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(초록) ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

타인의 사고와 감정을 이해하고 여기에 반응하는 공감 능력은 노화에 따라 변할 수 있다. 여러 연구

자는 노화에 따른 공감 능력의 변화 양상을 살피고 있는데, 이는 그 변화가 개인의 정신 건강이나 

대인관계에 지대한 영향을 미치기 때문이다. 본 고에서는 정상적인 노화를 겪고 있는 고령자를 대상

으로 진행된 지금까지의 공감 연구 결과들을 간략하게 개관했는데, 특히 연구 결과 간에 나타나는 

불일치에 초점을 둔 개관이었다. 그 결과의 불일치를 초래한 이유는 주로 연구 방법에서 찾을 수 있

었는데, 그 예로 공감의 형태가 서로 다르다는 문제 또는 공감을 측정하는 도구의 차이 등을 들 수 

있다. 이에 본 고의 후반부에서는 공감의 노화를 정교하게 규명하기 위한 몇 가지 방법론적 보완책

을 제안했다. 이들은 공감 측정의 표준화된 도구 개발, 여러 연령 집단을 동시에 비교하는 방법 및 

고령자 대상의 종단 연구, 공감 능력의 노화에서의 성차 확인, 공감 과제를 제시하는 순간에서의 뇌 

영상 촬영 등이었다.

  주제어 : 공감 능력의 노화, 인지적 공감, 정서적 공감, 특성 공감, 상태 공감, 공감 측정 도구

(Abstract) -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Empathy, or the ability to understand and respond to other people’s thoughts and feelings, can change as we 

age. Many researchers are studying how empathy changes with age, because it has a significant impact on a 
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person’s mental health and interpersonal relationships. This paper briefly reviews the research on empathy 

conducted to date in older adults undergoing normal aging, with a particular focus on inconsistent findings. 

The reasons for the discrepancies in the results were mainly found in the research methods, such as different 

types of empathy or different empathy measurement tools. In the latter part of this paper, several 

methodological supplements were suggested to accurately account for the aging process of empathy. They were 

to develop standardized instruments of measuring empathy, to compare levels of empathy across different age 

groups, to study empathy levels in older adults longitudinally, to compare the aging of empathy across genders, 

and to take brain images immediately while an empathy task is presented.

Key words : Empathy aging, Cognitive empathy, Affective empathy, Trait empathy, State empathy, Tools to measure empathy

Ⅰ. 서론

전 세계적으로 노인 인구가 증가하면서 치

매와 같은 병리적 노화에 따른 문제를 겪고 

있는 사람들이 늘어나고 있다. 병리적 노화뿐

만 아니라 정상적 노화로 인하여 뇌의 정보 

처리 능력에서 어떤 변화가 나타나는지를 이

해하는 것이 중요한 연구 주제가 되고 있는

데, 그 주제 중 하나가 노년기의 공감 능력

변화이다(Beadle & de la Vega, 2019). 공감

(empathy)은 흔히 타인의 사고와 감정을 이해

하고 그것에 정서적으로 반응하는 능력으로 

정의되는데(Davis, 1983; Hoffman, 2008; Singer

& Lamm, 2009), 생의 후반기에 와서 공감 능

력이 저하될수록 고독감이 더 심해지면서 노

인들의 사회적 관계의 질과 돌보미-환자 관계 

등에도 부정적인 영향을 초래할 수 있다

(Beadle & de la Vega, 2019). 또 그 저하는 고

독감에 이어서 우울증의 위험성까지 높이면서 

개인의 삶의 질도 떨어지게 만든다(Beadle,

Brown, Keady, Tranel, & Paradiso, 2012; Tully,

Ames, Garcia, & Donohue, 2016).

