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Key messages

본 연구는 한국판 상태-특성 분노 표현 척도 2판의 타당화 연구로 수행되었다. 한국판 STAXI-2 (57문

항)를 전국적 편의 표집(N=307명)과 환자 집단(N=81명)에게 실시한 결과, (1) 분노 경험(2 요인)과 분노 

표현(4 요인)이 명확한 구조로 나타났으며, (2) 정서적 스트레스 검사와의 수렴 타당도와 변별 타당도가 

확인되었으며, (3) 전반적으로 환자 집단이 일반 집단에 비해 높게 나타남으로써 한국판 STAXI-2가 타당

한 검사로 나타났다. 또한 (4) 내적 일치도와 (5) 검사-재검사에서도 만족스러운 신뢰도를 보여주고 있었

다. 이러한 결과는 한국판 STAXI-2가 의학, 간호학, 심리학을 비롯해 다양한 분야에서 유용하게 사용될 

수 있는 척도임을 시사하고 있다.

중심단어: 분노 경험, 분노 표현, 타당화 연구

Abstract 

Background: This study aimed to validate the Korean adaptation of the State-Trait Anger Expression 

Inventory-2 (K-STAXI-2). 

Methods: The study included a sample of 307 normal adults and 81 comparable adult patients. The data 

were analyzed using factor analyses, internal consistency measures, assessments of convergent and 

discriminant validity, t-tests between groups, and test-retest reliability. 

Results: (1) Exploratory factor analyses revealed clear-cut factors for anger experience (state anger and 

trait anger) and anger expression (anger expression-in, anger expression-out, anger control-in, and 

anger control-out); (2) correlation analyses between K-STAXI-2 and the Emotional Stress Inventory 

demonstrated convergent and discriminant validity; (3) t-test between the patient group and the normal 

adults group provided additional construct validity; (4) internal consistencies of the six subscales showed 

a satisfactory level of reliability (α=.81 to α=.94); and (5) test-retest reliability over four weeks showed 

a satisfactory level of reliability. 

Conclusions: The results further support the reliability and validity of the K-STAXI-2, suggesting its 

usefulness in various fields such as medicine, nursing, psychology, addiction, organization, education, 

and criminal justice. 
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서  론

분노는 인간이 경험하는 정서적 스트레스/부정적 정서 

가운데 일상적으로 자주 경험된다. 예컨대, 한국[1], 미국

[2], 러시아[3]에서 수행된 연구를 살펴보면 한 주에 한 두 

번 이상 분노를 경험하는 그룹이 가장 높게 나타났다. 심

지어 일기를 사용한 연구[4]에서는 하루에 한 두 번 경험

하는 것으로 나타나기도 했다. 이처럼 사람들은 분노를 일

상적으로 자주 경험하는 경향이 있다.

뿐만 아니라 분노는 다양한 질병 또는 부적응과 연관이 

있는 것으로 나타나고 있다: 암[5], 심장 질환[6], 뇌졸중[7], 

당뇨병[8], 고혈압[9], 소화계 질환[10], 요통[11], 불안 장

애[12], 우울 장애[13], 간헐적 폭발 장애[14], 외상 후 스

트레스 장애[15], 자살[16], 비만[17], 흡연[18], 알코올 

중독[19], 도박[20], 가정 폭력[21], 학교 폭력[22], 직장 

내 폭력[23], 탈진[24], 교정[25].

이처럼 분노가 일상적으로 쉽게 경험되며, 다양한 질병 

또는 부적응과 연관되어 있기 때문에 분노를 객관적으로 

측정하기 위한 다양한 척도들이 개발된 바 있다. 그리고 

지금까지 개발된 분노 척도 가운데 가장 대표적인 척도

는 Spielberger가 개발한 일련의 척도들이다: 상태-특

성 분노 척도(The State-Trait Anger Scale, STAS) [26], 

분노 표현 척도(The Anger Expression Scale, AX) [27], 

상태-특성 분노 표현 척도(The State-Trait Anger Expre-

ssion Inventory, STAXI) [28].

한편, Spielberger [29]는 STAXI를 더 발전시켜서 상

태-특성 분노 표현 척도 2판(STAXI-2)을 개발한 바 있

다. 원래 STAXI는 상태 분노(10문항), 특성 분노(10문

항), 분노 억제(8문항), 분노 표출(8문항) 및 분노 조절(8

문항)을 측정하는 총 44문항으로 개발되었다. 하지만, 

STAXI-2는 상태 분노를 10문항에서 15문항으로 늘렸다. 

이렇게 상태 분노 문항이 증가된 이유는 상태 분노 문항의 

세부 검사로서 (1) 상태 분노: 분노 느낌(5문항), (2) 상태 

분노: 언어적 양상(5문항), (3) 상태 분노: 신체적 양상(5

문항)으로 확대되었기 때문이었다. 또한 분노 표현과 관련

해서 분노 조절을 분노 조절/외부와 분노 조절/내부로 구

분했다. 여기서 분노 조절/외부는 화가 날 때 얼마나 자주 

분노의 ‘외적인 표현’을 조절하는가, 그리고 분노 조절/내

부는 화가 날 때 얼마나 자주 ‘내적으로 노력’함으로써 분

노를 진정시키는가로 구분했다. 그 결과 STAXI-2는 상태 

분노(15문항), 특성 분노(10문항), 분노 억제(8문항), 분노 

표출(8문항), 분노 조절/내부(8문항), 분노 조절/외부(8문

항), 모두 총 57문항으로 구성되었다. 

국내에서도 STAXI-2를 한국 문화에 알맞은 척도로 개

발하기 위한 시도가 이루어졌다[30]. 한국판 STAXI-2를 

개발하기 위해서 미국판 STAXI-2에 있는 57개 문항을 

포함하되, 특성 분노에 관한 추가적인 개념(예: 독성 분노) 

포함, 개방형 질문지 수집, 기존의 주요 분노 척도와 관련 

문헌 고찰 등을 거쳐 120문항으로 예비 척도를 구성했다. 

