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서        론

일반적으로 사람들은 부정적인 정서를 조절하기 위해 다

양한 정서조절양식을 사용한다. 정서조절양식은 능동적 정

서조절양식, 회피/분산적 정서조절양식, 지지추구적 정서조

절양식 세 범주로 구분된다.1 각 정서조절양식의 효과와 만

족도는 경험하는 상황과 정서에 따라 다를 수 있으나,2 대체

적으로 부정적 정서를 조절하는데 가장 효과적인 양식은 능

동적 정서조절양식이다.3 능동적 정서조절양식은 자신의 느

낌 또는 상황을 이해하기 위해 노력하고 문제해결을 위한 계

획을 세우며, 구체적인 문제 해결 행동을 취하는 것이다.1 이

는 부정적 정서를 유발한 문제의 원인을 제거하는 데 초점이 

맞춰져 있어, 부정적 정서를 완화하는데 효과적이다.

능동적 정서조절양식의 사용은 수면 문제 감소와 관련이 

있다.4 능동적으로 자신의 상황과 정서적 경험을 이해하고 표

현하는 조절양식을 사용하는 사람들은 스트레스가 수면의 

질에 미치는 부정적 영향을 완화5할 뿐만 아니라, 총 수면시

간이 더 길고 수면 효율이 더 높은 것으로 나타났다.6 반면 능

동적 정서조절 양식을 적게 사용할수록 부정적 정서를 완화

하는데 어려움이 발생할 수 있으며, 취침 전 해소되지 못한 

부정적 정서는 다양한 수면 문제를 유발할 수 있다. 취침 전

에 발생한 부정적인 정서가 적절히 조절되지 못할 경우 수면

의 질을 손상시키는 등 수면 문제를 야기하고,7 불면증과 같

은 수면장애의 유발과도 관련 있었다.8

한편 취침시간 지연행동(bedtime procrastination)은 일반 
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지연행동(general procrastination)에 기반하여 고안된 개념으

로, 외부적인 요인이 없음에도 불구하고, 개인이 의도했던 시

간보다 자발적으로 늦게 잠자리에 드는 행동을 의미한다.9,10 

지연행동은 부정적 정서 발생 시 문제 해결을 위해 조치를 

취하거나 자원을 찾는 적응적 대처를 적게 사용할 때 나타난

다.11 최근 연구에서는 부정적 정서의 수준이 높아졌을 때 회

피하고 주의를 분산시킬 수 있는 즐거움을 찾기 위해 지연행

동이 유발될 수 있다고 제안했다.12 즉, 지연행동은 문제에 능

동적으로 대처하는 양식의 사용이 저하된 사람들이 부정적 

정서의 수준이 높아졌을 때 이를 회피하거나 분산시키기 위

해 발생되고 있을 수 있다. 같은 맥락에서 취침시간 지연행

동을 보이는 일반인 38명을 대상으로 진행한 취침시간 지연

행동의 기능분석 연구에서는, 63.2%의 연구 대상자가 정서

조절을 위해 취침시간 지연행동을 하고 있음을 확인할 수 있

었다.13 이러한 선행 연구들을 바탕으로 취침시간 지연행동 

또한 능동적 정서조절양식 사용 저하로 인해 취침 전 부정적 

정서를 유발하는 생각, 감정, 상황 등으로부터 회피하기 위

한 수단으로 나타날 가능성이 높다.

취침시간 지연행동은 다양한 수면 문제를 유발한다. 취침

시간 지연행동을 보이는 사람의 경우 최소 일주일에 한 번 

이상 수면 부족과 높은 주간피로를 경험한다고 보고된 바 있

고, 수면에 대한 만족도가 낮은 것으로 나타났다.9,14 또한 취

침시간 지연행동은 낮은 수면 효율과 수면의 질 및 높은 불

면증 심각도를 보이는 등의 수면 문제와 관련이 있었다.15 즉, 

취침시간 지연행동은 수면에 부정적인 영향을 미치며, 나아

가 불면증 발병 위험 또한 높일 수 있다.