공감은 크게 타인의 관점을 이해하는 인

지적 공감(cognitive empathy)과 타인의 정서

적 경험을 공유하는 정서적 공감(emotional

empathy)으로 이분하는데(Blair, 2005; Cox,

Uddin, Di Martino, Castellanos, Milham, &

Kelly, 2012), 두 가지 공감에 관여하는 뇌 영

역도 각기 다르다(Chakrabarti & Baron-Cohen,

2006; Shamay-Tsoory, 2009). 알츠하이머병과 

전두측두 치매(frontotemporal dementia)와 같은 

병리적 노화를 겪고 있는 노인을 대상으로 

한 연구를 개관한 바에 따르면, 치매 환자의 

인지적 공감 능력과 정서적 공감 능력은 모

두 손상되었다(Bartochowski, Gatla, Khoury,

Al-Dahhak, & Grossberg, 2018; Pick, Kleinbub,

Mannarini, & Palmieri, 2019). 그러나 병리적 

문제가 없는, 즉 정상적인 노화 과정을 거치

고 있는 노인들을 대상으로 인지적 공감과 정

서적 공감을 구분하여 공감의 노화를 살펴본 

연구들은 다양한 결과를 보여주고 있다. 전반

적으로 고령자의 인지적 공감 수준은 젊은 세

대의 수준보다 더 낮지만, 정서적 공감의 수

준은 비슷하거나 더 높은 경향을 보인다

(Beadle & de la Vega, 2019). 물론 고령자의 

인지적 공감 수준이 젊은 세대보다 더 높다는 
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연구도 있었고(O’Brien, Konrath, Grühn, &

Hagen, 2013), 차이가 없다는 연구도 있었다

(Ze, Thoma, & Suchan, 2014). 한편 행동적 수

준의 공감 능력 연구에서는 노인의 정서적 공

감 수준이 젊은 세대와 비슷하거나 더 높은 

것으로 일관성 있게 나타났던 반면에 신경적 

수준의 연구에서는 노인들의 정서적 공감 

관련 뇌 영역에서의 활동이 감소한다는 결

과가 보고되기도 했다(Chen, Chen, Decety, &

Cheng, 2014). 이처럼 행동적 수준과 신경적 

수준의 공감 연구 결과의 양상은 일치하지 않

는 것으로 나타났다.

공감은 특성 공감(trait empathy)과 상태 공

감(state empathy)으로 구분되기도 한다. 특성

공감은 개인의 특성과 연관성이 있어 비교적 

안정적으로 지속되는 성향의 공감이라면, 상

태 공감은 상황에 따라 변할 수 있는 일시적

인 공감이다(Duan & Hill, 1996). 특성 대 상

태 공감의 차원으로 구분한 공감의 노화 연구

에 따르면, 노화의 영향은 특성 차원에서는 

잘 나타나지 않았지만, 상태 차원에서는 감퇴 

경향이 나타났다. 구체적으로 사진이나 동영

상을 이용하여 측정한 상태 차원의 인지적 공

감 연구들에서는 일관성 있게 고령자의 인지

적 공감 능력이 젊은이보다 더 저조하다는 결

과가 나타났고(Bailey, Henry, & Von Hippel,

2008; Phillips, MacLean, & Allen, 2002), 상태 

차원의 정서적 공감 연구들에서도 고령자의 

정서적 공감 수준이 젊은이보다 더 높게 나타

났다(Richter & Kunzmann, 2011; Ze et al.,

2014). 그러나 최근의 한 연구는 상태 차원의 

정서적 공감 수준에서 노소의 차이가 없다는 

결과를 보고하기도 하였다(Kelly, McDonald,

& Wallis, 2022).

공감 능력의 노화 연구에서 드러난 그와 

같은 불일치 결과는 공감을 측정하는 도구와 

방법의 차이로 설명이 가능하다. 정서적 공감

의 경우 공감을 측정하는 방법에 따라 노화

의 영향이 다를 수 있다는 점이 지적되었고

(Jarvis, Wong, Weightman, Ghezzi, Sharman, &

Keage, 2024), 정서적 공감의 노화는 특성이 

아니라 상태 차원에서 측정해야 그 영향을 더 

정교하게 살펴볼 수 있다는 주장도 제기되었

다(Ze et al., 2014). 일반적으로 공감을 측정

하는 방식은 크게 세 가지인데, 이들은 연구 

대상자가 그림이나 영상 속 등장인물의 생각

이나 감정을 기술하게 하는 행동적 과제 수

행 방식, 가족이나 간병인 등의 정보 제공자

가 공감을 측정하여 보고하는 방식, 그리고 

연구 대상자의 자기-보고 방식이다(Grainger,

McKay, Riches, Chander, Cleary, Mather et al.,

2023; Vieten, Rubanovich, Khatib, Sprengel,

Tanega, Polizzi et al., 2024).

