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고령화사회와 노인학대

박 진 희․윤 가 현

전남대학교 심리학과

(요약) 고령화사회로 변모하면서 발생하는 특성 중의 하나는 신체적

으로나 정신적으로 가족을 비롯한 타인에게 의존하는 노인인구의

증가다. 이에 본고는 고령화사회에서 부각되고 있는 노인학대의 현

상을 노인학대 발생빈도의 문제점, 노인학대의 정의와 범주, 노인학

대가 노인에게 미치는 영향, 시설기관에서의 노인학대, 노인학대 가

해자와 피해자의 특성 등을 살펴보면서 그 해결방안 및 예방책 등

을 정리했다. 노인의 기능적 수준과 학대유형에 따라서 노인학대 해

결방안이 다르지만, 노인학대가 발생하는 차별적인 환경개선을 위해

서 노인을 위한 교육이나 노화과정에 관한 교육의 필요성, 재정적

지원 등을 강조했다.

[Key words: 고령화사회, 노인학대, 방임, 신체적 학대, 심리적 학

대, 재정적 학대]

가족학대는 아동학대, 부녀자 또는 아내학대, 노인학대 등의 분야

로 구분되는데, 그 중에서도 노인학대(elder abuse)의 분야는 다른 분
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야에 비하여 우리 문화권은 물론 거의 반세기전에 고령화사회로 변모

한 서구에서도 대중이나 전문가들의 관심을 늦게 받기 시작하였다. 다

시 말하면, 서구사회에서는 1960년대부터 주로 아동들을 상대로 한 신

체적 학대에 관심이 싹텄으며, 1970년대부터는 특히 남성이 배우자나

자녀 등을 상대로 하는 가정폭력, 그리고 1980년대부터는 가족이나 친

척, 또는 인척관계가 아닌 남성이 남녀 아동들을 상대로 한 성 학대

(sexual abuse)가 우선적으로 사회적 관심을 받았던 반면, 노인학대는

노인들의 인구가 갑자기 늘어나 1990년대에 들어와서야 겨우 관심을

받기 시작했다 (Kemp, 1997; Vinton, 1999).

아동이나 성인여성들을 상대로 한 학대에 대한 관심에 비하여 노

인학대의 영향에 관한 관심이 학문적이든지 그렇지 않든지 별로 높지

못했던 이유를 명확하게 제시하기는 쉽지 않지만, 아마도 노년기가 발

달단계에서 마지막에 해당되는 것 때문에 노인학대에 대한 중요성이

나 심각성을 간과했는지도 모른다. 즉 노년기에 학대를 받고있는 노인

들이 존재하더라도 그들의 미래는 더 이상 존재하지 않는다고 인식해

버린다면, 노인학대의 부정적인 영향 자체가 별로 중요하지 않다는 태

도가 형성될 수 있다. 이러한 인식이나 태도는 의도적인 것이 아니라

고 하더라도 노인을 경시하는 사회 문화적 풍토에서 비롯된 것으로

짐작할 수 있다 (Kemp, 1997).

서구에서는 노인의 존재가치를 경시하는 등 노인에 대한 차별적

인 태도를 “에이지즘(ageism)”으로 표현하는데, 이러한 차별적 태도는

고정관념이나 편견의 일종으로 특히 산업화사회로 변모하는 과정에서

부각되었다. 산업화사회 말기 및 정보화사회에서는 노인들의 정신능력

을 젊은 세대들의 것과 너무 쉽게 비교하면서 노인들이 소유한 재원

(resources)에 대한 가치를 더 이상 인정하지 않는 경향이 높아졌으

며, 그로 인하여 노인들은 열등하거나 쓸모가 없는 존재로 인식되었

다. 그 반면에 아동은 미래사회의 주인공이라고 인식되어 아동학대에

대한 관심은 매우 높은 편이다 (Childs, Hayslip, Radika, & Reinberg,

2000; Garner, 1999; Hudson & Carlson, 1998).

그렇지만 노인학대에 대한 관심 여부와는 상관없이 의술을 비롯

한 기계문명의 발달로 인하여 인간의 평균수명이 20세기 중반 이후
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매우 빠르게 증가하였으며, 그 결과 대부분의 선진 문화권에서는 전체

인구 중에서 노인인구가 차지하는 비율이 점점 증가하고 있다. 노인인

구의 증가는 독립적인 생활을 영위하기 어려울 정도로 신체나 정신

질환을 겪고 있는 노인들의 수의 증가와 정비례하고 있는데, 질환으로

고생하는 대다수 노인들은 가족이나 사회로부터 보호를 받고 살아가

고 있다. 이처럼 의존적인 노인인구가 증가하면서 노인에 관련된 여러

가지 문제들이 생겨나고 있는데, 그 중의 하나가 바로 노인학대이다

(Couper, 1989).

우리 문화권에서는 가정폭력방지관련 특별법이 1997년 제정되면

서 아내학대나 아동학대 등 가족학대에 관한 관심이 증가하게 되었고,

이와 더불어 노인학대에 관한 관심도 생기고 있다 (이성희․한은주,

1998; 이영숙, 1997). 또한 평등주의와 개인주의에 기반을 둔 핵가족화

현상이 두드러지면서 그리고 가족 구성원들간의 관계가 부모와 자녀

보다도 부부를 중심으로 빠르게 변모하면서 성인자녀의 노부모에 대

한 전통적인 부양의무가 줄어들게 되었고, 이로 인하여 노인학대의 발

생 가능성이 전보다 높은 실정이다. 그럼에도 불구하고 우리 문화권에

서의 노인학대에 관한 연구, 특히 경험적 자료를 바탕으로 하는 연구

의 시도는 가정 내에서 발생하는 다른 형태의 폭력 문제처럼 민감하

기 받아들이는 영역이기 때문에 쉽지 않은 일이다 (이영숙, 1997; 전

길양․송현애, 1997).

