5 .636 .714 .630 .276 .527 .839

7 .558 .649 .567 .390 .526 .679

1 .740 .741 .678 .354 .415 .786

2 .589 .586 .638 −.122 .578 .965

4 .690 .694 .709 .020 .497 .999

6 .707 .709 .688 .143 .506 .959

8 .944 .945 .919 .188 .120 .960

9 .883 .890 .790 .592 .025 .640

10 .843 .854 .814 .249 .275 .914

11 .888 .892 .810 .429 .160 .781

12 .787 .778 .861 −.152 .236 .970

1

.843 1

1=Prospective IU; 2=Inhibitory IU.
IU: intolerance of uncertainty, I-ECV: item explained common variance.

Table 3. The correlation among study variables

Scale STAI-T PSWQ CES-D
K-CSI 

problem 
solving

K-CSI 
avoidance

IUS-12 .80b) .84b) .58b)
−.08 .59b)

IUS-12 prospective .63b) .69b) .44b) .20a) .40b)

IUS-12 inhibitory .81b) .80b) .58b)
−.13 .61b)

a)p＜.05, b)p＜.001. n=204.
IUS-12: intolerance of uncertainty scale-12, STAI-T: state-trait anxiety
inventory-trait version, PSWQ: Penn-State worry questionnaire, CES-D: 
the center for epidemiologic studies-depression scale, K-CSI: Korea coping
stress inventory.

.849로 일반요인이 84.9%의 공통 분산을 설명한다는 것

을 의미한다. 이러한 결과는 IUS-12가 강력한 일반 요인

을 가지며 IUS-12 점수의 신뢰할 수 있는 분산의 대부분

이 하위 요인 보다는 일반적인 IU 요인에 의해 설명됨을 

의미한다[32,49].

4. 남녀 집단 측정 불변성 검증

확인적 요인분석 결과 가장 적합도가 양호한 것으로 보

이는 Bifactor 모형의 남녀 집단 측정 불변성을 검증하였

다. 기타로 응답한 1명을 제외하고 자신이 남성 혹은 여성

이라고 보고한 총 200명의 자료를 분석하였으며, Brown 

[50]의 절차에 따라 카이 제곱 차이 검증을 실시하였다. 우

선 요인 부하량 동등성 검증 결과, 두 모형의 2가 동일하

게 산출되어 남녀 요인 부하량 동등성 제약을 가한 모형

(weak invariance model)이 채택되었다. 마찬가지로, 

문항 절편 동등성 검증 결과 Δ
2 (df diff.)=4.57 (9), Δ


2 (9) crit. 16.92로 문항 절편 동등성 제약을 가한 모형

(strong invariance model)이 채택되었다. 정리하면, 본 

연구에서 IUS-12의 Bifactor 모형은 남녀 집단에서 측정 

불변성이 확인되었다고 볼 수 있다.

5. 수렴 및 변별 타당도

IUS-12의 수렴 타당도를 검증하기 위해, 불확실성에 

대한 인내력 부족과 관련성이 높은 특질 불안, 걱정, 우울 

간의 상관관계를 분석하였다. 그 결과 IUS-12는 특질 불

안(r=.80, p＜.001), 걱정(r=.84, p＜.001), 우울(r=.58, 

p＜.001)과 유의한 정적 상관이 나타났다. 스트레스 대처

전략 중 회피적 대처전략 또한 IUS-12와 높은 상관을 보

였으나(r=.59, p＜.001), 문제해결 중심적 대처전략은 상

관이 유의하지 않았다(r=−.08, p=.31). 불확실성에 대한 

인내력 부족 및 다른 구성개념과의 상관관계를 Table 3

에 제시하였다.