알츠하이머병과 전두측두 치매 환자 대상

의 공감 연구에서 친구나 간병인, 배우자 등

이 환자의 정서적 공감을 평가하였을 때는 정

서적 공감이 손상되어 있다는 결과가 보고되

었지만, 환자에게 스스로 자신의 정서적 공감

을 평가할 수 있도록 했을 때는 정서적 공감

의 손상을 보고한 사례가 절반에 불과하였다

(Wright, Grainger, Coundouris, & Henry, 2021).

이는 환자의 공감을 타인이 평가할 때보다 스

스로 평가할 때 공감 능력의 감퇴 여부를 더 

정확하게 평가할 수 있음을 보여준다. 이에 

본 고에서는 현재까지 이루어진 공감 능력의 

노화 연구 결과들의 양상을 분석하여 공감의 
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측정 도구와 방법에 초점을 맞추어 근래 부각

하는 연구 쟁점들을 파악하여 향후 연구 방향

에 대한 시사점을 찾아보고자 하였다.

Ⅱ. 공감 능력 노화 연구의 쟁점

1. 인지적 대 정서적 공감

일반적으로 인지적 공감과 정서적 공감 

능력에 대한 노화의 영향은 서로 다른 것

으로 보인다(Bailey et al., 2008; Khanjani,

Mosanezhad, Hekmati, Khalilzade, Etemadi,

Andalib, et al., 2015; Sun, Luo, Zhang, Li, &

Li, 2018). 대다수 연구는 노년기에 인지적 공

감이 감퇴한다고 보고했지만(Bailey & Henry,

2008; Beadle & de la Vega, 2019; Beadle et

al., 2012; Henry, Phillips, Ruffman, & Bailey,

2013; Kemp, Després, Sellal, & Dufour, 2012;

Moran, 2013; Pardini & Nichelli, 2009), 정서적 

공감의 경우에는 노년기에도 안정적으로 유지

된다는 연구가 일부 보고되기도 했고(Bailey

et al, 2008), 또 상당수의 다른 연구들은 오히

려 더 향상된다고 보고하였다(Grainger et al.,

2023; Jarvis et al., 2024; O’Brien et al., 2013;

Richter & Kunzmann, 2011; Sun et al., 2018;

Sze, Gyurak, Goodkind, & Levenson, 2012; Ze

et al., 2014). 그러나 이와 반대로 노년기에 인

지적 공감이 안정적이거나 향상된다고 보고한 

연구도 있고(Chen et al., 2014; Katzorreck, &

Kunzmann, 2018; O’Brien et al., 2013; Ze et

al., 2014), 정서적 공감이 노화에 따라 감퇴한

다는 연구도 보고되었다(Chen et al., 2014). 이

와 같이 인지적 공감과 정서적 공감의 노화 

양상을 살펴본 연구들은 일관성이 없는 결과

를 보여주고 있다.