연구 1에서 120문항으로 구성된 예비 척도를 전국적 표

집(N=718명)을 통해 실시한 결과, 분노 경험에 관한 요인 

분석에서 상태 분노와 특성 분노가 뚜렷이 구분되어서 나

타났다. 반면에 분노 표현에 관한 요인 분석에서 4가지 요

인 구조가 명확하게 구분되지 않았다. 이처럼 분노 표현 

척도가 명확하게 나타나지 않아서 적절하지 않은 문항들

을 제거하고 일부 문항을 추가로 포함하여 110문항으로 

구성된 새로운 예비 척도를 구성했다. 연구 2에서 새로이 

구성된 척도를 사용해서 전국적 표집(N=806명)을 수집한 

후 탐색적 요인 분석을 실시한 결과, 척도에서 가정하는 

분노 경험(2요인)과 분노 표현(4요인) 구조가 명확하게 나

타났다. 또한 이와 같이 구성된 6가지 하위 척도들의 내적 

일치도의 범위가 α=.81에서 α=.94로 나타남으로써 만족

스러운 수준의 신뢰도로 나타났다. 아울러, 상관 분석과 

성별 차이 검증에서도 전체적으로 한국판 STAXI-2의 구

성 개념을 지지하는 것으로 나타났다. 이와 같은 연구 결

과는 한국판 STAXI-2가 신뢰성 있고 타당한 측정임을 보

여주고 있다. 

본 연구는 한국판 STAXI-2가 새로운 집단과 방법에서

도 신뢰성 있고 타당한가를 검증함에 의해서 타당화 연구

를 수행하고자 한다.

연구방법

1. 참여자 및 표집 방법

본 연구는 두 집단을 대상으로 수행되었다. 우선 일반 

집단의 경우 가능한 한 전국적인 편의 표집(N=320명)이 

이루어졌으며, 위에서 기술했듯이 앞선 연구[30]와 독립

적인 표집으로 구성되어 있다. 연구는 2022년 11월 초에

서 중순까지 진행되었으며, 코로나 상황으로 인해서 온라

인 검사로 실시되었다. 한편, 분노 표현에 관한 4가지 서

로 다른 방식이 교대로 제시되었음에 불구하고 일곱 문항 

이상에 같은 반응(예: 모든 문항에 대해 2에 반응)을 한 자

료(13명)를 삭제한 결과 307명의 자료가 최종 분석에서 사

용되었다. 일반 집단 참여자를 지역별로 분석한 결과 비교

적 전국적으로 골고루 포함되었다: 서울(4.6%), 부산(13.4%), 

경기도/인천(9.8%), 강원도(2.3%), 충청북도(1.0%), 충청

남도/대전/세종(8.1%), 경상북도/대구(7.2%), 경상남도/

울산(25.4%), 전라북도(13.0%), 전라남도/광주(9.1%), 제

주도(6.2%). 참여자를 성별로 분석한 결과, 여자가 약 4/5 

정도(여자 81.8%, 남자 18.2%)로 많이 포함되어 있었으

며, 연령은 15세에서 64세의 범위로 나타났다. 

한편, 정신건강의학과 환자 집단은 서울에 위치한 대학

교 병원의 외래 환자 94명과 병동 환자 6명이 참여하였으

며, 2022년 11월에 진행되었다. 질문지는 일반 집단과 동

일하였으나 정신건강의학과 환자들이 보다 안정적으로 그

리고 성실하게 참여할 수 있도록 온라인 검사 대신 질문지

를 직접 인쇄해서 실시했다. 참여자의 성별은 남자(50명)

와 여자(50명)가 동수로 참여하였으며, 평균 나이가 43.5
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1) 한국판 STAXI-2는 미국판과 마찬가지로 65세 이하에게 사용하
도록 개발되었기 때문에 66세 이상은 자료 분석에서 제외되었다.

세로 나타났다. 전문의에 의해 내려진 주요 진단은 기분 

장애(50명), 불안 및 신체화 장애(12명), 중독 관련 장애

(19명), 스트레스 관련 장애(8명), 기타 장애(11명)로 나타

났다. 한편, 환자 집단 가운데 정신분열증 환자 2명과 66세 

이상 17명을 제외한 결과 81명이 분석에서 사용되었다1).

2. 조사 실시 및 절차

연구를 수행하기 전에 대학교와 대학병원으로부터 각각 

기관심의위원회(institutional review board, IRB)의 승

인(대학교: 2-1040781-A-N-012021128HR; 대학병원: 

2021-12-031HR)을 얻고 자료 수집을 수행하였다. 다수

의 연구자가 전국 각 지역 별로 참여하였고, 연구자들의 

노력에 의해 연구 목적에 동의하는 참여자가 온라인 검사 

또는 질문지에 응답했다. 모든 검사는 사전동의서를 취득

한 후 무기명으로 실시되었으며, 두 가지 점이 강조되었

다: (1) 충분한 시간과 방해를 받지 않는 공간에서 응답, 

(2) 있는 그대로 ‘솔직한’ 응답. 참여자들은 (1) 3분 스트

레스 관리 강의 동영상 무료 시청과 (2) 검사 결과가 무료

로 제공되는 혜택이 주어졌다. 

3. 측정 도구

1) 한국판 STAXI-2

앞에서 소개한 한국판 STAXI-2를 사용하였다. 한국판 

STAXI-2는 4점 Likert 척도로 평정되었으며, 상태 분노

는 ‘정도’로 측정했으며, 특성 분노 및 분노 표현은 ‘빈도’

로 측정했다. 구체적으로 상태 분노는 ‘1: 전혀 아니다, 2: 

조금 그렇다, 3: 상당히 그렇다, 4: 매우 그렇다’로 측정했

으며, 특성 분노와 분노 표현은 ‘1: 거의 전혀 아니다, 2: 

가끔 그렇다, 3: 자주 그렇다, 4: 거의 언제나 그렇다’로 

측정하였다.