위의 내용을 종합해볼 때, 능동적 정서조절양식을 적게 사

용하여 부정적 정서가 효과적으로 완화되지 않는 것은 수면

에 부정적인 영향을 미친다. 또한 능동적 정서조절양식을 적

게 사용하는 사람들은 취침 전 부정적 정서에 대처하기 위해 

취침시간 지연행동을 정서조절의 수단으로 사용할 가능성이 

시사되었다. 또한, 이러한 취침시간 지연행동은 불면증 심각

도를 심화시키는 중요한 요소가 될 수 있다. 따라서 본 연구

를 통해 능동적 정서조절양식과 불면증 심각도 간의 관계에 

있어 취침시간 지연행동의 매개효과를 검증하기 위해 수행

되었다. 능동적 정서조절, 취침시간 지연행동과 불면증 심각

도 간의 관계를 통합적으로 밝혀 취침시간 지연행동에 대한 

이해를 높이고, 추후 치료적 개입 방법을 보완하는 데 있어 

기초적인 자료를 제공하고자 한다.

방        법

연구설계 및 연구대상
본 연구는 취침시간 지연행동 감소를 위한 심리적 개입 

연구 대상자를 선별하기 위한 목적으로 2019년 4월 1일부터  

2020년 6월 30일까지 수집된 자료를 활용한 이차 자료 분석 

연구이다. 본 연구는 만 19세 이상의 연구 참여자가 주관적

으로 취침시간 지연행동을 한다고 느끼고, 낮 동안 피로감을 

호소하면 연구 참여 신청이 가능하였다. 원자료는 자료 수집

에 대한 사전 동의를 받고 온라인 질문지를 통해 수집되었으

며, 성신여자대학교 생명윤리심의위원회의 승인(SSWUIRB 

2019-003)을 받았다. 본 연구에서는 원자료 중 일반적 특성, 

능동적 정서조절양식, 불면증 심각도, 취침시간 지연행동에 

대한 자료를 이용하였다. 본 연구의 분석에는 총 615명의 표

본 중 무응답자 및 생년월일에 질문지 작성일을 기입한 자를 

제외하고 사용하였다. 본 연구는 원자료 총 615명 중 일반적 

특성, 능동적 정서조절양식, 불면증 심각도, 취침시간 지연

행동에 대한 질문을 성실히 작성한 597명을 대상으로 진행

하였다.

 

측정 도구

정서조절양식 체크리스트(Emotional Regulation 

Strategies Checklist)

일상생활에서 사람들이 주로 사용하는 정서조절양식을 

구분하기 위하여 Yoon1이 개발하고, Lim과 Chang16이 수정, 

보완한 정서조절양식 척도를 사용하였다. 부정적 정서를 느

낄 때, 이를 줄이기 위하여 어떠한 방법을 사용하는지 측정

하며 총 25문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 1-5점으로 평

가되며 하위요인은 능동적 정서조절양식 8문항, 회피분산적 

정서조절양식 9문항, 지지추구적 정서조절양식 8문항으로 

구성되어 있다. 본 연구에서는 능동적 정서조절양식 8문항

(예를 들어, 직접적으로 문제를 해결하거나 상황을 개선하기 

위한 구체적인 일을 한다, 상황을 개선하기 위한 방법을 생

각하거나 구체적인 계획을 세운다, 감정에 빠지지 않고, 상

황을 객관적으로 바라보려고 노력한다)을 사용하였다. 능동

적 정서조절양식은 자신의 느낌이나 상황을 이해하기 위한 

노력하고 문제해결을 위한 계획을 세우고 구체적인 행동을 

하는 방식이다(Supplementary Material 1 in the online-only 

Data Supplement).
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한국판 불면증 심각도 척도(Korean Version of 