고  찰

이 연구는 불확실성에 대한 인내력 부족을 측정하기 위

해 Freeston 등[7]이 개발한 IUS-27 척도를 Carleton 

등[21]이 개정한 불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형

(IUS-12)을 타당화하였다. 탐색적 요인분석 결과 IUS-12

는 원척도[21]와 동일하게 두 개의 요인이 추출되었으나 

기존 원저자의 연구에서 전향적 IU를 구성하였던 4개 문

항(1, 2, 4, 6번 문항)이 본 연구에서는 억제성 IU로 구분

되었다. 확인적 요인분석에서는 1요인 모형과 탐색적 요인

분석 결과에 근거한 억제성 IU, 전향적 IU로 구분되는 2요

인 모형, Bifactor 모형을 적용해 분석을 실시하였다. 모

형 적합도를 비교한 결과를 살펴보면 2요인 모형에서 1요

인 모형에 비해 TLI, CFI 값이 개선되는 것을 확인할 수 

있으며, Bifactor 모형에서 2요인 모형에 비해 TLI, CFI, 

RMSEA, SRMR 값이 모두 개선되는 것으로 나타났다. 

모형 적합도 비교와 더불어 보다 명확하게 IUS-12 척

도의 심리측정적 속성을 검증하기 위해 Bifactor 모형을 

통해 도출할 수 있는 지수를 확인하였다. 그 결과, 오메가 

계수는 .949, 일반요인의 오메가 위계 계수는 .903로 두 

계수의 비율이 .903/.949로 IUS-12의 총점에서 진점수

가 차지하는 분산 중 약 95.2%가 일반요인에서의 개인차
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로 설명 가능한 것으로 나타났다. 공통분산에서 일반요인

의 분산이 차지하는 비율을 의미하는 ECV 역시 .849로 일

반 IU요인이 IUS-12 점수의 84.9%의 공통분산(common 

variance)을 설명하였다. 이러한 결과는 IUS-12가 두 개

의 하위 집단 요인(group factor)을 가지지만 하위 척도 

점수의 신뢰할 수 있는 분산의 대부분이 전반적인 불확실

성에 대한 인내력 부족이라는 일반 요인(general factor)

에 의해 설명된다는 것을 의미한다. 

즉, IUS-12 총점을 통해 측정되는 일반 IU 요인이 불확

실성에 대한 인내력 부족의 개념을 가장 신뢰롭게 측정할 

수 있다. IUS-12의 요인 간 높은 상관(r=.84)이 나타난 

점 역시 하위척도 간 변별이 잘 이루어지지 않고 일반요인

이 문항 반응에 강한 영향력을 행사한다는 것을 시사한다

[52]. 이는 Carleton 등[21]이 IUS-12이 구분되는 2요인 

구조를 보이지만 총점 사용을 제안한 것과 일치한다. 또한 

여러 선행연구에서 IUS-12 척도의 하위요인 간 상관이 

높으며, Bifactor 모형을 통해 강력한 일반요인의 존재를 

확인하여 총점 사용을 제안한 결과를 지지하는 것이다

[17,28,32]. Shihata 등[32]은 IUS-12의 일반 IU 요인이 

가장 일관된 진단적 예측 유용성을 가진다고 강조하면서, 

일반 IU 요인이 병리학적 걱정 및 일반화된 불안장애와 

강한 연관성[3,7]을 보인다고 제시하였다. 종합할 때, 불

확실성에 대한 인내력 부족 구성개념을 신뢰롭게 측정하

기 위해 IUS-12 문항의 전체 점수인 총점을 사용하는 것

이 두 하위척도 문항을 구분해서 사용하는 것보다 타당하

다고 할 수 있다. 