2) 정서적 스트레스 검사

수렴 타당도와 변별 타당도를 살펴보기 위해서 정서적 

스트레스 검사[31]를 사용하였다. 정서적 스트레스 검사

는 분노, 불안, 우울을 상태와 특성으로 구분해서 측정하

고 있으며, 분노, 불안, 우울의 반대 개념으로 가정되는 다

양한 개념(예: 특성 분노의 반대 개념인 관용적 특성)을 함

께 측정하고 있다: 상태 분노(7문항), 특성 분노(7문항), 

상태 불안(7문항), 특성 불안(7문항), 상태 우울(7문항), 

특성 우울(7문항), 친밀한 상태(2문항), 관용적 특성(2문

항), 평안한 상태(2문항), 안정적 특성(2문항), 행복한 상

태(2문항), 활기찬 특성(2문항). 연구[32]에 의하면 모든 하

위 검사에서 전반적으로 매우 뚜렷하게 구분되는 요인 구조

로 나타났다. 또한 각 하위 검사의 내적 일치도가, 2문항으

로 구성된 관용적 특성(α=.65)을 제외하고는, 모든 하위 검

사에서 .70 이상으로 나타났다: 상태 분노(α=.93), 특성 분

노(α=.89), 상태 불안(α=.93), 특성 불안(α=.87), 상태 우

울(α=.91), 특성 우울(α=.93), 친밀한 상태(α=.75), 관용적 

특성(α=.65), 평안한 상태(α=.77), 안정적 특성(α=.81), 행

복한 상태(α=.79), 활기찬 특성(α=.85). 한편, 정서적 스

트레스 검사는 6점 Likert 척도로 평정되도록 구성되어 

있다: 1: 전혀 아니다, 2: 상당히 아니다, 3: 조금 아니다, 

4: 약간 그렇다, 5: 상당히 그렇다, 6: 매우 그렇다. 

4. 분석 방법

자료의 분석은 IBM SPSS 26 (Statistical Package 

for the Social Sciences for Windows 26.0)으로 이루

어졌으며, 탐색적 요인 분석, 내적 일치도, 상관 분석, 차

이 검증을 실시했다. 

결  과

앞에서 언급했듯이 본 연구는 한국판 STAXI-2가 또 다

른 집단이나 또 다른 방법을 사용해서도 신뢰롭고 타당한

가를 검증하는데 목적이 있다. 이러한 목적을 위해서 본 

연구에서는 다음과 같은 결과를 살펴보고자 한다. 우선 신

뢰도와 타당도에 관한 가장 핵심적인 검증 방법으로 (1) 

요인 분석과 내적 일치도를 살펴보게 된다. 아울러, 추가

적인 타당도 검증으로 (2) 수렴 타당도와 변별 타당도 및 

(3) 일반 집단과 환자 집단 간의 차이 검증을 살펴보게 된

다. 또한 추가적인 신뢰도 검증으로 (4) 검사-재검사 신뢰

도를 살펴보게 된다. 

1. 분노 경험에 관한 요인 분석 및 내적 일치도

분노 경험에 관한 탐색적 요인 분석을 위해서 Principal 

Axis Solution과 Promax Rotation으로 분석하였다. 이

때 본 연구가 미국판 STAXI-2에 기초해서 개발되고 있기 

때문에 요인 수는 이론적 근거에 기초해서 2요인(상태 분

노, 특성 분노)으로 분석했다. KMO (Kaiser-Meyer-Olkin)

가 .90으로 나타났으며, Bartlett의 구형성 검정에 의한 


2 (300)이 4895.196 (p＜.001)로 나타나 요인 분석을 

위한 가정을 충족하였다. 요인 분석을 실시한 결과, 두 

가지 요인이 전체 변량의 49.31%를 설명하고 있었으며

(Eigenvalues=9.33, 3.00), Table 1에서 보듯이 분노 경

험의 두 요인(상태 분노, 특성 분노)이 명확하게 구분되어

서 나타났다.

Table 1에서 보듯이 분노 경험의 두 가지 하위 검사의 

내적 일치도를 분석한 결과 만족스러운 수준으로 나타났

다: 상태 분노(σ=.93), 특성 분노(σ=.87). 이러한 결과는 

한국판 STAXI-2의 상태 분노와 특성 분노가 타당한 구성 

개념이며 만족스러운 수준의 내적 일치도가 나타남으로써 

신뢰롭고 타당한 척도임을 보여주고 있었다. 

2. 분노 표현에 관한 요인 분석 및 내적 일치도

분노 표현에 관한 요인 분석을 위해서도 Principal 

Axis Solution과 Promax Rotation으로 분석하였으며, 
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Table 1. Anger experience: Factor loadings and Cronbach’s alphas 

Item S-Ang T-Ang

격분해 있다 .85a)

미칠 듯이 화나 있다 .83

누군가를 두들겨 패고 싶다 .81

큰 소리로 악담 퍼붓고 싶다 .79

욕을 퍼붓고 싶다 .78

물건을 부수고 싶다 .77

책상을 주먹으로 내리치고 싶다 .77

크게 고함치고 싶다 .75

누군가에게 소리지르고 싶다 .75

비명 지르고 싶다 .72

화가 난다 .70

누군가를 때리고 싶다 .70

신경질이 난다 .60

짜증 난다 .57

누군가를 발로 차고 싶다 .50

불 같은 성질을 지녔다 .72

쉽게 화를 낸다 .70

화가 나면 고약한 말을 한다 .69

일을 잘 하고도 나쁜 평가를 받으면 미친다 .69

욱하는 성질이 있다 .68

다른 사람 앞에서 비난 받으면 격분한다 .66

일을 잘하고도 인정받지 못하면 짜증난다 .64

다른 사람의 잘못으로 일이 늦어지면 화가 난다 .63

성질이 급하다 .54

화가 나면 오래 간다 .46

Eigenvalues 9.33 3.00

Variance explained 49.31% 37.31% 12.00%

Alphas (α=.93) (α=.87)

a)Factor loadings ＜.35 not reported.
S-Ang: state anger, T-Ang: trait anger.

