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본 매뉴얼은 학생들의 건강한 정서ㆍ행동발달을 지원하고자 시행하는 2024년 학생정서·행동특성검사 및 사후관리 

사업의 원활한 운영을 돕기 위하여 작성된 자료입니다.

본 매뉴얼의 시행 방안은 교육청과 사전 협의하고 학교와 센터 등 관련기관의 현장 여건을 고려하여 제작된 것으로, 

현장 순응도 및 실효성 제고를 위하여 최대한 노력하였으나 다양한 여건을 충분히 반영하기에는 한계가 있었음을 

밝힙니다.

또한, 매뉴얼에 제시된 각종 서식은 학교 및 교육청 등 현장 여건에 맞게 재구조화하여 적절히 사용하실 것을 제안합니다.



Ⅰ. 사업개요 • 사업개요 ······························································································3

• 2024 학생정서･행동특성검사 제도 ·····················································5

Ⅱ. 세부 과제 

추진방향

󰋎 학교 기반조성 및 관리역량 강화 ·······················································9

󰋏 2024 학생정서･행동특성검사 및 결과 분석 ···································11

󰋐 전문기관 심층평가 및 치료관리 지원 ··············································17

Ⅲ. 초등학교 

서식 및 참고자료

󰋎 교사․학부모 연수 및 안내자료(초등학교용) ······································21

󰋏 학생용 검사지(초등학교용) ······························································26

󰋐 검사 결과 해석(초등학교용) ····························································32

󰋑 검사 결과지 기재방법(초등학교용) ···················································38

󰋒 검사 결과 안내문(초등학교용) ·························································40

Ⅳ. 중등학교 

서식 및 참고자료

󰋎 교사․학부모 연수 및 안내 자료(중등학교용) ····································57

󰋏 학생용 검사지(중등학교용) ······························································63

󰋐 교사용 검사도구(중등학교용) ···························································70

󰋑 검사 결과 해석(중등학교용) ····························································73

󰋒 검사 결과지 기재방법(중등학교용) ···················································83

󰋓 검사 결과 안내문(중등학교용) ·························································85

Ⅴ. 공통서식 및 

참고자료

󰋎 자살 관련 면담 기록지 ·································································103

󰋏 센터 의뢰서 양식 ··········································································105

󰋐 전문기관 종결보고서 양식(학교회신용) ··········································109

󰋑 학생 개인정보 제공 동의서 양식 ··················································111

󰋒 검사관련 Q&A ··············································································112

󰋓 전문기관 현황 ···············································································118

󰋔 유관기관 현황 ···············································································144

Ⅵ. 부록 성격특성 관련 교사 활용자료 ·····························································155

주의력결핍 과잉행동장애에 대한 전반적인 이해 ·································162

주의력결핍 과잉행동장애 관련 교실 내 환경조절, 교육, 과제부여 기법 ·· 165

주의력결핍 과잉행동장애 관련 교육현장에서 교사가 알아두면 도움이 될 사항·· 171

주의력결핍 과잉행동장애 아동에 대한 행동치료적 접근방법 ··············173

아동청소년 틱장애에 대한 전반적인 이해 ···········································184

학습 및 사회성 부진에 대한 이해 ······················································193

소아청소년 자살에 대한 전반적인 이해 ··············································196

학생정서·행동특성검사(다국어버전) ·····················································207

참고문헌 ···········································································································277

C / O / N / T / E / N / T / S





2024
학생정서·행동특성검사 및 관리 매뉴얼

Ⅰ

사업개요





Ⅰ  사업개요 3

              