누구나 평등한 존재로 살아가야 한다는 권리 측면에서 볼 때 갓

태어난 아이나 기대여명이 1년도 되지 못하는 노인이나 차이가 없다.

오히려 젊은 시절동안 가정이나 사회에 헌신적이면서 중요한 역할을

수행했던 점을 고려해보면 아이보다도 노인의 존재가치가 더 클 수도

있다. 그렇지만 노인학대가 실제로 존재함에도 불구하고 이를 제대로

인식하지 못하거나 그 중요성이나 심각성을 과소 평가하는 것은 노인

에 대한 차별이다. 이에 본고에서는 21세기 고령화사회에서도 존엄한

인격체로서 노인들이 대우받고 살아갈 수 있는 사회적 분위기 조성에

일익을 담당하고자 노인학대에 관한 관심을 부각시키는 내용을 정리

했는데, 이들은 노인학대의 빈도에 관련된 문제점, 노인학대의 다양성,

노인학대로 인한 영향, 노인학대의 위기요소, 그리고 노인학대 해결방
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안 및 예방책 등으로 구성되어 있다.

노인학대 발생빈도 보고의 문제점

노인학대의 발생빈도는 연구자마다 약간 다르게 보고하고 있는데,

노인인구 중에서 극히 일부만이 학대를 경험했다는 내용으로부터 전

체 노인의 ⅔이상이 경험하고 있다는 보고까지 다양하다. 예를 들면,

네덜란드 암스테르담에 거주하고 있는 약 2,000명의 노인들 중에서 신

체적인 폭행을 당한 경험이 있다고 응답한 비율이 3.2%, 재정적으로

불리한 처우를 받았다는 응답 비율이 1.4%, 그리고 보호자나 부양자

가 보호의무를 전혀 하지 않았다는 응답 비율이 0.2% 등 노인학대의

비율은 그렇게 높지 않는 편이었다 (Comijs, Pot, Smit, Bouter, &

Jonker, 1998).

그 반면 미국 일리노이지역에 거주하는 3,700명 이상의 노인을 대

상으로 조사한 결과에서는 노인들의 49%가 재정적인 착취, 36%가 정

서적인 학대, 그리고 33%가 부양자의 보호의무 태만, 2%가 성적 학대

를 경험했다고 지각했으며, 또 사회복지사 등에게 상황을 판단하라고

했을 경우에는 이러한 비율이 더 높아져 재정적 착취가 66%, 정서적

학대가 77%, 보호의무 태만이 66%. 성적 학대가 21% 등으로 나타나

기도 했다 (Neale, Hwalek, Goodrich, & Quinn,1996). 물론 우리 문화

권에서 발생하고 있는 노인학대에 대한 비율을 정리하기는 매우 어렵

다. 그 이유중의 하나는 노인을 상대로 학대실태를 조사한 경우보다도

노인의 자녀나 가족들을 상대로 한 조사가 더 흔하게 이루어졌으며,

또 전자의 경우도 표본의 수가 너무 작아 일반화시키기는 쉽지 않은

것들이기 때문이다.

아동학대나 노인학대 모두 실제 발생하는 경우보다 낮은 수치로

보고되고 있는데, 학대의 범주를 크게 설정할수록 신고된 건수는 빙산

의 일각(tip of the iceberg)이라는 표현에 가까워진다. 아동학대의 경

우는 아동 스스로가 신고할 수 있는 상황이 아니라는 점에서 신고된

비율이 낮은 편이지만, 노인학대는 일반 대중이 학대라고 자각하지 못

하는 것 때문에 신고하는 비율이 낮은 편이다 (Mixson, 2000). 이렇듯
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이 노인학대의 빈도는 실제 발생한 건수보다 훨씬 낮게 보고되고 있

으며 또 연구자마다 서로 다른 수치를 제시하고 있는데, 그 이유는 최

소한 다음의 세 가지로 정리될 수 있다.

첫째, 자료수집과정에 기인한 문제점 때문이다. 예를 들면, 노인학

대 빈도에 관한 자료는 대부분 노인과의 면접을 통해서 구하고 있는

데, 면접을 담당하는 조사원들이 누구인가에 따라서 학대여부나 정도

가 달라질 수 있다. 실제로 면접에 관한 훈련을 체계적으로 받았던 조

사원을 투입시킬 경우에도 노인과 면접을 시도하는 과정에서 조사원

의 실수로 미리 준비된 질문들의 약 4.2%를 빠뜨리게 되며, 또 노인

과 의사교환을 하는 도중에 얻은 대답의 일부는 노인학대의 빈도를

파악하는데 전혀 유용하지 못한 것들이었다. 이러한 문제로 인하여 노

인학대의 비율은 실제보다 훨씬 낮게 보고될 가능성이 큰 편이다

(Comijs, Dijkstra, Bouter, & Smit, 2000).

둘째, 조사대상자나 일반인들이 학대에 대한 정의나 범주를 이해

하는 정도가 다르기 때문이다. 이는 기본적으로 노인문제 전문가들이

바라보는 학대의 관점과 일반인들의 관점이 서로 일치하지 않는다는

뜻이다. 예를 들면, 노인들의 능력을 단순히 평가 절하하는 언어적 표

현이나 소리를 지르는 행위에 대해서 일반인들은 경미한 상태의 학대

라고 보는 반면, 전문가들은 그렇게 표현하는 행위자체를 적절하지 못

하다고 여기고 있음에도 불구하고 학대라고까지 해석하지는 않았다.

그렇지만 노인들을 어린이처럼 취급하는 문제에 대해서는 일반인들보

다도 전문가들이 더 민감하게 반응하는 등 애매한 형태의 노인학대에

대해서는 일반인들보다 학대의 범주를 더 넓게 지각하고 있었다

(Hudson & Carlson, 1998).