분노 경험과 마찬가지로 이론적 근거에 기초해서 4요인

(분노 억제, 분노 표출, 분노 조절/내부, 분노 조절/외부)

으로 분석했다. KMO (Kaiser-Meyer-Olkin)가 .87로 

나타났으며, Bartlett의 구형성 검정에 의한 2 (300)이 

3611.025 (p＜.001)로 나타나 요인 분석을 위한 가정을 

충족하였다. 분석 결과, 네 요인이 전체 변량의 42.26%를 

설명하고 있었으며, 전반적으로 한국판 STAXI-2 개발 연

구[30]와 동일한 양상으로 나타났다. 다만, 예외적으로 분

노 억제의 한 문항(‘내가 인정하고 싶은 것보다 화가 더 많

이 나 있다’)이 분노 억제(.47) 뿐만 아니라 분노 표출(.42)

에도 .40 이상으로 나타났다. 하지만, 이 문항을 제외하고

는 4요인으로 명확하게 구분되는 요인 구조로 나타났다. 

Table 2에서 보듯이 분노 표현의 4가지 하위 검사에 관

한 내적 일치도를 산출한 결과 역시 만족스러운 수준으로 

나타났다: 분노 억제(σ=.81), 분노 표출(σ=.81), 분노 조절/

내부(σ=.89), 분노 조절/외부(σ=.81). 이런 결과는 한국판 

STAXI-2에서 측정하고 있는 4가지 분노 표현 검사 역시 

신뢰할 수 있고 타당한 척도임을 보여주고 있었다. 

3. 수렴 타당도와 변별 타당도

한국판 STAXI-2와 정서적 스트레스 검사 간에 상관 분

석을 실시하였으며, 그 결과가 Table 3에서 제시되어 있

다. 앞에서 기술한 바 있듯이 정서적 스트레스 검사[31]는 

분노, 불안, 우울을 함께 측정하고 있어서 분노 이외에도 

불안과 우울과의 연관성을 살펴볼 수 있게 된다. 더 나아가 

분노에 대한 반대 개념(친밀한 상태-상태 분노, 관용적 특

성-특성 분노)을 비롯해서 평안한 상태, 안정적 특성, 행복

한 상태, 활기찬 특성을 함께 측정하고 있다. 따라서 상태 

분노나 특성 분노와 매우 유사한 개념부터 정반대의 개념

까지 다양한 요인과의 연관성을 살펴볼 수 있게 된다. 

Table 3에서 보듯이 한국판 STAXI-2의 상태 분노가 

정서적 스트레스의 상태 분노와 가장 높은 상관 관계로 나

타났으며(r=.67), 마찬가지로 한국판 STAXI-2의 특성 분

노가 정서적 스트레스의 특성 분노와 가장 높은 상관 관계

로 나타났다(r=.71).

한편, 한국판 STAXI-2의 상태 분노와 다소 다른 개념

인 상태 불안(r=.43), 상태 우울(r=.41), 특성 분노(r=.39), 

특성 불안(r=.33), 특성 우울(r=.40)과 중간 정도의 상관

으로 나타났다. 마찬가지로 한국판 STAXI-2의 특성 분

노와 다소 다른 개념인 특성 불안(r=.52), 특성 우울

(r=.33), 상태 분노(r=.37), 상태 불안(r=.31), 상태 우울

(r=.37)과 중간 정도의 상관으로 나타났다. 흥미롭게도 한

국판 STAXI-2의 상태 분노와 정서적 스트레스의 상태 검

사 간의 상관이 특성 검사와의 상관에 비해 높게 나타났다: 

상태 분노(r=.67)＞특성 분노(r=.39); 상태 불안(r=.43)＞ 

특성 불안(r=.33); 상태 우울(r=.41)＞특성 우울(r=.40). 

마찬가지로 한국판 STAXI-2의 특성 분노는 전반적으로 

정서적 스트레스의 특성 검사와의 상관이 상태 검사와의 

상관에 비해 높게 나타났다: 특성 분노(r=.71)＞상태 분노

(r=.37); 특성 불안(r=.52)＞상태 불안(r=.31); 특성 우울

(r=.33)＜상태 우울(r=.37). 

더 나아가 한국판 STAXI-2의 상태 분노는 반대 개념으로 

간주될 수 있는 친밀한 상태(r=−.24)를 비롯해서 관용적 특

성(r=−.16), 평안한 상태(r=−.41), 안정적 특성(r=−.28), 행

복한 상태(r=−.30), 활기찬 특성(r=−.26)과 유의하게 역상

관으로 나타났다. 마찬가지로 한국판 STAXI-2의 특성 분

노는 반대 개념으로 간주될 수 있는 관용적 특성(r=−.29)을 

비롯해서 친밀한 상태(r=−.17), 안정적 특성(r=−.30), 평안한 

상태(r=−.27), 활기찬 특성(r=−.25), 행복한 상태(r=−.20)와 

유의하게 역상관으로 나타났다. 이때 위에서 기술된 양상

과 마찬가지로 한국판 STAXI-2의 상태 분노가 정서적 스

트레스의 상태 검사와의 상관에서 특성 검사에 비해 더 높

은 역상관으로 나타났다: 친밀한 상태(r=−.24)＞관용적 특

성(r=−.16); 평안한 상태(r=−.41)＞안정적 특성(r=−.28); 

행복한 상태(r=−.30)＞활기찬 특성(r=−.26). 그리고 한국

판 STAXI-2의 특성 분노도 정서적 스트레스의 특성 검

사와의 상관에서 상태 검사에 비해 더 높은 역상관으로 나

타났다: 관용적 특성(r=−.29)＞친밀한 상태(r=−.17); 안정적 

특성(r=−.30)＞평안한 상태(r=−.27); 활기찬 특성(r=−.25)＞ 

행복한 상태(r=−.20).