Insomnia Severity Index, ISI-K)

본 연구는 Bastien 등17이 개발하고, Cho 등18이 타당화 한 

한국판 불면증 심각도 척도(Korean Version of Insomnia 

Severity Index, ISI-K)를 사용하였다. 본 척도는 최근 2주 간 

경험한 불면증 심각도, 현재 수면에 대한 만족도, 수면 문제

로 인해 주간 기능 방해 정도, 수면에 대한 걱정, 삶의 질 손

상을 평가하는 총 7문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 0-4

점으로 평가되고, 총점 범위는 0-28점이며 한국판 불면증 심

각도 척도의 경우 총점이 15점 이상, 원척도의 경우 10점 이

상이면 불면증 위험군으로 분류한다.19

 

한국판 취침시간 지연행동 척도(Korean Version of 

Bedtime Procrastination Scale, BPS-K)

본 연구에서는 Kroese 등9이 개발하고 An 등20이 타당화 한 

한국판 취침시간 지연행동 척도(Korean Version of Bedtime 

Procrastination Scale, BPS-K)를 사용하였다. 해당 척도는 

개인이 주관적으로 지각하는 취침시간 지연행동 정도를 측

정하며, 4문항의 역채점 문항을 포함하여(2, 3, 7, 9) 총 9문항

으로 구성되어 있다(예를 들어, 계획했던 시간보다 더 늦게 

잠자리에 든다, 잠자리에 들어가려고 해도 다른 것들에 쉽게 

주의를 뺏긴다, 잠자리에 들어야 하는 시간이 되면 하고 있

던 활동들을 쉽게 멈출 수 있다). 각 문항은 1-5점으로 평가

되고, 총점 범위는 9-45점이며, 점수가 높을수록 취침시간 

지연행동 정도가 심한 것을 의미한다(예: 계획했던 시간보다 

더 늦게 잠자리에 든다, 잠자리에 들어가려고 해도 다른 것

들에 쉽게 주의를 뺏긴다, 잠자리에 들어야 하는 시간이 되

면 하고 있던 활동들을 쉽게 멈출 수 있다). 한국판 취침시간 

지연행동 척도의 경우 총점이 31점 이상이면 주관적으로 지

각된 취침시간 지연행동 정도가 높음을 의미한다(Supple-

mentary Material 2 in the online-only Data Supplement).

 

통계 분석
본 연구의 통계 분석을 위해 SPSS 21.0 version (IBM 

Corp., Armonk, NY, USA)을 사용하였으며, 구체적인 분석

방법은 다음과 같다. 첫째, 연구 대상자의 인구 통계학적 특

성과 측정 변수들의 평균 및 표준편차를 알아보고자 기술 통

계와 빈도 분석을 실시하였다. 둘째, 능동적 정서조절양식, 

취침시간 지연행동과 불면증 심각도 간 관계를 살펴보기 위

해 Pearson 상관분석을 실시하였다. 셋째, 능동적 정서조절

양식에 따라 불면증 심각도에 미치는 영향을 취침시간 지연

행동 정도가 매개하는지 알아보기 위해 PROCESS macro 

for SPSS version 3.221를 통해 매개분석을 실시하였다.

결        과

인구통계학적 특성
본 연구 참가자(n=597)의 연령 평균은 23.18±2.80세였으

며, 여성 489명(81.9%)과 남성 108명(18.1%)을 포함하였다. 

교육수준은 대학교 재학 중이 83.3% (n=500)로 가장 많았고, 

2.2% (n=13)는 고등학교 졸업, 6.9% (n=41)는 학사학위 취득, 

7.2% (n=43)가 석사학위 이상이었다. 연구 참가자의 94.8% 

(n=566)는 미고용 상태였으며, 98.8% (n=590)는 미혼으로 나

타났다(Table 1).