또 노인학대를 이해하는 전문성 여부에 상관없이 조사대상자의

연령에 따라서 노인학대를 다르게 지각하기도 한다. 예를 들면, 성인

기 중기에 해당된 사람들은 성인기 초기에 해당된 사람들보다 경미한

수준의 행위까지도 노인학대라고 해석하는 등 학대의 범주를 넓게 설

정하고 있었다. 이러한 연령차이는 성인기 중기의 개인들이 노인의 부

양자일 가능성이 높은 데다가 노화과정에 대한 지식이나 경험이 더

풍부한 것에 기인한다고 볼 수 있다 (Childs 등, 2000).



박 진 희 ․윤 가 현

- 118 -

셋째, 문화권마다 노인학대의 범주나 해석, 당위성 등이 다르기

때문이다. 예를 들면, 미국 문화권에서 노인학대로 해석될 수 있는 상

황들이 노부모에 대한 부양의무감이 강했던 코스타리카 지역에서는

노인에 대한 과잉보호(overprotection)라는 차원에서 다루어지고 있으

며, 그러한 문화적 차이 때문에 코스타리카 지역에서는 노인문제 전문

가나 서비스제공자가 노인학대의 문제에 개입하는 것이 어려웠다. 보

다 구체적으로 표현하면, 노인과 함께 살고 있는 가족구성원들이 노인

의 자율성을 빼앗는 노인학대현상은 가족구성원들에게는 과잉보호라

는 차원으로 이해되고 있으며, 또 노인 스스로도 자신이 학대당하고

있다고 여기지 않았다 (Gilliland & Picado, 2000).

한국노인들도 코스타리카 노인들처럼 학대라고 지각하는 비율이

낮은 편이었고, 또 학대상황을 대처하는 방식에 있어서도 다른 문화권

의 노인들과 다르게 나타났다. 미국에 거주하는 한국노인들과 백인 및

흑인노인들을 비교한 연구에 따르면, 한국노인들은 미국노인들보다 여

러 가지 상황에서 발생하는 학대를 지각하는 수준이 낮은 편이었다.

또 노인들이 학대를 당할 때 도움을 요청하는 비율은 흑인이나 백인

노인들은 거의 ⅔정도인 반면 한국노인들은 36%에 불과했다. 한국노

인들은 도움을 요청한 비율보다도 ‘꾹 참아버렸다’는 비율이 월등히

높게 나타났던 것이다 (Moon & Williams, 1993).

이러한 차이는 한국노인들이 자신의 평안보다는 가족간의 조화를

더 중요하게 여기는 문화적인 맥락에서 이해할 수 있었다. 한국노인들

은 자신이 자녀 등의 가족으로부터 학대받고 있거나 그들과 소원한

관계를 형성하고 있다는 사실을 가족의 수치(family shame)로 여기고

있기 때문에 그 사실의 노출에 대한 방어적인 태도를 보이며, 부모로

서 자기 자녀를 학대 가해자로 고발하면서 따를 수 있는 죄책감이나

보복 또는 고발로 인하여 상황이 더 악화되어 학대가 더 심해질지도

모른다는 두려움을 가지고 있었다 (윤가현․송대현, 1989; 이성희․한

은주, 1998; Moon & Williams, 1993).

역시 학대유형에 따른 심각성의 평가도 문화간의 차이를 보였다.

백인 미국 대학생들과 한국 대학생들의 학대에 대한 지각을 비교한

연구에 의하면, 한국 대학생들은 노인을 구타하거나 노인의 금전을 갈
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취하는 행위를 미국 대학생들보다 덜 심각한 상황으로 받아들였다. 그

렇지만 한국 대학생들은 심리적인 학대에 대해서는 미국 대학생들보

다 더 심각한 학대에 해당된다고 반응하였다 (Malley-Morrison, You,

& Mills, 2000).

노인학대의 정의와 범주

앞에서 언급한 바처럼 노인학대의 정의 및 범주는 연구자마다 조

금씩 다르게 설정되어 있는데, 그 이유는 기본적으로 연구의 목적이

서로 다르기 때문이다. 그렇지만 노인학대에 대한 가장 보편적인 정의

는 가족이나 친지와 같이 노인과 개인적인 또는 특별한 관계에 있

는 사람들이 65세 이상 노인에게 신체적 손상, 심리적 고통 또는 물질

적 손해를 주는 모든 행위를 말한다 (Salend, Kane, Satz, &

Pynoos, 1984). 이러한 정의에 기초하여 여러 연구자들은 노인학대의

유형을 4～5개 정도로 구분하고 있다.

예를 들면, Comijs 등(1998)은 (1) 습관적으로 노인에게 언어적

모욕이나 협박을 가하면서 심리적인 고통을 안겨주는 심리적 홀대

(psychological mistreatment) 또는 만성적인 언어적 공격행위(chronic

verbal aggression), (2) 노인에게 신체적으로 상처를 입히거나 고통을

주는 신체적 공격행위(physical aggression), (3) 노인의 소유물이나

재산을 오용하거나 훔치는 재정적 또는 물질적 홀대(financial or

material mistreatment), 그리고 (4) 일상생활에 필수적인 도움을 노인

에게 제공하지 않는 방임(neglect)의 네 가지로 분류했다. 그렇지만 그

들은 후속 연구에서 첫 번째의 유형을 단순히 만성적인 언어적 공격

행위로 단순화시키기도 했다 (Comijs, Penninx, Knipscheer, & van

Tilburg, 1999b).