노년기의 인지적 공감이 젊은 시절과 다르

지 않다는 연구 결과에 대해서 일부 연구자

는 노인의 뇌에서 일어나는 보상적 신경 과정

(compensatory neural processes) 가설로 설명한

다(Ze et al., 2014). 인지적 공감 과제를 수행

하는 동안의 뇌 영상을 fMRI로 촬영한 연구

는 노인의 양쪽 반구의 전두엽 및 언어 영역

이 모두 젊은이보다 더 활성화된 결과를 보

여주었는데(Castelli, Baglio, Blasi, Alberoni,

Falini, Liverta-Sempio et al., 2010), 이는 노인

의 뇌에서 인지적 공감 과제를 수행할 때 보

상적인 신경 활동이 발생함을 시사한다. 이처

럼 병리적 문제가 없이 정상적인 노화 과정을 

겪고 있는 노인들의 뇌에서는 공감에 관여하

는 뇌 영역에서 노화에 따른 감퇴가 다소 생

기더라도 공감 능력을 발휘할 때는 그 뇌 영

역에서 신경적으로 보상하는 과잉 활성화 과

정이 일어나므로 결국 젊은 시절에 비해 차이

가 크지 않게 된다는 것이다.

고령자의 정서적 공감 능력이 젊은 사람보

다 더 높게 나타난 연구 결과는 노년기의 특

별한 경험 등에 영향을 받은 것에 관련이 있

다고 설명된다. 예를 들면, 생의 후반기에 와

서 특별한 도움이 필요한 상황이 전개될 때는 

노인의 정서적 반응성이 증가한다는 설명이다

(Kliegel, Jäger, & Phillips, 2007; Kunzmann &

Grühn, 2005; Phillips, Henry, Hosie, & Milne,

2008). 또 고령자들은 나이가 들수록 타인에

게 친화적인 정서적 반응이나 배려하는 반응

을 더 자주 보이는데 이러한 성향이 정서적 
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공감 능력을 높인다는 설명이다(Sze et al.,

2012).

2. 특성 대 상태 공감

공감 능력 관련 연구를 개관한 바에 따르

면, 공감 연구에서는 인지적 공감과 정서적 

공감의 구분만이 아니라 특성 공감과 상태 공

감의 구분도 필요하다(Cuff, Brown, Taylor, &

Howat, 2016; Duan & Hill, 1996). 일반적으로 

공감 능력을 언급할 때 성격 특성처럼 비교적 

안정적으로 나타나는 특성이라고 이해하지만,

공감적 반응은 상황이나 맥락에 따라서 다르

게 나타날 수 있다(Bailey et al., 2008; Phillips

et al., 2002; Richter & Kunzmann, 2011; Ze et

al., 2014). 전술했듯이 특성 대 상태 공감의 

구분에 따른 노화 연구 결과는 비교적 일관성

이 있는 양상을 보였다. 구체적으로 노소간

특성 차원의 인지적 공감 능력을 대인관계 

반응성 지수(interpersonal reactivity index, IRI;

Davis, 1983)나 공감 지수(empathy quotient,

EQ; Baron-Cohen & Wheelwright, 2004)와 같은 

질문지의 형태로 비교한 연구에서는 노인의 

능력이 젊은이보다 더 낮다는 결과(Bailey &

Henry, 2008; Bailey et al., 2008; Beadle et al.,

2012), 더 높다는 결과(O’Brien et al., 2013),

그리고 차이가 없다는 결과(Ze et al., 2014)로 

혼재했던 반면, 상태 차원의 인지적 공감 능

력을 다면적 공감 검사(multifaceted empathy

test, MET; Dziobek, Rogers, Fleck, Bahnemann,

Heekeren, Wolf, & Convit, 2008)와 사진이나 

동영상 등의 도구를 이용하여 측정한 연구들

에서는 노인의 공감 능력이 젊은이보다 일관

성 있게 더 낮게 나타났다(Bailey & Henry,

2008; Bailey et al., 2008; Phillips et al., 2002).

한편 특성 차원의 정서적 공감을 질문지로 측

정한 연구들에서는 노인의 정서적 공감 수준

이 젊은이보다 더 높다는 결과(O’Brien et al.,

2013; Sze et al., 2012) 또는 노소 간의 차이가 

없다는 결과가 나타났지만(Bailey et al., 2008;

Beadle et al., 2012; Phillips et al., 2002; Ze et

al., 2014), 사진이나 동영상을 이용하여 상태 

차원의 정서적 공감을 측정한 연구에서는 노

인의 정서적 공감 수준이 젊은이보다 더 높

다는 결과가 나타났다(Richter & Kunzmann,

2011; Ze et al., 2014).