주요 변수들의 기술통계 및 상관관계

능동적 정서조절양식, 취침시간 지연행동과 불면증 

심각도 수준

본 연구 대상자의 능동적 정서조절양식 사용 정도는 26.06

±6.18점으로 나타났다. 취침시간 지연행동 척도의 평균은 

38.37±4.53점으로 한국판 취침시간 지연행동 척도의 절단

점인 31점보다 높았으며, 불면증 심각도 척도의 평균은 16.00

±3.98점이었으며, 연구 참여자의 64.5% (n=385명)은 한국판 

불면증 심각도 척도의 절단점인 15점보다 높았다(Table 2).

능동적 정서조절양식, 취침시간 지연행동과 불면증 

심각도 간의 상관분석

능동적 정서조절양식과 취침시간 지연행동, 불면증 심각

Table 1. Demographic information of participants (n=597)

Value
Sex

Female 489 (81.9)
Male 108 (18.1)

Age (yr) 23.18±2.80
Education

High school degree 13 (2.2)
Undergraduate 500 (83.7)
Bachelor’s degree 41 (6.9)
Master’s or higher 43 (7.2)

Marital status
Single 590 (98.8)
Married 7 (1.2)

Job
Employment 31 (5.2)
Non-employment 566 (94.8)

Data are represented as n (%) or mean±standard deviation

https://endic.naver.com/enkrEntry.nhn?entryId=070ab729898a4347914b578c0c47fe45&query=undergraduate
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도 간의 상관분석 결과를 Table 2에 제시하였다. 능동적 정

서조절양식은 취침시간 지연행동과 유의한 부적 상관을 보

였으며(r=-0.152, p＜0.01), 취침시간 지연행동은 불면증 심

각도는 유의한 정적 상관을 나타냈다(r=0.259, p＜0.01). 능동

적 정서조절양식과 불면증 심각도는 유의미한 부적 상관을 

나타냈다(r=-0.128, p＜0.01). 즉, 능동적 정서조절양식 사용

을 적게 할수록 취침시간 지연행동이 증가하고, 불면증 심각

도가 증가했다.

능동적 정서조절양식과 불면증 심각도의 관계에서 취침시간 
지연행동의 매개효과

능동적 정서조절양식과 불면증 심각도의 관계에서 취침시

간 지연행동의 매개효과를 검증하기 위해 Hayes21가 제안한 

모형을 이용하여 분석을 실시하였다. 각 경로들의 유의성 검

증 결과 능동적 정서조절양식은 취침시간 지연행동(B= 

-0.105, t=-3.509, p＜0.001)과 불면증 심각도(B=-0.059, t= 

-2.265, p＜0.05)에 부적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 

나타났으며, 취침시간 지연행동은 불면증 심각도(B=0.221, 

t=6.139, p＜0.001)에 정적으로 유의한 영향을 미치는 것으

로 나타났다(Table 3).

능동적 정서조절양식과 불면증 심각도에 영향을 미치는

데 있어 취침시간 지연행동의 간접효과 유의성 검증을 위해 

bootstrapping 방법을 활용하였다.22 능동적 정서조절양식이 

취침시간 지연행동을 경유하여 불면증 심각도에 이르는 경

로의 부분 매개를 5,000번 반복 추출하여 bootstrapping을 실

시하였으며 분석 결과를 Fig. 1에 제시하였다. 분석 결과, 능

동적 정서조절양식이 취침시간 지연행동을 경유하여 불면증 

심각도에 이르는 경로의 경우 간접효과의 95% 신뢰구간에

서 0을 포함하고 있지 않기 때문에 부적으로 유의한 것으로 

나타났다(B=-0.024, 95% CI -0.04, -0.01). 즉, 능동적 정서

조절양식의 사용이 적을수록 취침시간 지연행동이 심해지며 

주관적으로 지각되는 불면 증상과 같은 수면 문제의 유발 및 

심화에 기여함을 의미한다. 