● ｢교육기본법｣ 제27조

● ｢학교보건법｣ 제2조, 제7조, 제7조의2, 제9조, 제11조, 제18조의2, 제19조

● ｢학교폭력예방 및 대책에 관한 법률｣ 제4조, 제11조의2, 제20조의4

● ｢초중등교육법 시행령｣ 제54조

● ｢학교건강검사규칙｣ 제4조의3   

● 학생의 성격특성과 긍정적 자원 파악 및 안내

● 학생정서ㆍ행동특성검사 및 관리체계 구축으로 학생 정서ㆍ행동문제 조기 발견 

및 악화 방지

● 학생 정서ㆍ행동문제에 대한 적절한 개입을 통해 학습부진 문제 보정 및 학교생활 

부적응 학생 예방․관리

● 학교의 역량강화 및 예방ㆍ지원시스템 구축으로 학생정서ㆍ행동문제 예방

● 학교-지역사회 및 관계부처 공조체제 구축으로 학생 정서ㆍ행동문제, 학습부진, 

학교생활 부적응 대응의 효율성 제고

● 학생의 성격특성에 맞는 맞춤형 교육적 제안제시

● 정서․행동문제 대응, 학교폭력피해 조기발견․관리, 기초학력지원 등 학생에 대한 

학교 내외의 체계적 관리기반 조성

● 학교 내외 관련자 간 역할분담 및 공조체계 확립, 학생정서․행동관리 강화

● 자살 징후 등 우선관리 학생에 대한 즉각적인 조치를 위한 지역사회 연계 지원망 

구축

● 특성검사：초등학생 CPSQ-II：학부모 설문조사

중･고등학생 AMPQ-III：학생 설문조사, 담임교사 설문조사

● 심층평가：Wee센터, 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터, 의료기관 등

● 학생정서⦁행동특성검사 및 지속관리 도움자료 수록

  

● 대상：모든 초·공민학교 1·4학년, 중·고등공민학교, 고등·고등기술학교, 특수학교, 

각종학교(「초·중등교육법」제2조에 따른 각 학교) 1학년 

● 방식：매뉴얼의 내용을 기준으로 하되, 교육청 및 학교 여건에 따라 적정 운용

● 대상자 제외 처리 : 검사의 주체인 학교장이 교육청과 협의하여 결정(근거자료 

학교보관)

   ※ 제외 예시: 신체적․인지적으로 검사가 불가능한 경우, 대상자가 성인인 경우 등 

● 나이스 미 사용 학교：서면검사를 실시하고 교육청에 결과보고 및 관심군 상담 

및 조치

근거

법률

내용

적용

목적

사업개요



기반조성

• 학교 내 관리체계 구축

• 교직원 연수 및 학부모 안내

• 검사시스템 확인 및 사전준비
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결과 통보 및 종결

• 특성검사 결과 가정통신문

• 학교 내 지속 관심･관리

• 성격특성 검사 결과는 관심군

판정에 포함하지 않음

학교폭력 담당자에게 인계
•학교폭력업무 담당교사는 학생

(학부모) 면담을 통해 학교폭력 

여부를 확인하고 「학교폭력예방 및 

대책에관한 법률」 의거하여 ‘학교장

자체해결’ 또는 ‘학교폭력대책심의

위원회’회부

검사 실시 및 결과 처리

•학생정서･행동특성검사 실시

(온라인/서면)

• 검사현황(참여율) 확인 및 관리

• 검사결과 처리

1. 정서･행동문제 총점이 기준 점수 이상
입니까?

2. 학교폭력피해 문항에 응답하였습니까?

3. 자살관련 문항에 응답하였습니까?

결과통보 및 위험수준별 관리

• 학생 및 학부모 면담

• 특성검사 결과 가정통신문

• 자살위험 학생 즉각 조치

(전문기관 의뢰 등)

• 전문기관 의뢰 및 학교 내 지속 

관심 관리

사후관리(follow-up)

• 관심군(우선관리군･일반관리군) 

학생 지속관리

• 전문기관 조치현황 확인 및 협조

• 사업결과 정리･보고

학교폭력피해 

문항 응답

• 정상군：정서ㆍ행동문제 총점이 기준 점수 미만인 학생

• 관심군：일반관리군, 우선관리군

  - 정서ㆍ행동문제 총점이 기준 점수 이상으로, 학교 내 지속관리 및 전문기관

(병의원･Wee센터･정신건강복지센터 등) 의뢰 등 2차 조치가 필요한 학생

   ※ 우선관리군 : 자살위험 등 긴급조치를 요하는 학생을 포함하여 문제 심각성이 

상대적으로 높은 학생으로 전문기관 우선 의뢰가 필요한 학생

• 특성검사 : 문제가 있다고 확정하는 진단검사가 아닌 성격특성 및 정서･행동발달 

경향을 평가하는 선별검사(Screening Test)

• 심층평가：전문기관에서 실시하는 개별상담과 검사 등 2차 조치

학생정서･행동특성검사 관리 흐름도

아니요 예 아니요

예
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요약 2024 학생정서･행동특성검사 제도

검사대상 초(공민) 1･4학년, 중(고등공민)1학년, 고등학교(고등기술학교)1학년, 특수학교, 각종학교

검사절차 2단계 검사(학교 1차, 전문기관 2차)

검사방법 온라인검사 / 서면검사

검사도구 학교급별 1종 사용(초: CPSQ-Ⅱ/중등: AMPQ-Ⅲ)