이런 결과는 한국판 STAXI-2에서 측정하고 있는 구성 

개념이 정서적 스트레스 검사와의 상관에서 유사한 개념

일수록 상관이 높으며, 서로 다른 개념일수록 상관이 낮으
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Table 2. Anger expression: Factor loadings and Cronbach’s alphas

Item AX-O AC-I AC-O AX-I

상대방에게 따진다 .77a)

화나게 하는 것이 무엇이든지 맞선다 .65

언성을 높인다 .63

신랄한 말을 한다 .61

말다툼한다 .59

고약한 말을 한다 .59

화난 감정을 표현한다 .58

분노를 자제하지 못한다 .52

화난 감정을 다스린다 .78

화난 감정을 진정시키려 노력한다 .72

차분해지기 위해 노력한다 .65

가능한 한 빨리 화를 가라앉힌다 .65

참고 이해하려고 노력한다 .61

참을성을 잃지 않도록 자제할 수 있다 .61

행동을 자제한다 .60

사람들에게 인내심을 갖고 대한다 .50

차를 마시면서 진정하려고 노력한다 .76

물을 마시면서 마음을 진정한다 .74

차분한 음악을 듣는다 .59

다른 일에 몰입한다 .53

화를 가라앉히기 위해 다른 일(예: 운동, 청소 등)에 몰두한다 .51

산책하면서 분노 사건을 성찰한다 .50

진정하기 위해 이완에 도움되는 것을 한다 .47

심호흡을 하고 이완한다 .42

화나면 속으로 불평한다 .76

사람들이 알고 있는 것보다 더 짜증나 있다 .67

아무에게도 말하지 않지만 앙심 품는 경향이 있다 .67

화를 마음 속에 간직한다 .66

남모르게 사람들을 비난한다 .53

인정하고 싶은 것보다 화가 많이 나 있다 .42 .47

뚱해지거나 토라진다 .46

사람들을 피한다 .42

Eigenvalues 5.78 4.49 2.17 1.08

Variance explained 42.26% 18.07% 14.04% 6.78% 3.37%

Alphas (α=.89) (α=.81) (α=.81) (α=.81)

a)Factor loadings ＜.35 not reported.
AX-O: anger expression-out, AC-I: anger control-in, AC-O: anger control-out, AX-I: anger expression-in.

Table 3. Correlational matrix of K-STAXI-2 and Emotional Stress Inventory (N=307)

Scale S-Ang T-Ang S-Anx S-Dep T-Anx T-Dep S-Int T-Tol S-Cal T-Sta S-Hap T-Sta

S-Ang r=.67* r=.39* r=.43* r=.41* r=.33* r=.40* r=−.24* r=−.16** r=−.41* r=−.28* r=−.30* r=−.26*

T-Ang r=.37* r=.71* r=.31* r=.37* r=.52* r=.33* r=−.17** r=−.29* r=−.27* r=−.30* r=−.20* r=−.25*

K-STAXI-2; S-Ang: state anger, T-Ang: trait anger.
Emotional Stress Inventory; S-Ang: state anger, T-Ang: trait anger, S-Anx: state anxiety, S-Dep: state depression, T-Anx: trait anxiety, T-Dep: trait depression,
S-Int: state intimacy, T-Tol: trait tolerance, S-Cal: state calmness, T-Sta: trait stability, S-Hap: state happiness, T-Sta: trait stamina.
*p＜.001, **p＜.01.

며, 더 나아가 반대 개념일 경우 역상관으로 나타남으로써 

수렴 타당도와 변별 타당도를 확인할 수 있었다. 따라서 

한국판 STAXI-2에서 측정하고 있는 구성 개념이 타당함

을 추가적으로 보여주고 있었다. 

4. 일반 집단과 환자 집단 간 차이 검증

일반적으로 환자 집단은 일반 집단에 비해서 분노가 높

다[28,29]. 이러한 가설을 검증하기 위해서 서울에 위치한 

H 대학교병원 정신건강의학과 환자 100명에게 한국판 

STAXI-2 검사가 실시되었다. 앞에서 기술한 대로 총 

100명이 참여하였으나 정신분열증 환자 2명과 66세 이상 

17명을 제외한 결과 81명이 분석에서 사용되었다. 한편, 

일반 집단과 환자 집간 간 동질성을 확보하기 위해 가능

한 한 성과 연령 변인을 짝지어서 구성하였다. 이렇게 구

성된 두 집단에 관한 차이 검증을 실시했으며, 그 결과가 

Table 4에 제시되었다. 

Table 4에서 보듯이 환자 집단이 일반 집단에 비해서 

상태 분노와 특성 분노는 물론 분노 억제 및 분노 표출에

서 모두 높게 나타났다. 한편, 분노 조절/내부와 분노 조

절/외부에서는 두 집단 간에 차이가 나타나지 않았다. 이

러한 결과는 일반적으로 상태 분노, 특성 분노, 분노 억제, 

분노 표출이 높을수록 부적응 또는 불건강과 연관되어 나
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Table 4. Comparisons of means of K-STAXI-2 subscales by group

Subscales

General group
(N=81)

Patients group
(N=81)

t

M (SD) M (SD)

S-Ang 17.11 (4.25) 19.05 (7.07) −2.12*

T-Ang 17.52 (5.93) 20.38 (5.63) −3.15**

AX-I 13.77 (4.06) 18.10 (4.83) −6.18**

AX-O 12.84 (3.13) 14.81 (4.55) −3.19**

AC-I 22.80 (5.34) 22.25 (4.88) .68 

AC-O 18.21 (5.29) 18.02 (5.24) .22 

S-Ang: state anger, T-Ang: trait anger, AX-I: anger expression-in, AX-O: 
anger expression-out, AC-I: anger control-in, AC-O: anger control-out, M:
mean, SD: standard deviation.
*p＜.05, **p＜.001.