요약하면, 본 연구는 능동적 정서조절양식과 불면증 심각

도의 관계에서 취침시간 지연행동의 매개효과를 검증하였

다. 그 결과, 능동적 정서조절 양식을 적게 사용할 때 취침시

간 지연행동이 동반되면 불면증 심각도가 증가할 수 있다. 

뿐만 아니라, 능동적 정서조절 양식을 적게 사용하는 것은 

그 자체로 불면증 증상을 심화시키는데 기여한다.

고        찰

본 연구는 성인 남녀를 대상으로 능동적 정서조절양식이 

불면증 심각도에 미치는 영향에서 취침시간 지연행동의 매

개효과를 검증하였다. 이를 통해 낮은 능동적 정서조절양식 

Table 3. The mediation effect of bedtime procrastination between active emotional regulation strategies and insomnia (n=597)

Model B SE t 95% CI
Active emotional regulation strategies → BPS-K -0.105 0.030 -3.509† -0.170–-0.053
Active emotional regulation strategies → ISI-K -0.059 0.026 -2.265* -0.109–-0.008
BPS-K → ISI-K 0.221 0.036 6.193† 0.147–0.285
*p<0.05; †p<0.001. BPS-K, Korean Version of Bedtime Procrastination Scale; ISI-K, Korean Version of Insomnia Severity Index; B, un-
standardized regression coefficient; SE, standard error; CI, confidence interval

Table 2. Correlation between clinical indices (n=597)

Active emotional regulation strategies BPS-K ISI-K
Active emotional regulation strategies 1
BPS-K -0.152* 1
ISI-K -0.128* 0.259* 1
Mean±SD 26.06±6.18 38.37±4.53 16.00±3.98
*p<0.01. BPS-K, Korean Version of Bedtime Procrastination Scale; ISI-K, Korean Version of Insomnia Severity Index

Bedtime
procrastination

Active emotional 
regulation strategies

Insomnia

Figure 1. Model of active emotional regulation strategies as predic-
tor of insomnia, mediated by bedtime procrastination. Direct effect, 
the direct effect of active emotional regulation strategies on insom-
nia; indirect effect, the indirect effect of active emotional regula-
tion strategies on insomnia, mediated by bedtime procrastination. 
*p<0.05; †p<0.001.

-0.105† 0.221†

Direct effect: -0.059*
Indirect effect: -0.024 (95% CI -0.04, -0.01)
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사용이 불면증과 같은 수면 문제를 유발, 악화시키는 기제를 

탐색하고자 하였다. 본 연구의 주요결과 요약과 의의는 다음

과 같다.