노인학대의 대한 정의나 범주에서 학대(abuse), 홀대(mistreat-

ment), 그리고 방임(neglect)이라는 용어가 함부로 사용되고 있다고

지적한 Hudson과 Carlson(1998)은 학대와 방임은 모두 홀대에 속하며

서로 구별되어야 한다고 주장했다. 그들은 노인홀대(elder mistreat-

ment)란 신뢰를 바탕으로 맺어진 인간관계의 맥락에서 노인이 신체적
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으로 해를 당하거나 심리적으로 고통을 느끼거나, 또는 물질적인 손실

을 입어 결국 노인의 삶의 질을 떨어뜨리게 하는 인권의 침해와 관계

된 것인 반면, 노인학대는 공격적이거나 위협적인 행동들이 노인에게

고통을 주어 결국 해로운 영향을 미치는 것이라고 했다. 이에 따라서

그들은 노인학대는 (1) 신체적 학대(physical abuse), (2) 심리적 학대

(psychological abuse), (3) 사회적 학대(social abuse), 그리고 (4) 재

정적 학대(financial abuse)로 구분했는데, 여기에서 사회적 학대란 노

인의 사회적 역할이나 가치 등을 제대로 인식하지 못하는 차별의식과

관련된 것이다 (Hudson & Carlson, 1998).

한편 Malley-Morrison 등(2000)은 학대와 방임을 홀대에 포함시

킨 Hudson과 Carlson(1998)의 주장을 받아들인 상태에서 노인학대를

(1) 노인에게 큰 소리를 치거나 욕을 하는 행위의 심리적 학대

(psychological abuse), (2) 노인을 무시하여 노인과 이야기를 거의 하

지 않거나 그들의 이야기를 들으려고 하지 않는 행위의 심리적 방임

(psychological neglect), (3) 노인의 신체에 대하여 공격성을 보이는

신체적 학대(physical abuse), (4) 노인에게 식사를 제공하지 않는 등

의 신체적 방임(physical neglect), 그리고 (5) 노인의 동의가 없는 상

태에서 노인의 자금을 사용하는 물질적 학대(material abuse) 등으로

구분했다. 홀대를 당한 노인들 입장에서는 신체적 및 심리적 학대나

방임 모두 심각한 문제에 해당되지만, 물질이나 재정적인 착취는 노인

이 독립적으로 살 수 있는 경제적 토대를 빼앗기 때문에 가장 심각하

게 여겨지기도 한다 (Choi, Kulick, & Mayer, 1999).

또 Young(2000)은 Comijs 등(1998)처럼 노인학대 범주를 네 가지

로 유형으로 나눈 다음에 성적 학대(sexual abuse)와 자기방임(self-

neglect)을 추가하여 여섯 가지 유형으로 구분하기도 했다. 여기에서

성적 학대는 다른 유형에 비하여 보고하는 빈도가 가장 낮게 나타났

으며, 자기방임은 자기 스스로를 돌보는 행위를 게을리 하는 것으로

건강이나 위생의 측면에서 불량한 상태를 보여준다. 보다 더 구체적으

로는 필요한 난방이나 냉방, 전기 시설이 없는 위험한 주거환경, 동물

이나 해충으로 인해 깨끗하지 못한 환경, 부적절한 옷차림, 안경이나

보청기를 제때에 마련하지 않는 것, 진료를 정기적으로 받지 않는 것,
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탈수증(dehydration), 영양실조(malnutrition) 등을 포함하는데, 예를

들면, 치매환자들은 자신을 돌보는 행위를 쉽게 잊어버리기도 한다.

우리 문화권에서 접근한 예를 들면, 전길양․송현애(1997)는 노인

홀대를 신체적 학대, 신체적 방임, 심리적 학대, 심리적 방임, 재정적

학대, 재정적 방임, 그리고 유기(abandonment) 등 모두 일곱 가지로

분류했는가 하면, 이성희․한은주(1998)는 신체적 방임, 신체적 학대

및 유기, 심리적 학대 및 방임, 재정적 학대 및 방임 등의 네 가지로

분류했다. 우리 문화권에서의 노인학대에 관점은 서구의 접근방식과

최소한 한 가지 면에서 차이가 있는데, 바로 유기에 있다. 유기란 노

인을 부양해야 할 책임이 있는 사람이 노인을 버리는 것으로 (전길

양․송현애, 1997), 이는 전통적으로 노인부양을 의무적으로 받아들여

왔던 문화적인 차이에서 발생한 유형에 해당된다.

지금까지 노인학대의 정의나 범주의 구분에 대한 설명은 학문적

인 연구차원에서 접근한 것들에 한정시켰다. 그렇지만 노인들의 권익

보호라는 차원에서는 실생활에서 발생하는 보다 더 다양한 노인학대

의 범주를 살펴볼 필요가 있다. 즉, 정부나 행정기관의 차원에서 다루

는 노인학대는 매우 폭이 넓은 상태로 정리될 수가 있는데, 여기에서

미국 일리노이주 정부의 노인학대구분의 예를 <표 1>에 소개하였다

(Neals, Hwalek, Goodrich, & Quinn, 1996).

노인학대의 영향

아동학대가 아동의 장래에 미치는 영향을 살펴보는 연구들에 비

하여 노인학대가 노인에게 미치는 영향을 살펴보는 연구는 매우 미흡

하다. 어떠한 유형의 학대이든지 노인이 정신적으로 고통을 받게 되는

데, 신체적 학대도 신체적 손상 이외에 노인의 심리적 위축을 초래하

게 된다. 노인에게 신체적 학대 행위를 가하여 상처가 생기거나 부상

을 입혔을 경우 상처가 아물려면 일정한 시간이 필요하지만, 정신적인

긴장 등의 적응은 노인의 남은 생애동안 사라지지 않을 가능성이 높

다. 또 보호자들이 외출하면서 노인이 움직이지 못하도록 감금시키는

행위는 노인에게 사회적 접촉과 자극을 차단시키므로 심리적인 충격
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<표 1> 학대유형에 따른 학대의 지표

학대유형 정의 학대의 지표

신체적 학대

(physical abuse)

신체에 고통을 가하거

나 상해를 입히는 행위

☞ 상해의 유무 ☞ 상해의 유형

☞ 노인을 상대로 한 폭력행위

☞ 부적절한 화학물질 사용

☞ 의학적 증거

성적 학대

(sexual abuse)