이와 같은 연구 결과들을 요약하면, 특성 

차원에서 공감의 노화를 알아본 연구들에서는 

노소 간의 차이가 드러나지 않았던 경우가 있

었지만, 상태 차원의 공감 연구들에서는 대부

분 분명한 연령차가 나타나는 경향을 보였다.

물론 상태 차원의 공감 측정 도구로 정서적 

공감을 측정한 한 연구에서는 이전의 상태 차

원 공감 노화 연구 결과들과 달리 노소 간의 

차이를 발견하지 못하였다(Kelly et al., 2022).

즉 그 연구에서는 MET를 이용했던 이전 연

구들과는 다르게 약식 사회적 기술 평가 -

공감 과제(Brief Assessment of Social Skills -

Empathy Task, BASS-ET; Kelly & McDonald,

2020)라는 도구를 이용하여 상태 차원의 공감

을 측정했는데, 상반된 결과가 측정 도구의 

차이 때문에 나타났던 것인지는 불확실하다.

정서적 공감도 측정 방법에 따라 노화의 영향

이 다르게 나타날 수 있다는 점이 지적되었는

데(Jarvis et al., 2024), 이를 확실히 규명하기 

위해서는 공감 노화 연구에서 사용했던 측정 
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도구들이 동일한 공감의 개념을 측정했는지의 

수렴 타당도(convergent validity)를 검토해 볼 

필요가 있다.

현재까지의 공감 노화 연구는 주로 특성 

차원의 공감을 측정하는 연구들이고, 상태 차

원의 공감을 측정하는 연구들은 상대적으로 

많지 않다. 특성 차원의 공감을 측정할 때 주

로 자기-보고 질문지를 이용하는데, 이와 같

은 방법은 응답자가 의도적으로 타인에게 공

감적인 사람으로 보이고 싶어 하는 등 사회적

으로 바람직한 방향에서 응답할 가능성이 적

지 않다(Kelly et al., 2022; Schieman & Van

Gundy, 2000). 그뿐만 아니라 동일한 시기에 

태어나서 동일한 경험을 공유하는 동시대 출

생 집단 효과(cohort effect)에도 더 취약한 편

이다(Kelly et al., 2022; Konrath, O’Brien, &

Hsing, 2011; O’Brien et al., 2013). 또 정서적 

공감의 경우 특성이 아니라 상태 차원에서 공

감을 측정하였을 때 노화 효과가 더 잘 나타

날 수 있다는 지적도 있었다(Ze et al., 2014).

이에 공감의 노화를 더 명확히 살펴보기 위해

서는 특성 차원뿐만 아니라 상태 차원의 공감

을 동시에 측정하여 노소 간의 차이를 비교할 

필요가 있다(Jarvis et al., 2024).

3. 측정 도구와 방법

공감 능력 측정을 위해 개발된 도구는 매

우 다양하다(Lima & Osório, 2021). 그중 가장 

널리 쓰이고 있는 도구는 IRI나 EQ와 같은 

질문지 형태의 도구이다(Ilgunaite, Giromini, &

Di Girolamo, 2017). 이외에도 MET처럼 사진

이나 영상을 보여주거나 fMRI와 같은 뇌 영

상 기법을 이용하여 신경적 수준에서 공감을 

측정하기도 한다(Neumann, Chan, Boyle, Wang,

& Westbury, 2015). 질문지 형태의 측정 도구

는 대규모 표본의 자료를 수집하는 장점이 있

으나 자기-보고의 방법이라서 응답 편향(예:

social desirability bias)의 가능성이 적지 않다.

공감 측정에서도 이런 편향이 나타날 우려가 

있는 경우 MET나 fMRI와 같은 방법을 권장

한다(Vieten et al., 2024).