첫째, 능동적 정서조절양식과 취침시간 지연행동 정도, 불

면증 심각도 간의 관계를 살펴보았다. 분석 결과, 능동적 정

서조절양식은 취침시간 지연행동 정도, 불면증 심각도와 유

의미한 부적인 상관이 있음을 확인하였다. 이는 능동적 정서

조절양식을 적게 사용할 때 일반 지연행동이 증가한다11는 

선행연구와 마찬가지로 능동적 정서조절양식과 취침시간 지

연행동 간의 관계에서도 부적인 연관성이 있다는 것을 시사

한다. 또한 낮은 능동적 정서조절양식 사용이 수면 문제 및 

불면증과 같은 수면 장애를 유발할 수 있다7,8,23는 선행연구

와 마찬가지로 능동적 정서조절양식과 불면증 심각도 간의 

부적인 연관성과 일치하는 결과이다. 더불어 취침시간 지연

행동은 불면증 심각도와 유의미한 정적 상관을 보였다. 이 

역시 선행연구와 마찬가지로 취침시간 지연행동과 불면증 

심각도 간의 정적인 연관성과 일치하는 결과이다.15

둘째, 본 연구는 능동적 정서조절양식이 불면증 심각도에 

미치는 직접 효과를 확인하였다. 선행 연구에 따르면 정서조

절은 수면에 중요한 역할을 하며,24 불면증 지속요인의 하나

로 정서조절의 중요성이 강조되어 왔다.7 선행연구에서 정서

조절양식 중 회피, 반추, 억압 등의 부적응적 정서조절양식이 

불면증 발병과 유지에 기여함이 밝혀졌다.25,26 최근에는 적응

적 정서조절양식의 하나인 능동적 정서조절양식의 사용과 

수면 문제 감소에 대한 연구가 진행되었다.4 그러나 이는 대

부분 수면의 질 또는 총 수면시간 등의 일부 수면지표와의 

관련성을 보아 직접적으로 능동적 정서조절양식과 불면증

과의 관계를 파악하기 어려웠다. 본 연구 결과는 능동적 정

서조절양식의 사용이 불면증 심각도에 미치는 영향을 밝혔

다는데 의의가 있다.

셋째, 본 연구는 능동적 정서조절양식과 불면증 심각도와

의 관계에 있어 취침시간 지연행동의 부분 매개효과를 확인

하였다. 이러한 결과는 능동적 정서조절양식 사용 정도가 불

면증 심각도에 직접 영향을 줄 뿐만 아니라 취침시간 지연행

동을 매개변인으로 하여 불면증 심각도에 영향을 미치고 있

음을 시사한다. 앞서 능동적 정서조절양식 사용과 다양한 수

면 문제의 관련성에 대한 연구결과는 비일관적으로 나타났

다.27 이에 따라 능동적 정서조절양식의 사용이 불면증 심각

도에 미치는 영향에 대해 다른 매개변수가 존재할 수 있다는 

가능성이 시사되었다. 본 연구 결과는 능동적 정서조절양식 

사용 저하로 불면증과 같은 수면문제 혹은 수면장애를 경험

하는 데 취침시간 지연행동이 매개할 수 있다는 가능성을 최

초로 검증하여, 능동적 정서조절양식의 사용이 불면증 심각

도에 미치는 과정에 대한 이해를 넓혔다는데 의의가 있다.

마지막으로 불면증 유발과 지속에 대한 이해를 높여, 추후 

치료적 개입 방법을 보완하는 데 있어 근거가 될 수 있는 기

초적인 자료를 제공했다는데 임상적 의의가 있다. 본 연구 

결과를 통해 능동적 정서조절양식 사용이 낮은 경우 부정적 

정서 수준이 높아졌을 때 이를 회피하기 위한 수단으로써 취

침시간 지연행동이 나타날 수 있음이 밝혀졌다. 즉, 자신의 

정서를 이해하고 문제해결을 위한 계획을 세우고 문제 해결 

행동을 취하기 어려운 사람들은 자기 전에 취침시간 지연행

동을 통해 부정적 정서를 회피하는 패턴을 보임을 시사한다. 