노인이 이해하지 못한

상태 또는 노인이 동의

하지 않는 상태에서 성

적으로 신체적인 접촉

을 시도하거나 성행위

를 하는 것

☞ 의학적 증거

☞ 희생자의 행동

☞ 노인을 상대로 한 폭력행위

정서적 학대

(emotional

abuse)

언어적으로 위협․협

박 등을 가하여 노인이

하고자 하는 행위를 하

지 못하도록 하는 것

또는 노인이 하기 싫어

하는 행위를 억지로 시

키는 것

☞ 가해자의 행동거지

감금

(confinement)

의료의 목적이 아닌

다른 이유로 노인을 고

립 또는 구금하는 것

☞ 부적절한 신체적 속박

방임

(neglect)

보호자가 의도적이든

지 그렇지 않든지 노인

에게 필수적인 일상용

품을 제공하지 않는 등

보호의무 태만

☞ 부적절한 위생상태

☞ 피부의 정상여부 ☞ 영양상태

☞ 희생자의 신체적 보호/관리

☞ 희생자의 행동 ☞ 사회적 고립

☞ 희생자의 의료 보호/관리

☞ 집안의 상태

☞ 가해자의 행동거지

착취

(exploitation)

노인의 자원을 타인이

노인에게 손해가 생기

도록 부적절하게 사용

하는 행위나 노인보다

도 다른 사람에게 이익

이 돌아가게 만드는 행

위

☞ 노인의 부적절한 수표사용행위

☞ 노인의 사회보장 금전거래행위

☞ 가해자의 부적절한 의사결정

☞ 절도

☞ 가해자의 은행거래행위결정

☞ 가해자의 현금사용 통제행위

☞ 가해자의 파괴행위

출처: 상기의 내용은 Neale 등(1996)에서 발췌하여 요약한 것임.
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이나 후유증이 훨씬 클 수도 있다 (Kaplan & Sadock, 1989; Kemp,

1997).

그렇지만 신체적인 손상에 따른 심리적 고통이나 상처는 다른 사

람들에게 쉽게 드러나지 않기 때문에 간과되기도 한다. 어떠한 유형의

학대이든지 학대를 당한 노인들은 노여움이나 슬픔, 좌절을 보이고 불

안이나 우울증의 증상들이 나타나는데, 이런 증상들과 함께 수면장애

나 섭식 장애, 에너지 손상으로 인한 무기력, 정신집중 저하에다가 일

상생활이나 주변에 대한 관심의 감소 등을 보인다. 언어적으로나 신체

적인 공격을 당했을 때 간혹 자신을 통제하지 못하고 화를 같이 내거

나 가해자에게 공격적인 반응을 보이기도 한다. 또 학대가 노인과 가

까운 관계에 있는 사람으로부터 행해질수록 노인은 보다 더 심한 감

정적 동요와 실망 및 배신감, 적개심을 경험하게 된다. 특히 학대의

가해자가 자신의 성인자녀일 경우 노인들은 스스로를 비난하면서 죄

의식에 사로잡히는데, 이런 행위를 하는 자녀를 자신이 양육시켰다는

점에서 자신들의 모습을 수치스럽게 인식하는 것이다 (Comijs 등,

1999b; Kaplan & Sadock, 1989; Kemp, 1997; Comijs 등, 1998).

시설기관에서의 노인학대

신체적이거나 정신적인 기능이 약화되어 의존성을 보인 노인들이

늘어가면서 그들을 보호하는 시설기관도 늘어나고 있다. 이러한 점에

서 노인학대가 발생하는 장소는 가정과 시설기관의 두 가지로 구분된

다. 시설기관에 입소한 노인들을 상대로 하는 노인학대는 가해자가 가

족이나 친지가 아니라는 점에서 가정에서의 노인학대와 구별된다. 시

설기관에서의 노인학대는 주로 서비스의 질적 수준이 낮은 시설기관

또는 무허가 시설에 위탁된 노인들을 상대로 나타날 것으로 생각할

수 있지만, 상당한 비용을 받으면서 수준 높은 서비스를 제공하고 있

는 요양원 등에서도 발생하고 있다 (Kemp, 1997; Lowenstein, 1999).

예를 들면, 스웨덴 지역의 요양원에 근무하는 직원 5백 여명을 상

대로 한 조사에 의하면, 직원의 약 11%가 시설기관에서 노인학대가

발생하고 있다는 것을 안다고 답했으며 또 직원의 2%는 실제로 자신
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이 학대를 가한 적이 있다고 답하였다 (Saveman, Astrom, Bucht, &

Norberg, 1999). 그렇지만 일반적으로 가정에서 발생하는 노인학대에

비해 시설기관에서 발생하는 노인학대에 대한 조사도 많지 않고, 노인

학대라고 신고된 비율도 낮은 편이다. 그 이유는 다음과 같이 크게 두

가지로 설명될 수 있다.

첫째, 전통적인 성 고정관념(gender stereotypes)에 의하여 시설기

관에서는 노인학대가 별로 발생하지 않을 것이라고 믿어버리는 경향

때문이다 (Griffin & Aitken, 1999). 남성에 비하여 여성은 사회적 및

경제적인 지위 면세서 불리한 위치에 처해있는데, 대부분의 시설기관

종사자도 여성이며 또 입소한 노인들의 절대다수가 여성이라는 점이

노인학대의 발생가능성을 알아차리지 못하게 만들어버린다는 것이다.

다시 말하면, 시설기관과 관련이 없는 사람들은 여성이 여성에게 학대

를 가하지 않을 것이라고 생각하므로 시설기관에서의 노인학대를 조

사한다거나 보고하는 비율이 낮다는 것이다 (Griffin & Aitken, 1999).