Table 5. Test-retest reliabilities over four weeks (N=30) 

No. of 
weeks

S-Ang T-Ang AX-I AX-O AC-I AC-O

4 .47* .67** .67** .68** .63** .90**

S-Ang: state anger, T-Ang: trait anger, AX-I: anger expression-in, AX-O: 
anger expression-out, AC-I: anger control-in, AC-O: anger control-out.
*p＜.01, **p＜.001.

타나고 있다는 점에서 볼 때 한국판 STAXI-2의 구성 타

당도를 부가적으로 지지하고 있었다.

5. 검사-재검사 신뢰도(N=30)

우선, 앞에서 기술한 바 있듯이(Table 1, 2) 각 하위 검

사에 관한 내적 일관성을 측정한 결과 모두 만족스러운 수

준의 내적 일치도를 보여주고 있었다[33]. 이곳에서는 한

국판 STAXI-2의 시간적 안정성을 측정하기 위해서 검사-

재검사를 추가로 살펴보았다. 이때 한국판 STAXI-2 개발 

연구[30,34]와 본 타당화 조사에 모두 참여한 일부 표집을 

통해서 분석되었다. 참고로 한국판 STAXI-2는 비록 무기

명으로 진행되었으나, 스트레스 관리 동영상/분노 관리 동

영상 시청을 원하거나 또는 자신의 검사 결과를 알고 싶은 

참여자들은 검사 말미에 이메일을 적도록 안내하였다. 이

처럼 한국판 STAXI-2 개발 연구와 타당화 조사에 모두 참

여한 표집을 검색한 결과 30명으로 나타났으며, 4주 간격

으로 검사-재검사를 실시했다. 

Table 5에서 보듯이 한국판 STAXI-2를 4주 간격으로 

상관을 산출한 결과 세 가지 측면에서 흥미로운 검사-재

검사 신뢰도를 보여주고 있었다. 첫째, 상태 분노를 제외

하고는 모두 r=.60 이상으로 나타나서 STAXI-2가 4주 

동안 안정된 검사 결과를 보여주고 있었다. 둘째, 구성 개

념과 일치하게 분노 경험 가운데 상태 분노(r=.47)에 비해

서 특성 분노(r=.67)의 상관이 높게 나타났다. 이러한 결

과는 상태 분노가 상황에 따라 달라질 수 있는 반면, 특성 

분노가 지속적인 성향을 나타나고 있음을 보여주고 있었

다. 셋째, 분노 조절/외부의 경우 r=.90으로 나타나고 있

어서 분노 조절/외부 방식이 상황에 따라 달라지기보다는 

개인적 성향일 수 있음을 암시하고 있었다. 

요약하면, 타당도와 관련해서 (1) 분노 경험(2요인)과 

분노 표현(4요인)의 요인 구조가 뚜렷하게 구분되어 나타

나고 있으며, (2) 수렴 타당도와 변별 타당도가 확인되고 

있으며, (3) 전반적으로 환자 집단이 일반 집단에 비해 분

노가 높게 나타남으로써 한국판 STAXI-2가 타당한 평가 

도구임을 보여주고 있었다. 또한 신뢰도와 관련해서 (1) 

한국판 STAXI-2의 6가지 하위 척도에서 만족스러운 수

준의 내적 일치도가 산출되었으며, (2) 검사-재검사 신뢰

도를 4주 간격으로 측정한 결과 전반적으로 r=.60 이상으

로 나타남으로써 한국판 STAXI-2가 신뢰성 있는 검사임

을 보여주고 있었다.  

고  찰

본 연구에서 한국판 STAXI-2가 또 다른 집단과 방법에

서도 신뢰롭고 타당한 척도인가를 검증하였다. 그 결과, 

(1) 탐색적 요인 분석에서 뚜렷하게 구분되는 2가지 분노 

경험(상태 분노 및 특성 분노)과 4가지 분노 표현(분노 억

제, 분노 표출, 분노 조절/내부 및 분노 조절/외부)으로 나

타났으며, (2) 한국판 STAXI-2와 정서적 스트레스 검사 

간의 상관 분석에서 한국판 STAXI-2와 유사할수록 상관

이 높고, 다를수록 상관이 낮으며, 반대 개념일수록 역상

관이 나타나서 수렴 타당도와 변별 타당도가 확인되었으

며, (3) 환자 집단의 분노가 일반 집단에 비해 전반적으로 

높게 나타남으로써 한국판 STAXI-2가 타당한 검사임을 

보여주고 있었다. 또한 (4) 한국판 STAXI-2의 6가지 하

위 척도의 내적 일치도가 σ=.81에서 σ=.93으로 나타남으

로써 매우 높은 수준의 내적 일치도를 보여주고 있으며, 

(5) 검사-재검사 신뢰도를 4주 간격으로 측정한 결과 전

반적으로 r=.60 이상으로 나타남으로써 신뢰로운 검사임

을 보여주고 있었다. 이런 결과는 한국판 STAXI-2가 신

뢰할 수 있고 타당한 척도임을 다시 한 번 보여주고 있었

다. 이제 아래에서 본 연구 결과와 관련해서 몇 가지 핵심 

주제를 논의하면 다음과 같다. 