최근 취침시간 지연행동의 연구에 의하면 취침시간 지연행

동은 잠자리에서 스마트폰과 같은 전자 미디어 기기를 사용

하는 양상으로 나타난다.15,28 이러한 행동은 잠을 자지 않고 

침대에 누워있는 시간을 늘리고, 수면 부족을 유발하며 수면 

문제와 더불어 불면증과 같은 수면장애를 유발, 지속시키는 

것으로 사료된다. 따라서 불면증을 유발하고, 부정적 정서를 

회피하는 패턴의 취침시간 지연행동을 감소하기 위해서는 

개인이 능동적 정서조절양식을 개발할 수 있도록 돕는 것이 

필요하다. 이에 본 연구에서는 개인의 정서조절기능을 향상

시키기 위해 정서조절치료(Emotion Regulation Therapy, 

ERT)의 치료 요소들을 사용할 것을 제안한다. ERT는 기존

의 인지행동치료, 마음챙김 기반치료, 그리고 경험적(experi-

ential) 치료의 요소들을 통합하고 그 기법들로 구성된 개인 

심리치료이다. 최근 소수의 연구에서 불면증에 가장 효과적

인 치료로 알려져 있는 불면증의 인지행동치료(cognitive 

behavioral therapy for insomnia)에 정서조절관련 개입을 추

가하는 것이 불면증 중재의 효과가 향상됨을 밝혔다.29,30 그

러나 선행 연구에서 제시한 정서조절에 대한 구체적 개입을 

확인하기 어렵고, 대부분 단일 집단과 적은 표본수로 인해 

불면증 임상군과 청소년 등 일부 연령층에 한정되어 있다는 

제한점이 있다. 이러한 제한점들을 보완하여 불면증을 위한 

인지행동치료와 정서조절치료에 포함된 치료요소를 적절히 

결합한 치료를 제공한다면 치료가 더욱 효과적일 것으로 사

료된다.

본 연구의 제한점 및 후속연구를 위한 제언은 다음과 같

다. 첫째, 본 연구에서의 표본 성별이 여성과 20대의 비율이 

높았다. 따라서, 연구의 일반화를 위해서 추가적인 남성 표

본과 다른 연령대 표본 모집을 통해 그에 따른 추가 검증과 

비교분석의 필요성이 제기된다. 둘째, 본 연구는 능동적 정

서조절양식과 불면증 심각도와의 관계에 있어 취침시간 지

연행동의 매개효과를 분석하기 위해 횡단 자료를 활용하였

다. 변수들 간의 관계에서 제3변수의 효과를 검증하기 위해

서는 종단자료를 사용할 필요가 있다.31 본 연구의 특성상 측
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정 변인들 간의 인과관계를 밝히는 데 한계가 있기 때문에 

추후 연구에서 종단자료를 사용하여 매개효과를 재검증할 

필요가 있다. 셋째, 취침시간 지연행동과 불면증 심각도를 

참가자들의 주관적인 보고에 의존하여 측정하였다. 즉, 해당 

지표가 객관적으로 측정되지 않아 과소 또는 과대추정 될 가

능성을 가진다. 따라서 후속연구에서는 수면다원검사와 액

티그래피를 활용하여 취침시간 지연행동과 불면증 심각도를 

측정하는 등 해당 지표들을 객관적으로 측정할 수 있는 방

법을 강구하여 연구를 실시할 것을 제안한다.

이러한 제한점에도 불구하고, 본 연구는 다음과 같은 의의

를 가진다. 본 연구는 능동적 정서조절양식과 취침시간 지연

행동, 불면증 심각도 간의 연관성을 확인하였으며, 능동적 

정서조절양식과 불면증 심각도와의 관계에 있어 취침시간 

지연행동의 매개효과를 검증하였다. 이를 통해, 능동적 정서

조절양식이 불면증과 같은 수면 문제의 유발 및 심화하는 기

제에 대한 이해를 증진하였다는 점에서 의의가 있다. 마지막

으로, 본 연구가 능동적 정서조절양식의 사용이 저하되어 있

는 경우 불면증과 같은 수면장애로 발전하지 않도록 하기 위

해 정서조절과 취침시간 지연행동에 대한 적절한 개입을 하

는 데 있어 치료적 근거로서 활용될 수 있을 것으로 기대한다.
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Supplementary Material 1

정서조절양식 체크리스트(Emotional Regulation Strategies Checklist)

여러분이 부정적인 정서를 느낄 때, 이를 줄이기 위하여 아래와 같은 방법들을 평소에 얼마나 자주 사용하는지 그 정도를 

표시해 주세요. 