둘째, 시설기관에서의 노인학대는 신체적으로 상처를 입힌다거나

소리를 지르는 것처럼 물리적으로 외부사람들에게 쉽게 드러나지 않

는다는 점과 관계된다. 노인환자들과 의사소통을 할 때 무시해버리거

나 노인들의 물건을 훔치는 행위 등은 다른 사람들에게 쉽게 드러나

지 않는다 (Chambers, 1999). 그렇지만 시설기관에서 발생하면서 남에

게 드러나지 않는 학대의 형태는 대다수가 식사제공이나 약물의 사용

에 해당되는 문제이다. 예를 들면, 한 연구에서는 일부 장기보호 시설

기관에서 노인의 건강보호에 관한 비용이 늘어나자 식비를 감소시켜

노인들에게 단백질과 칼로리를 제대로 섭취시키지 못해 영양결핍의

상태로 살다가 결국 사망에 이르게 되었다고 고발하기도 했는데, 연구

자들은 발달장애를 가지고 있는 의존적인 노인이나 어른에게 적절한

영양분 제공의무를 무시하거나, 부적절한 식단을 제공하는 행위들도

학대에 해당된다고 주장했다 (Aziz & Campbell-Taylor, 1999).

시설기관에 입소한 노인들에게 제공하는 식단과 관련된 학대행위

도 비도덕적이지만, 노인들을 상대로 한 약물투여도 마찬가지다. 장기

보호 시설기관에서 노인들의 문제행동을 쉽게 다루기 위한 목적으로

발생하고 있는 소위 약물학대(drug abuse)는 비도덕적인 의사나 간호
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사, 및 직원들에 의한 수면제나 진정제, 항우울제 등의 향정신성 약물

의 오용에 관한 것들이 대부분이다. 그밖에 시설기관의 전문가들이 훈

련과 교육을 제대로 이수하지 못해서 투약이 잘못 이루어지는 문제도

생기고 있다 (Chambers, 1999; O'Connor & O'Connor, 1999).

노인학대 가해자와 피해자 특성

노인학대의 발생을 줄이기 위해서는 노인학대의 문제를 가해자와

피해자의 특성과 관련시켜 이해할 필요가 있다. 우선 가해자가 현재

부양하고 있는 노인을 어떻게 바라보는가의 시각은 자신의 경제적 상

태나 직업 유무를 비롯하여 이웃이나 지역사회의 환경(예, 인구과잉이

나 범죄발생빈도 등)의 영향을 받는다 (Kemp, 1997). 즉 부양자가 경

제적으로 윤택한 생활을 하지 못한 형편이라면 부모부양 자체가 경제

적인 손실에 직결되므로 부모가 무능력한 존재로 인식되고 또 그러한

상황에서는 부양자의 스트레스는 매우 높아지게 된다. 이로 인하여 부

양자도 우울증이나 걱정 등 정신건강의 문제를 경험하거나 신체건강

도 영향을 받게 되는데, 역시 다른 가족구성원과도 갈등을 경험하게

된다. 이와 같은 부양스트레스의 정도가 심할수록 보호를 받고 있는

노인은 학대를 받을 가능성이 높아진다 (이성희․한은주, 1998; Wolf

& Pillemer, 2000).

또 가해자의 개인적인 특성을 살펴보면, 부양상황에 지쳐있는 것

이외에도 성미가 급한 자들일 가능성이 높다 (Saveman 등, 1999). 역

시 어린 시절 아버지로부터 학대를 당했던 경험을 가지고 있는 남성

들이거나 문제해결을 술이나 약물에 의존하려는 사람들이 노인에게

신체적인 학대를 가할 가능성도 높은데, 그들은 평소에도 우울증이나

불안 등의 정신병적인 기질을 보이고 있는 사람들이다. 그들은 대다수

가 가족이나 친지, 사회단체 등 비공식적이거나 공식적인 접촉이 없이

고립되어 있고, 노화과정에 대해서 잘 모르고 있었고 노인의 요구를

잘 알아차리지 못하는 경향이 있었다 (전길양, 송현애, 1997; Reay &

Browne, 2001; Young, 2000).

학대받는 노인의 특성을 보면, 75세 이상 노인, 여성이거나, 신체
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적 또는 정신적인 장애가 있거나, 건강상의 이유로 보호를 받고 있거

나, 또는 경제적으로 의존적인 경우 등을 들 수 있다 (이성희․한은

주, 1998; Kemp, 1997; Salend 등, 1984; Saveman 등, 1999). 특히 재

정적 착취(financial exploitation)는 인지적 기능이 손상된 70세 후반

의 노인들이 대상이 될 가능성이 높은데, 노인의 재산이나 금전을 관

리하면서 오용이나 남용 등의 문제가 발생한다 (Choi 등, 1999). 그리

고 가해자와 피해자의 관계를 살펴보면, 노인학대의 가해자의 47%가

성인자녀이고, 배우자가 19%, 손자가 9%, 그리고 거의 ¼정도가 친구,

형제나 자매, 서비스 제공자, 및 다른 친지들이다. 또 노인홀대는 가해

자와 피해자의 상호작용이 오랫동안 이루어졌던 것과도 관련이 있었

다 (Young, 2000; Choi 등, 1999).

노인학대의 해결 방안 및 예방책

지금까지 가정이나 시설기관 등에서 발생하고 있는 노인학대의

다양성을 중심으로 노인문제의 단면을 살펴보았다. 산업화사회로 변모

한 이후부터 노인의 능력이나 가치 등을 무시하는 노인에 대한 차별

의식이 서구는 물론 경로의식을 근간으로 살아왔던 우리 문화권에서

도 사회적 문제로 등장하고 있으며, 또한 이는 노인인구의 증가와 함

께 사회적 문제로 발전할 가능성이 크다. 그렇지만 사회적 문제로 등

장하기 전에 노인에 대한 차별의식을 타파시키는 일을 게을리 하지

않는다면, 노인인구 증가에도 불구하고 노인문제는 늘어나지 않을 것

이다. 노인에 대한 차별의식의 타파는 노인을 가치와 능력이 있는 존

재로 이해하는 것과 관련되는데, 이를 계기로 노인이 인간으로서 권위

와 위엄을 되찾게 될 수 있을 것이다 (Harbison, 1999).