특성 차원의 공감을 측정하는 경우는 자기-

보고 방식의 질문지 그리고 상태 차원의 공감

을 측정하는 경우는 사진이나 동영상과 같은 

자극을 제시하고 실시간으로 공감적 반응을 

평가하는 도구가 주로 이용되고 있다. 기존의 

공감 노화 연구에서 불일치 결과가 나타났던 

또 다른 이유는 서로 다른 측정 도구와 방법 

때문일 수도 있다(Grainger et al., 2023). 자기-

보고 방법은 시행이 가장 편해서 가장 흔히 

사용되지만(Hall & Schwartz, 2019), 이 방법

이 실제로 응답자의 공감 능력을 잘 반영하

는가에 대하여 의문이 제기된다(Murphy &

Lilienfeld, 2019). 전술했듯이 공감을 자기-보

고 방법으로 측정할 때 편향 가능성이 있다면 

직접 관찰이나 행동적 수준의 측정 방법을 고

려해야 한다(Vieten et al., 2024).

앞 장에서 치매 환자의 공감 능력을 평가

한 연구 결과가 소개되었는데, 환자의 정서적 

공감 능력 수준은 배우자나 간병인이 평가했

을 때보다 치매 환자 스스로가 평가했을 때 

더 높았다. 이러한 결과에 대해서 연구자는 

환자의 자기-보고식 응답보다 정보제공자의 

보고가 정서적 공감 능력에 대한 더 객관적이

고 정확한 평가라고 주장하였다(Wright et al.,
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2021). 그러나 자기-보고와 정보제공자-보고 

방식으로 측정한 결과 간에 유의미한 상관이 

없는 인지적 공감과는 달리 정서적 공감의 

경우에는 그 두 가지 방식의 결과 간에 유의

미한 상관이 있음을 발견한 연구도 있었다

(Grainger et al., 2023). 또 인지적 공감을 자기

-보고와 행동적 방법으로 측정한 결과도 유의

미한 상관이 없었는데(Murphy & Lilienfeld,

2019; Stosic, Fultz, Brown, & Bernieri, 2022),

IRI와 같은 공감 검사 도구는 인지적 공감 능

력의 측정에 좋은 방법이 아닌 것으로 보인다

고 보고하였다(Beadle & de la Vega, 2019).

한편 정서적 공감의 경우에는 자기-보고와 

행동적 방법으로 측정한 결과 간에 유의미한 

상관이 있었는데, 이는 타인의 호감을 사려는 

성향이 강한 사람들은 자신의 정서적 공감 능

력을 더 과장해서 평가했을 가능성을 의미하

는 것이다(Sassenrath, 2020). 이와 같은 연구 

결과들은 공감 능력 연구의 대상자가 치매 환

자이든 정상 노인이든 상관없이 공감 능력을 

연구 대상자가 보고하는 방식보다 독립적인 

관찰자가 정보 제공자가 보고하는 방식이 더 

정확하게 평가할 수 있음을 시사한다. 또 다

른 방법론적 관점에서 인지적 및 정서적 공감 

능력의 측정 문제가 제기되기도 했다. 예를 

들면, 그 능력을 측정했던 방법들이 공감의 

동일한 개념을 측정했는지를 보여주는 변별 

타당도(discriminant validity) 문제였는데, 특히 

공감 능력의 노화 연구에서 빈번하게 활용되

었던 IRI의 변별 타당도가 가장 빈약했다는 

지적이었다(Murphy, Costello, Watts, Cheong,

Berg, & Lilienfeld, 2020).

인지적 공감에 관여한다고 알려진 뇌 구조

는 주로 내측 전전두 피질(medial prefrontal

cortex), 측두 극(temporal pole), 후측 상측두구

(posterior superior temporal sulcus), 및 해마

(hippocampus) 등이고(Moran, Jolly, & Mitchell,

2012), 정서적 공감에 관여한다고 밝혀진 

뇌 영역들은 전측 대상회(anterior cingulate)

와 뇌도엽(insula cortex), 복내측 전전두 피

질(ventromedial prefrontal cortex), 및 편도체

(amygdala) 등이다(Beadle, Paradiso, & Tranel,

2018; Singer, Seymour, O’Doherty, Kaube,

Dolan, & Frith, 2004; Singer, Seymour,

O’Doherty, Stephan, Dolan, & Frith, 2006).