첫째, 본 연구는 한국판 STAXI-2 개발 과정에서 타당

화 연구로 진행되었다. 간략하게 한국판 STAXI-2 개발 

연구[30]에서 나타난 결과와 비교하면 다음과 같다. 요인 

분석 결과를 살펴보면 개발 연구와 마찬가지로 분노 경험

과 분노 표현에서 명확하게 구분되는 2요인과 4요인 구조

로 나타났다. 다만, 예외적으로 한 문항(‘내가 인정하고 싶

은 것보다 화가 더 많이 나 있다’)이 분노 억제와 분노 표

출에 모두 .40 이상으로 나타났다. 또한 내적 일치도를 

살펴보면 거의 동일한 수준으로 나타났다(개발 연구/타당

화 연구: 상태 분노(.94/.93), 특성 분노(.86/.87), 분노 억

제(.81/.81), 분노 표출(.81/.81), 분노 조절/내부(.89/.89), 

분노 조절/외부(.81/.81)). 이러한 결과는 새로운 표집에 

기초한 타당화 연구에서도 한국판 STAXI-2가 신뢰롭고 

타당한 결과를 보여주고 있다. 더 나아가 앞에서 기술하였

듯이 타당화 연구에서는 수렴타당도와 변별타당도, 일반 

집단과 환자 집단 간 차이 검증, 그리고 검사-재검사 신뢰
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도를 살펴본 결과, 한국판 STAXI-2가 매우 신뢰롭고 타

당한 검사임을 추가로 보여주고 있었다.

둘째, 한국판 STAXI-2는 국내에서 예전에 개발된 한국

판 STAXI [35] 뿐만 아니라, 서양에서 개발된 STAXI-2 

[36], 동양에서 개발된 STAXI-2 [37]에 비해서 전반적으

로 더 양호한 척도임을 보여주고 있다. 우선, 요인 구조를 

살펴보면 제한적인 표집수(N=307)임에도 불구하고 전반

적으로 한국판 STAXI-2가 가장 명확히 구분되는 요인 

구조를 보였다. 또한 내적 일치도에서도 보다 양호한 결

과로 나타났다: 한국판 STAXI-2 (.81∼.93); 한국판 

STAXI (.69∼.90); 스웨덴판 STAXI-2 (.75∼.89); 중국

판 STAXI-2 (.68∼.91). 다만, 이러한 결과는 미국 원판 

문항에 기초해서 구성된 척도가 아니라 이론적 보완과 문

화적 차이를 고려한 방법을 적용했을 때 비로소 나타났다. 

셋째, 한국판 STAXI-2는 한국 문화에 알맞은 검사를 

개발하는 과정에서 미국판 STAXI-2와 비교해서 11문항

이 교체되었다(특성 분노, 2문항; 분노 억제, 1문항; 분노 

표출, 2문항; 분노 조절/외부, 6문항). 예컨대, 분노 경험

과 관련해서 특성 분노에서 ‘일이 좌절되면 누군가를 때리

고 싶다’ 대신 ‘화가 나면 오래 간다’가 포함되었다. 또한 

분노 표현과 관련해서 ‘속으로는 부글부글 끓지만 드러내

지 않는다’ 대신 ‘속으로 불평한다’(분노 억제), ‘문을 꽝 

닫는 식의 행동을 한다’ 대신 ‘상대방에게 따진다’(분노 표

출), ‘내 행동을 자제한다’ 대신 ‘차를 마시면서 진정하려

고 노력한다’(분노 조절/외부) 등이 포함되었다. 

넷째, 척도 개발에서 가장 중요한 요소는 척도에 관한 

이론적 정립이다. 이와 관해서 Clark과 Watson [38]은 

다음과 같이 이론의 중요성을 강조하고 있다: ‘[검사 개발] 

초기의 필수적인 단계는 개념적 모델을 구체적으로 정립

하는 것이다. … 우리의 논점은 척도 개발 전에 이론과 구

조적 주제에 관해서 심각하게 고려할수록 후속적으로 개

발되는 척도가 실질적으로 공헌할 가능성이 높아진다는 

사실이다’(pp. 1414-1415). 한국판 STAXI-2 개발 연구

[30]에서 기술하고 있듯이 한국판 STAXI-2는 특성 분노 

개념을 보완하기 위해서 ‘독성 분노’(toxic anger) [39] 

문항을 추가했다. 참고로 ‘독성 분노’란 분노의 정도가 매

우 강하거나, 빈도가 아주 잦거나, 기간이 과도하게 오래

가는 분노를 의미하며 한국판 STAXI-2 개발 과정에서 

‘화가 나면 오래 간다’ 등을 포함시켰다. 이와 같이 독성 

분노 문항을 포함시킨 이유는 일반적으로 특성 분노가 상

태 분노에 비해서 다양한 질병과 밀접하게 나타나고 있기 

때문이다[40,41]. 예컨대, 대단위 지역 주민(13,000명 정

도에서 14,000명 정도)을 대상으로 수행한 전향적 연구에

서 특성 분노(10문항)에 기초하여 세 집단으로 구분한 결

과, 가장 높았던 집단이 가장 낮았던 집단에 비하여 관상

동맥질환의 발생 위험률이 약 3배 정도 높게 나타났으며

[40], 뇌졸중 발생 위험률 역시 유사하게 나타났다[41]. 

그런데 미국 원판의 특성 분노 문항을 살펴보면 강도와 

빈도는 어느 정도 반영되어 있으나 기간에 관한 문항이 

전무했다. 따라서 한국판 STAXI-2 개발 연구에서 이에 

관한 문항을 포함시킨 바 있다. 한편, 한국판 STAXI-2 

개발 연구[30,34]에서 보고된 바 있듯이 요인 분석 결과 

미국판 STAXI-2에 포함되었던 특성 분노 문항(‘Feel 

like hitting someone when frustrated’)이 상태 분노

에 교차되어서 나타났다. 더 나아가 세 가지 번안 문항(‘원

하는 대로 안 되면 누군가를 때리고 싶다’, ‘일이 막히면, 

누군가를 때리고 싶다’, ‘일이 좌절되면, 누군가를 때리고 

싶다’)으로 포함시켰으나, 요인 분석 결과 매번 상태 분노

에 교차되어 나타났다. 이러한 결과에 기초해서 한국판 

STAXI-2에는 미국판 STAXI-2와 달리 특성 분노 문항에 

‘화가 나면 오래 간다’가 교체되어서 포함되었다. 이 사례

에서 볼 수 있듯이 비록 세계적인 척도의 경우에도 보다 

양호한 검사 개발을 위해서 보다 진전된 이론적 정립이 필

요함을 보여주고 있다. 