이를 위해서 본고에서는 세 가지 측면의 요소를 점검하고자 한다.

하나는 실제로 노인들이 어떤 유형의 학대를 어느 정도 받고 있는가

를 파악함과 동시에 학대받은 노인들이 어떤 식으로 대처해나가는가

를 이해하는 것이고, 다른 하나는 노인 자신이나 노인을 부양하는 부

양가족들의 어려움을 제도적인 측면에서 살펴보는 것이고, 마지막은

노인 스스로를 비롯하여 일반인들이 노인을 바라보는 태도를 바꿀 수
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있는 교육에 관한 것이다.

우선 노인에게 가해지는 학대의 정도 및 학대를 받은 노인의 대

처에 관한 것을 살펴보면, 특히 우리 나라의 노인을 상대로 해서 어느

정도 학대를 받고 있는가에 관한 자료를 얻는 것은 매우 어렵다. 학대

에 대한 개념을 제대로 이해하지 못할 뿐만 아니라 전술했듯이 학대

를 가한 대상이 자신의 배우자 또는 자신이 양육한 자녀임을 노출하

는 것 자체에 대해서 노출을 꺼리는 경향이 강하기 때문이다 (윤가

현․송대현, 1989; 이성희․한은주, 1998; 정공진, 2000). 그러한 이유

로 학대를 실제로 받은 경험이 있는 노인들을 상대로 심층면접을 실

시한다면, 기존의 양적인 측정방법에서 얻어내지 못한 문화적인 특성

이 추출되면서 한국노인에게 고유한 해결방안 모색될 수 있을 것이다.

노인이 학대에 대처하는 방식은 노인의 기능적 수준과 학대유형

별로 다르게 나타난다. 우선 정신적으로나 신체적으로 비교적 건강한

상태에 있는 노인들은 학대를 경험하더라도 이에 잘 대처하는 편이지

만, 기능수준이 저하된 노인들의 경우 스스로 대처할 자원이 부족하기

때문에 학대로 인하여 생활장면에 잘 적응하지 못하는 결과를 초래하

게 된다. 예를 들면, 신체적 기능에 장애가 있는 노인들이 자신을 방

어하거나 학대를 피하거나 도움을 요청하기가 어려워 희생자로 전락

한 이후 정서적으로 안정을 찾지 못하거나 신경정신과적인 증상을 보

이기도 한다. 노인이 정신기능에 장애가 있는 치매환자일 경우 아예

자신의 학대경험을 타인에게 설명할 처지가 되지 못하여 인간 이하의

처우를 받으며 살아가기도 한다 (Kemp, 1997).

한편 노인들은 어떠한 유형의 학대를 경험하는가에 따라서도 다

른 방식으로 대처하기도 한다. 신체적으로나 언어적으로 자신을 공격

하는 학대행위에 대해서는 대부분의 노인이 그 상황을 단순히 회피하

는 등 적극적인 대처를 하지 못하는 편이지만, 학대를 받는 노인이 화

가 나거나 좌절을 느꼈을 때 가해자에게 공격적인 반응을 보이면서

대응하는 경우도 간혹 나타난다. 또 노인들은 재정적으로 학대를 당하

는 경우 그 사실을 알아차려도 적극적으로 대응하지 못하는 편인데,

이러한 경험 때문에 노인들은 자신감이나 자아감을 더욱 상실하게 된

다 (Comijs, Jonker, van Tilburg, & Smit, 1999a).
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비록 학대유형별로 노인들이 대처하는 방식이 다르다고 하더라도

노인학대 희생자들의 심리적 고통을 더 완화시켜 주고 또 그들에게

자신감과 자아감을 찾아줄 수 있는 프로그램을 공통적으로 운영하는

것이 가능하다. 자조집단을 형성하여 정서적으로 지지를 해주는 것이

그 한 예가 된다 (Comijs 등, 1999a). 아울러 신체적이거나 정신적인

기능이 손상된 노인들이 경험하는 학대문제의 해결을 위해서는 사회

복지 측면에서 노인과 부양자에게 사회적 서비스가 우선되어야 하고,

이에 앞서 재정적 자원의 마련이나 법적인 근거마련 등이 필요하다

(Choi 등, 1999). 여기에는 최소한 다음의 세 가지가 고려되어야 한다.

첫째, 노인의 거주환경은 적절한 서비스나 사회적 지지가 제대로

제공될 수 있는 곳이어야 한다. 노인에게 제공되는 대표적인 사회 서

비스는 노인이 독립적 생활을 유지하도록 요리, 청소, 식사, 시장보기

등을 제공해주는 가정 보조 서비스이다 (Kemp, 1997). 실제 심리적,

신체적, 및 재정적 학대의 희생자에 비하여 방임이라는 노인학대 희생

자들의 경우 사회적으로 지지를 해주고, 스트레스를 감소시켜주고, 희

생자들이 가해자들에게 의존하는 정도를 감소시켜주고, 희생자의 환경

을 바꾸어주면 문제가 쉽게 해결되기도 했다. 그렇지만 사회적 서비스

가 제공되어도 이를 거부하거나 생활환경의 개선을 거부하는 희생자

들은 학대로 인한 문제해결이 어려울 뿐만 아니라 나중에도 학대받을

가능성이 더 높은 것으로 나타났다 (Wolf & Pillemer, 2000; Comijs

등, 1999a).