fMRI로 뇌 영상을 살펴본 바에 따르면, 인지

적 공감의 핵심 영역이라는 배내측 전전두 피

질(dorsomedial prefrontal cortex)에서의 활성화

는 노인의 경우 젊은이보다 더 약한다는 결과

가 나타났다(Moran et al., 2012). 또 다른 

fMRI 연구에서도 인지적 공감 수준이 높은 

노인은 낮은 노인보다 뇌도엽 영역에서 더 강

한 활성화를 보였다. 정서적 공감 능력의 노

화 연구 역시 fMRI로 시도되었다. 예를 들면,

79세 전후의 노인 30명을 대상으로 fMRI 촬

영을 하기 전에 MET 공감 과제를 수행하도

록 한 다음에 관심 영역(region of interest)으로 

설정된 양 반구의 편도체와 뇌도엽의 활동을 

촬영한 결과, MET 과제 수행 시에 정서적 

공감 수준이 높았던 노인들은 작업 기억의 

부담을 크게 부과한 조건에서 활성화가 더 

감소했던 것으로 드러났다(Moore, Dev, Jeste,

Dziobek, & Eyler, 2015).

한편 세 연령층(14-17세, 20-31세, 56-76세)

의 여성 참가자들을 대상으로 불쾌하거나 유

쾌한 신체적 접촉에 대한 공감을 유도하면서 
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fMRI를 촬영한 연구에서는 나이에 따라 공

감의 기저가 되는 뇌 활성화가 다름을 밝혔

는데, 특히 고령 집단의 우반구 전측 뇌도엽

의 활성화는 나이가 젊은 집단보다 더 낮은 

편이었다(Riva, Tschernegg, Chiesa, Wagner,

Kronbichler, Lamm, & Silani, 2018). Riva et al.

(2018)의 연구 결과는 타인의 신체적 고통에 

대한 공감을 fMRI로 촬영하여 70대의 우반구 

전측 뇌도엽의 활동 수준이 20대 청년보다 더 

낮음을 밝힌 Chen et al.(2014)의 연구 결과와 

일치한 것이었다.

앞에서 언급했던 여러 연구의 결과를 종합

적으로 정리하면, 노인의 정서적 공감 수준을 

행동적으로 측정했을 경우 젊은 사람들의 수

준과 비교할 때 차이가 없거나 더 높았던 것

으로 보고된 연구 사례가 빈번했음에도 불구

하고, 정서적 공감에 대한 반응에 관련된 영

역으로 알려진 전측 대상회와 뇌도엽에서는 

노인의 뇌 활동 수준이 젊은이들보다 더 낮았

음을 보여준다. 물론 Moore et al. (2015)는 노

인 집단만을 대상으로 연구한 결과를 발표했

기에 이를 토대로 공감 능력의 노화에 따른 

뇌 활동의 변화를 설명하기에는 논리적으로 

불충분하다는 비판을 받았다. 역시 Riva et al.

(2018)의 연구도 여성만을 연구 대상으로 삼

았기 때문에 연구 결과의 일반화에 한계가 있

었다.