한편, 기존에 전향적 IU로 분류되었던 문항이 본 연구

의 탐색적 요인분석에서는 대다수가 억제성 IU로 이동하

였다. 이는 기본적으로 두 요인 간의 상관이 높기 때문에 

나타난 결과일 수 있다. 또 한가지 가능성은 불확실성을 대

하는 한국인의 특성이 반영된 결과일 수 있다. Hofstede 

등[53]은 특정 문화의 구성원이 모호하거나 불확실한 상

황으로부터 위협을 느끼는 정도를 불확실성 회피(uncer-

tainty avoidance)라고 정의하고 불확실성에 대한 국가

별 사람들의 태도를 평가한 결과 한국은 76개국 가운데 

23번째로 높은 불확실성 회피 지표를 보였는데, 이는 곧 

한국인이 불확실함을 특히 선호하지 않으며 불쾌하다고 

지각할 가능성이 높다는 것을 의미한다. 이에 따라 전향

적 IU의 특정 문항이 본래의 의미인 ‘불확실함을 감소시

키기 위해 더 많은 정보를 필요로 하는 성향’(desire for 

predictability)을 넘어 ‘불확실함을 마주할 때 제대로 대

처하지 못하게 되는 인지적, 행동적 마비’(uncertainty 

paralysis)로 인식되었을 수 있다[20]. 실제로 불확실성 

회피 경향을 보이는 국가에서, 전향적 IU는 IUS-12의 진

점수 분산에 대해 낮은 설명력을 나타냈으며[32] 확인적 

요인분석에서 전향적 IU에 부하된 문항 일부가 부적 요인 

부하량이 산출되었다[37]. 반면 불확실성 회피 경향이 낮

은 인도의 경우 억제성 IU가 낮은 설명력을 보이는 문제

점이 보고된 바[30], 불확실성에 대한 해석에서 문화 간 

유의한 차이가 있을 가능성이 시사된다[37]. 따라서 각 하

위요인을 신뢰롭고 예측력 있게 만들기 위해서는 문화권

에 따라 IUS-12의 요인구조를 탐색하고 각 문화 별로 신

뢰롭지 못한 하위요인에 대해 문항의 개정과 보충이 이루

어질 필요가 있을 것으로 사료된다.

이에 더하여, 본 연구에서는 다집단 확인적 요인분석을 

통해 남녀 집단에서 강한 측정 불변성을 확인하였다. 이는 

곧 요인 부하량 및 문항 절편을 포함하는 요인의 구조가 

남성과 여성 집단에서 유사하다는 것을 의미한다. 이는 국

외 선행연구에서 보고한 남녀 집단의 측정 불변성을 뒷받

침하는 증거이며[23,30], IUS-12가 성별에 따른 요인구

조의 편향이 없다는 것을 시사한다.

수렴 타당도를 확인하기 위해 다른 척도와의 상관을 분

석한 결과, IUS-12는 특질불안, 걱정, 우울과 유의한 

상관관계를 보였다. 이는 Carleton 등[21], McEvoy와 

Mahoney [24] 등의 연구 결과와 일치하는 것으로, IUS-12

가 불확실성에 대한 인내력 부족을 잘 반영하는 척도임을 

의미한다. 2요인으로 구분하여 하위척도 점수와의 상관을 

추가적으로 확인해 본 결과, 총점과 마찬가지로 전향적 IU

와 억제성 IU 모두 특질불안(전향적 IU: r=.63, p＜.001; 

억제성 IU: r=.81, p＜.001), 걱정(전향적 IU: r=.60, p＜ 

.001; 억제성 IU: r=.80, p＜.001), 우울(전향적 IU: r=.44, 

p＜.001; 억제성 IU: r=.58, p＜.001)과 유의한 정적 상

관을 보였다. 스트레스 대처 전략의 경우, IUS-12 총점은 

회피적 대처 전략과 유의한 정적 상관을 보고하였으나 문

제 해결적 대처 전략의 경우 유의한 상관이 나타나지 않았

다. 하위요인을 구분하여도 회피적 대처는 두 요인 모두와 

유의한 정적 상관이 보고되었다(전향적 IU: r=40, p＜.001; 

억제성 IU: r=.61, p＜.001). 이는 불확실성에 대한 인내

력 부족이 개인의 회피 경향성과 관련이 있음을 제안한 여

러 선행연구를 지지하는 결과이다[23,54,55]. 회피는 불

안장애의 특징이면서 동시에 장애를 유지시키는 기능을 

하므로[36], 회피를 선호하는 개인에서 불확실성에 대한 

인내력 부족에 대한 개입 필요성이 시사된다. 다만 전향적 

IU는 문제해결적 대처와 작지만 유의한 정적 상관(r=.20, 

p＜.05)을 보였고 정신장애 증상에 대해 두 하위요인이 

각기 다른 예측력을 보고한다는 연구도 일부 존재한다

[24,56]. IUS-12의 하위요인 점수를 구분하여 사용하기 

위해서는 상술한 것처럼 하위요인의 문항이나 이론적 구

성개념을 검토하여 문항 보완을 통해 하위척도 점수를 의

미 있게 만드는 작업이 선행되어야 할 것이다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 연구 대상을 일