둘째, 노인을 부양하고 살아가는 가족들을 위하여 부양에 따른 스

트레스를 경감시켜줄 수 있는 서비스가 무료 또는 저렴하게 제공되어

야 한다. 예를 들면, 부양자를 대신해서 몇 시간이라도 부양자의 역할

을 가정에서 해줄 수 있는 서비스(respite care, housework services

등)나 부양하고 있는 노인을 주간에 맡길 수 있는 시설기관(adult day

care) 등이 재정적인 부담이 크지 않는 상태로 늘어나야 한다 (Kemp,

1997; Young, 2000).

셋째, 노인학대 피해자들이 제도적으로 보호를 받을 수 있도록 하

는 법적 장치가 마련되어야 한다. 우리 나라는 1997년 가정폭력방지법

안이 제정되면서 노인들도 일부 보호를 받을 수 있지만, 그 법안 자체
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가 노인학대 피해자를 중심으로 만들어진 것은 아니다. 한편 미국의

경우 노인복지와 사회보장에 관련된 법안에 노인학대 피해자가 발생

할 때 그 문제에 개입할 수 있는 성인보호서비스(Adult Protective

Service)와 장기보호 옴부즈맨 프로그램(Long-Term Care Ombuds-

man Program)을 담고 있다. 이에 따라서 노인이 자신을 위해서 합리

적 결정을 내릴 수 없다고 판단될 경우 성인보호서비스 직원은 특정

노인 문제를 감독하는 대리인이나 후견인 직무를 수행하기 위하여 법

적 절차를 따르기도 한다 (Kemp, 1997).

위에서 다루었던 사회제도적 측면의 변화도 중요하지만, 노인학대

문제의 해결은 무엇보다도 예방이 더 중요하다. 이를 위하여 노인들

스스로를 위한 교육뿐만 아니라 가족구성원들 및 보호업무에 종사한

자 그리고 일반인들에게 노화과정으로 인한 변화와 특성에 대한 교육

을 실시한다면 노인학대 등 전반적인 노인문제가 줄어들 것이다. 여기

에 대한 구체적인 설명은 다음과 같다.

첫째, 노인을 대상으로 노인학대의 상황을 제대로 인지시킬 수 있

는 교육을 실시한다. 또 노인이 학대를 받았을 때 공식적이든지 비공

식적이든지 관계기관이나 관계자에게 자발적으로 도움을 요청할 수

있는 방법을 숙지시켜 실천하도록 하는 교육도 필요하다. 여기에서 비

공식적인 관계자란 구체적으로 가족구성원, 친지, 친구, 이웃사람, 성

직자, 동료 등을 말하며, 공식적인 관계자란 사회복지사, 의료인, 변호

사, 경찰 등을 포함한다 (Young, 2000; Moon & Williams, 1993).

둘째, 가족구성원이나 노인보호에 종사하고 있는 사람을 대상으로

하는 노화로 인한 신체 및 심리적 변화에 대한 교육을 실시한다. 실제

로 노인 특성에 대한 지식을 획득한 적도 없거나 역할 모델을 통해

부모부양을 배울 기회를 가져보지 못한 가족구성원은 노인과의 상호

작용에 대한 경험부족으로 노인부양을 할 때 자신의 의지와 상관없이

학대를 할 가능성이 크다 (이성희․한은주, 1998). 특히 치매증상을 보

이고 있는 노인을 부양하고 있는 가족구성원 혹은 부양자들에게는 그

러한 교육이 절대적으로 필요하다. 가정방문을 하는 사회복지사나 간

호사들이 치매환자의 행동을 가족들이 이해할 수 있도록 질병에 대한

의학적 지식을 제공해준다면 노인과 가족간의 상호작용에 큰 도움이
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되기도 한다 (Young, 2000). 또 시설기관에 종사하고 있는 직원들은

약물이나 음식물 섭취가 노인의 감각기관이나 소화기관에 미치는 영

향을 숙지한 자들이야 한다 (Aziz & Campbell-Taylor, 1999).

셋째, 사회구성원 전체를 대상으로 노인학대를 인식할 수 있도록

노인의 특성에 관한 교육을 실시해야 한다. 노인학대가 우리 사회에

만연되어 있는 노인에 대한 차별 때문에 발생하고 있음에도 불구하고

이를 제대로 지각하는 수준은 매우 낮다. 그러므로 이를 타파하기 위

해서는 의료나 법률, 상담, 사회복지 분야 등에 종사하고 있는 전문가

들이나 종교 지도자 등 사회서비스 제공자들뿐만 아니라 일반인들에

게도 교육자료를 제공․홍보하여야 한다 (Kemp, 1997).

이상에서 언급한 노인학대 문제의 해결방안이나 예방책은 노인문

제를 바라보는 의식의 전환과 재정적인 지원에 의해서 좌우된다. 우선

교육을 통해서 의식의 전환이 이루어짐과 동시에 정책적인 실천을 위

한 투자가 따라야 한다. 교육을 위한 프로그램 실시나 법적인 제도의

마련, 상담자의 양성과 교육, 노인을 위한 환경개선이나 부양자들을

위한 서비스나 프로그램 등 모두 재정적인 뒷받침이 없을 때는 거의

불가능에 가깝다. 이러한 이유로 노인학대가 사회적 문제에서 사라지

기 위해서는 정책입안자들의 사고의 전환과 예산마련의 노력이 우선

되어야 한다고 할 수 있다. 아울러 대중매체에서 사고전환을 위한 노

력을 함께 했을 때 노인학대 문제의 해결은 보다 쉬워질 것이다.
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One of the major problems that most of the modern aging

societies should deal with is elder abuse. The purpose of this

study is to introduce the prevalence, definition, and types of the

elder abuse, consequences that victims of the elder abuse

experience, elder abuse occurring in institutional settings, and the

characteristics of perpetrators and victims of the elder abuse. A

variety of intervention and preventive strategies for the elder abuse

were also described. Great emphasis on educational approaches and

financial support for the approaches was placed in oder to dispel

age discrimination.
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