Ⅲ. 논의

현재까지 이루어진 공감 능력의 노화 연구

에서 병리적 노화를 겪지 않는 고령자 대상의 

연구 경향은 크게 두 가지로 정리된다. 하나

는 고령자의 인지적 공감 능력 수준이 젊은 

시절보다 더 낮지만, 정서적 공감 능력 수준

은 젊은 시절과 비슷하거나 더 높아진다는 것

이었다(Bailey & Henry, 2008; Beadle & de la

Vega, 2019; Grainger et al., 2023; Jarvis et al.,

2024). 다른 하나는 상태 차원의 공감 능력 

수준은 노화에 따라 낮아지지만, 특성 차원의 

공감 능력 수준은 노화의 영향을 잘 받지 않

는다는 것이었다(O’Brien et al., 2013; Richter

& Kunzmann, 2011; Sze et al., 2012; Ze et al.,

2014). 물론 그 경향성은 다른 연구 결과도 

보고되고 있어서 일반화시키기가 어렵다. 또 

정서적 공감 능력을 측정할 때 행동적 수준에

서 또는 신경적 수준에서 하는지에 따라서 결

과가 다르다는 점인데, 행동적 수준에서는 노

소간의 차이가 없었던 반면에 신경적 수준에

서는 노인의 정서적 공감에 관련된 뇌 영역의 

활동이 젊은이보다 더 감소했기 때문이었다

(Moore et al., 2015; Riva et al., 2018).

이에 그와 같은 공감 노화 연구 결과들의 

불일치와 관련하여 제기되었던 문제점들을 바

탕으로 향후 연구에서 고려해야 할 필수 사항

을 다음과 같이 정리했다. 첫째, 연구 결과의 

불일치는 부분적으로 연구마다 서로 다른 측

정 도구나 방법의 사용에 기인한다. 물론 연

구마다 측정하는 공감 능력의 형태나 내용이 

서로 다를 수 있다. 그럼에도 인지적 공감을 

측정하는지 정서적 공감을 측정하는지 또 이

를 행동적 수준에서 측정하는지 신경적 수준

에서 측정하는지에 따른 표준화된 측정 도구 

개발이 필요한 것으로 보인다.

둘째, 일부 연구는 고령자만을 대상으로 연
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구를 수행한 결과로 노화 관련 언급을 하고 

있는데(Beadle & de la Vega, 2019; Moore et

al., 2015), 공감 능력의 노화 여부를 더 정교

하게 살펴보기 위해서는 여러 연령 집단을 비

교해 볼 필요가 있다. 물론 노화 과정을 그보

다 더 정교하게 살피는 방법은 노년기 전후의 

연구 대상자를 상대로 한 종단적 연구의 수행

이지만, 이는 시간이 오래 걸린다는 약점이 

있을 뿐만이 아니라 앞에서 언급했던 표준화

된 측정 도구가 전제조건이다. 셋째, 공감 능

력의 성차를 밝힌 메타 연구에 따르면, 일반

적으로 남성보다 여성의 공감 능력이 자기 보

고 방식이나 실험실 상황에서의 연구일 때 더 

뛰어난 편이었으나 생리적인 측정에서는 성차

가 거의 드러나지 않았다(Eisenberg & Lennon,

1983). 고령자를 대상으로 성차를 살피는 연

구는 많지 않은 실정인데, 공감 능력의 노화

에 대한 정확한 이해를 위해서는 그와 같은 

연구도 필요할 것으로 보인다. 넷째, 공감 능

력의 노화 관련 뇌 영상 기법을 이용한 기존 

연구는 뇌 영상의 촬영 이전에 IRI(대인관계 

반응성 지수)와 같은 질문지로 특성 공감을 

측정한 후에 이를 뇌에서 활성화된 영역에 관

련시키는 방법이었다. 이에 앞으로는 인지적 

공감이든, 정서적 공감이든, 특성 공감이든,

또는 상태 공감이든 상관없이 공감 과제를 제

시하는 순간에 영상을 촬영하면서 뇌 활동의 

변화 양상을 확인해 볼 필요가 있다.

공감 능력의 노화에 관한 연구는 노인의 

신체적 및 정신적 안녕뿐만이 아니라 해당 노

인과 그 주변 사람하고의 관계에 영향을 미친

다는 점에서 중요성을 지닌다. 본 논문에서는 

공감 능력에 관한 노화의 영향을 밝히려는 연

구 결과에 일관성이 없는 것은 공감의 형태나 

측정 방법, 연구 대상의 차이 등에 기인하는 

것으로 보았다. 이에 공감 능력의 노화를 더 

명확하게 규명하기 위해서는 향후 연구 설계 

시 앞에서 제안한 고려 사항들을 반영할 필요

가 있음을 제안하였다.
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