반인에 한정하였기 때문에, 임상 집단에서도 이와 같은 결

과가 반복 검증되는지 확인하는 것이 필요하다. 따라서 향

후 연구에서는 여러 불안 및 우울 장애 집단을 대상으로 

IUS-12의 타당도를 재 검증할 필요가 있다. 둘째, 온라인

을 통해 연구대상자를 모집하는 과정에서 사회경제적 수

준, 거주지역 등의 정보를 구체적으로 파악하지 못했다. 

추후 연구에서는 구체적인 정보를 수집하여 표본의 편향
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을 방지할 필요가 있다. 마지막으로, IUS-12의 수렴 및 

변별 타당도를 검증하는 과정에서 자기보고식 측정 도구

만을 활용하였다는 한계가 있다. 추후 연구에서는 접근-

회피적 대처와 불확실성에 대한 인내력 부족 간 관계를 확

인할 때 접근-회피 과제(approach-avoidance task, 

AAT), 조작적 조건형성 패러다임 과제를 활용한 행동 측

정치를 사용하여도 위와 같은 연구 결과가 도출되는지 검

토할 필요가 있다[57,58].

이러한 제한점에도 불구하고, 이 연구는 체계적인 방법

을 통해 IUS-12가 불확실성에 대한 인내력 부족을 측정

하는 신뢰롭고 타당한 측정 도구임을 확인하였다. 불확실

성의 인내력 부족의 일반요인을 잘 반영하는 IUS-12의 

총점 사용이 타당함을 제안하고 정신병리적 변인 및 대처 

전략과의 관련성을 제시함으로써 국내 불확실성에 대한 

인내력 부족 연구의 활성화에 대한 기반을 마련하였다는 

점에서 의의가 있다.
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Appendix 1. 불확실성에 대한 인내력 부족 척도 단축형(Intolerance of Uncertainty Scale-Short Form, IUS-12)

다음 문항을 주의 깊게 읽으시고 평소 자신과 일치하는 정도에 따라 해당 번호 위에 표시해 주십시오.

문항
전혀 

그렇지
않다

그렇지 
않다

보통이다
대체로 
그렇다

매우
그렇다

1. 예측하지 않은 일이 발생하면 매우 당황한다. ① ② ③ ④ ⑤

2. 필요한 모든 정보를 갖고 있지 않으면 답답하다. ① ② ③ ④ ⑤

3. 뜻밖의 일을 피하려면 항상 앞일을 생각해야 한다. ① ② ③ ④ ⑤

4. 꼼꼼한 계획을 세우더라도 예측하지 못한 사소한 일이 모든 것을 망칠 수 있다. ① ② ③ ④ ⑤

5. 나의 미래가 어떠할지 항상 알고 싶다. ① ② ③ ④ ⑤

6. 나는 깜짝 놀라는 상황에 놓이는 것을 참을 수 없다. ① ② ③ ④ ⑤

7. 나는 무슨 일이든 사전에 계획을 세울 수 있어야 한다. ① ② ③ ④ ⑤

8. 불확실함으로 인해 나는 충만한 삶을 살지 못할 때가 있다. ① ② ③ ④ ⑤

9. 행동을 취해야 할 때, 상황이 불확실하면 나는 무엇을 해야 할지 모른다. ① ② ③ ④ ⑤

10. 확신이 없을 때 나는 일을 잘 할 수가 없다. ① ② ③ ④ ⑤

11. 조금만 의심스러워도 행동을 계속할 수 없다. ① ② ③ ④ ⑤

12. 나는 모든 불확실한 상황을 피하고자 한다. ① ② ③ ④ ⑤