다섯째, 외국에서 개발된 척도를 한국 문화에 적절하게 

표준화하기 위해서는 역번역[42] 대신 구성개념 동질성

(construct equivalence) [43]을 추구해야 한다. 예컨대, 

‘삶의 질’이 한 문화에서는 ‘물질적 풍요’일 수 있으나, 또 

다른 문화에서는 ‘신속한 응급처치’일 수 있다[44]. 구체

적으로 STAXI와 관련해서 살펴보면, ‘분노 억제’라는 구

성 개념이 미국에서는 ‘속에서 화가 끓어도, 밖으로 내색

하기 않는다’일 수 있으나, 한국에서는 ‘상대의 시선을 피

한다’일 수 있다[35]. 마찬가지로 분노 표출이 미국에서는 

‘문을 꽝 닫는 식의 행동을 한다’일 수 있으나, 한국에서는 

‘상대방에게 따진다’일 수 있다[30]. 이와 관련해서 역번

역의 문제점이 다음과 같이 지적되고 있다: ‘하나의 언어

에서 다른 언어로 단순히 번역하는 것은 그 도구가 다른 

문화에서 사용하기에 타당하고 적절하다는 점을 보장하

지 못한다. … 역 번역은 권장되지 않는다. … 그것은 서

로 다른 언어 간에 인위적인 의미 유사성을 제공하겠지

만 새로운 언어에서 가장 최고의 번역을 제공하지는 못

한다’(pp. 720-726) [44]. 관련해서 앞에서 소개했던 중

국판 STAXI-2 개발 연구[37]는 중국판 STAXI-2 개발의 

어려움을 다음과 같이 호소한 바 있다: ‘일반적으로 영어 

척도에 대한 중국어 번역은 원척도와 일치하지 않게 나타

나고 있고 … 본 연구에서도 그와 유사한 양상이 나타났

다. 실제로 여러 문항들에서 요인 부하량이 과도하게 낮거

나 교차되어서 나타났기 때문에 제거되었다’(p. 8). 더 나

아가 문제를 해결하기 위해서 ‘보다 더 많은 문항’을 포함

하고 ‘문화에 알맞은 문항’이 도입되어야 할 필요성을 언급

한 바 있다. 하지만, 만약 역번역을 고집할 경우 단순히 ‘더 

많은 문항’을 포함시켜도 문제를 해결할 가능성이 낮다. 반

면에 ‘문화에 알맞은 문항’이 구성개념 동질성을 의미한다

면 문제를 해결할 가능성이 높다고 볼 수 있겠다. 

한편, 비록 본 연구가 한국판 STAXI-2 타당화 연구이

지만, 한국판 STAXI-2는 한국판 STAXI [35,45-47]의 

연장선에서 개발되었다. 따라서 이곳에서 한국판 STAXI

와 관련해서 몇 가지 언급할 필요가 있겠다. 첫째, 일부 연
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2) 한국판 STAXI는 Spielberger 박사가 첫 번째 저자에게 요청함으로써 개발되었고, 정식 계약에 의해 국내에서 출판이 예정되었다. 

하지만, 첫 번째 저자가 2001년에 안식년으로 미국에 갔다가 예정한 것과 달리 오랫동안 체류하게 되었다. 이러한 상황에서 저자의 허락 
없이 한국판 STAXI가 여러 연구자들에 노출된 후 지금까지 연구용으로 사용되어 왔다. 하지만, STAXI가 상황에 따라 정식 출판될 수 
있으므로 한국판 STAXI를 사용하고자 한다면 첫 번째 저자 또는 학지사 인싸이트에 연락하기를 정중하게 요청한다. 

구자들이 STAXI를 단순히 번안해서 사용하고 있는 바, 

이러한 척도는 한국의 문화에 적절하지 않을 가능성이 크

다. 둘째, 원저자나 출판사의 허가 없이 번안하여 사용하

는 것은 미국의 출판사로부터 저작권 침해의 문제가 제기

될 가능성이 있으므로 주의할 필요가 있겠다. 끝으로 한국

판 STAXI의 연구가 다섯 차례에 걸쳐서 수행되다 보니, 

잘못된 정보가 참고 문헌으로 전해지고 있음을 목격하고 

있으며, 한국판 STAXI에 대한 정확한 참고 문헌[35]을 유

념할 필요가 있겠다2). 

본 타당화 연구의 제한점으로는 표집수(N=307)가 제한

적일 뿐 아니라 여성(81.8%)이 남성(18.2%)에 비해서 압도

적으로 많이 포함되어 있다는 점이다. 다행스러운 점은 한

국판 STAXI-2의 최종적인 개발은 본 논문에서 보고되고 

있는 타당화 연구 이외에도 다른 표집을 포함해서 수행되고 

있다. 그 결과, 전체적으로 성별 편포가 다소 완화되고 있으

며(여성 68.6% vs. 남성 31.4%), 남자 표집수가 400명 이

상으로 나타나고 있다. 따라서 척도 개발을 위한 표집 크기

가 300명 이상이면 양호한 검사로 간주할 수 있다는 기준

[48]에 비추어 볼 때 큰 문제가 되지 않다고 볼 수 있겠다. 

결론적으로 한국판 STAXI-2가 완벽한 척도가 아니지만, 

다양한 분야에서 신뢰롭고 타당하게 분노를 측정할 수 있는 

척도로 활용될 수 있겠다. 특히 장차 의학, 간호학, 심리학

을 비롯해 중독, 조직, 교육, 교정 등 다양한 분야에서 한국

판 STAXI-2가 유용하게 사용될 수 있기를 기대해 본다.
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