거의 사용하지 않는다

1

아주 가끔 사용한다

2

보통이다

3

어느정도 사용한다

4

자주 사용한다

5

예) 가족이나 친구와 만난다  1    2    3    4    5

1 가족이나 친구와 만난다. 1 2 3 4 5

2 누군가 나를 이해하고 위로해 주길 바란다 1 2 3 4 5

3 다른 사람들과 나의 느낌에 관하여 이야기한다 1 2 3 4 5

4 다른 사람들로부터 도움이나 조언을 구한다 1 2 3 4 5

5 관계없는 다른 일을 떠올리거나 다른 일에 집중한다 1 2 3 4 5

6 직접적으로 문제를 해결하거나 상황을 개선하기 위한 구체적인 일을 한다 1 2 3 4 5

7 상황을 개선하기 위한 방법을 생각하거나 구체적인 계획을 세운다 1 2 3 4 5

8 상황(문제)을 보다 명확히 이해하고자 한다 1 2 3 4 5

9 막연히 ‘나아지겠지’ ‘어떻게든 되겠지’ 라고 생각한다 1 2 3 4 5

10 왜 내가 이런 기분을 느끼게 되었는지 이해하려고 노력한다 1 2 3 4 5

11 내가 믿을 만한 사람을 찾아간다 1 2 3 4 5

12 문제를 구체화시킬 수 있는 사람과 이야기한다 1 2 3 4 5

13 기분 나빠진 상황이나 사람을 피해버린다 1 2 3 4 5

14 어떻게든 그 일(상황)이 빨리 끝나버리기를 바란다 1 2 3 4 5

15 시간이 지나면 달라질 것이라고 생각한다 1 2 3 4 5

16 감정에 빠지지 않고, 상황을 객관적으로 바라보려고 노력한다 1 2 3 4 5

17 운이 없다고 생각해버린다 1 2 3 4 5

18 신념을 가지고 꿋꿋이 버티어 나간다 1 2 3 4 5

19 그 일에서 무엇인가 창조적인 일을 할 수 있는 단서를 얻으려고 노력한다 1 2 3 4 5

20 그 일을 무시해 버린다 1 2 3 4 5

21 그 일에 대해 깊이 생각하지 않으려 한다 1 2 3 4 5

22 문제에 도움이 될 만한 사람이 주변에 있는지 찾아본다 1 2 3 4 5

23 아무렇지 않은 척 행동한다 1 2 3 4 5

24 나의 힘든 마음을 털어놓을 만한 사람과 이야기를 나눈다 1 2 3 4 5

25 나에게 어떤 문제가 있어 이런 상황이 되었는지 신중하게 점검해본다 1 2 3 4 5

Adapted from Yoon1 The differential effects of the types and antecedents of experienced emotions on emotion regulation [master’s the-
sis]. Seoul: Seoul National University, 1999 and Lim and Chang16 Korean J Counsel Psychotherapy 2003;15:259-275
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취침시간 지연행동 척도(Bedtime Procrastination Scale)

다음 문항들을 보고, 해당하는 숫자에 ∨ 표시를 하십시오. 

문  항 

거의 

그렇지 

않다 

거의 

항상 

그렇다 

1 계획했던 시간보다 더 늦게 잠자리에 든다. 1 2 3 4 5 

2 만약 아침에 일찍 일어나야 한다면, 잠 자리에도 일찍 들어간다. 1 2 3 4 5 

3 잠자리에 들기 위해 불을 꺼야 한다면, 바로 불을 끈다. 1 2 3 4 5 

4 종종 잠자리에 들어가야 하는 시간에도 계속해서 다른 일들을 한다. 1 2 3 4 5 

5 잠자리에 들어가려고 해도 다른 것들에 쉽게 주의를 뺏긴다. 1 2 3 4 5 

6 제 시간에 잠자리에 들어가지 않는다. 1 2 3 4 5 

7 잠자리에 들어가는 시간이 규칙적인 편이다. 1 2 3 4 5 

8 제 시간에 잠자리에 들고 싶지만 그렇게 하지는 않는다. 1 2 3 4 5 

9 잠자리에 들어야 하는 시간이 되면 하고 있던 활동들을 쉽게 멈출 수 있다. 1 2 3 4 5 

Translated from Kroese et al.9 Front Psychol 2014;5:611