신뢰도문항 면담 및 재검사 참고자료로 활용

자살시도력 신뢰도문항 연계, 자살위기학생 선별기준으로 활용

평가영역 정서ㆍ행동문제 / 성격특성

사후관리 위험수준별(우선관리･일반관리) 관리체계 구축

전출입관리 전출처리(NEIS) 시 해당 학생 특성검사 일자 자동이관, 필요시 전입교는 학부모 사전동의를 
얻어 원적교로부터 관련자료 공문 요청

● (검사기간) ’24. 4. 1. ~ 4. 30(온라인 검사의 경우, 기간 내 교육청에서 설정한 학교 검사기간 중 실시)

  * (3월)기본계획 수립▸(3월)학교 내 협의체 구성, 교직원연수, 가정통신 등 추진기반 조성▸(4월)특성검사 및 학교 내 

면담▸(4월 ~ ) 전문기관 연계 및 학교 내 지속관리 등 사후관리

● (검사대상) 초(공민) 1･4학년, 중(고등공민)1학년, 고등학교(고등기술학교)1학년, 특수학교, 각종학교
  * ’24년 검사제외 학생(초등 2･3･5･6, 중·고등 2･3) 중 지속관리가 필요한 학생에 대한 ｢학교별 ’24년 검사이

후 관리･지원방안｣ 수립하여 진급한 학생도 지속 관리

  * 대상자 제외 처리 : 검사의 주체인 학교장이 교육청과 협의하여 결정(근거자료 학교보관)

  ※ 제외 예시: 신체적․인지적으로 검사가 불가능한 경우, 대상자가 성인인 경우 등 

● (검사방법) 온라인검사 또는 서면검사

● (검사절차) 

1차 검사(학교) 학교상담·면담 관심군 선별 전문기관 2차 조치 병･의원

온라인/서면
검사

→
문제유형/
심각성 확인

→
우선관리/
일반관리/
자살위험

→
Wee센터/

청소년상담복지센터
정신건강복지센터 등

→
전문치료
/상담

→ ↑↓
학교 내 지속관리 체계

관심군(일반관리군/우선관리군)
전문기관 의뢰 및 학교 내

상담 등 지속관리

● (사후관리) 검사결과 위험수준별 관리체계 구축

관심군

· (학교내 관리체계 구축) 업무 총괄(부장교사 이상) 지정 의무화, 협의체(관리자･상담･담임･보건 등) 운영 등

· (학교내 지속관리) 학교상담 정례화(분기별 1회 이상), 생명존중 및 자살예방 교육 강화(연 6시간 이상) 등

· (전문기관 연계) Wee센터･정신건강복지센터·청소년상담복지센터 등 연계, 전문기관 2차 조치 등

우선관리

· (학교내 집중관리) 학교장･교사･학부모, 전문기관･병의원 관계자 등으로 구성된 위기대응팀 운영 의무화, 

학교상담 강화(월 1회 이상) 등

· (병의원 즉시의뢰) 검사절차와 관계없이 자살위험 학생 등 긴급을 요하는 학생 확인 즉시 전문기관･병의원 

의뢰체계 구축, 운영
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󰋎 학교 기반조성 및 관리역량 강화

가. 학생정서･행동발달 지원 체계 구축

● 학교교육과정에서 학생정서･행동특성검사 및 사후관리 지원방안 수립･추진

● 학교관리자의 적극참여를 통해 학교구성원 모두가 참여하는 협력체계 구축

- 학교 내 관리체계 총괄 담당자(부장교사 이상) 의무지정, 관련업무 담당자(보건･상담･담임･생활지도･기초

학력지원 등)간 역할분담 및 협력체계 확립

※ 담당교사에 국한하는 단절적･소극적 추진이 아닌, 학교교육과정에서의 종합적･총체적인 학생지원방안 수립･추진
- 학교 구성원 및 관련업무 특성을 고려한 적절한 업무분장･협의체 구성 및 업무협의회 정례화

※ 매월(또는 분기별) 정기적인(또는 필요시 수시) 협의를 통한 학생관리 적정성 확보

● 학생 정신건강 관리의 실효성 제고를 위한 학교 내･외 네트워크 구축

- 교육청 및 교육지원청 단위의 협의체 구성･운영으로 학교와 지역사회 전문기관(Wee센터, 정신건강복

지센터, 청소년상담복지센터 등)의 원활한 협력체계 구축

- 자살징후 등 우선관리에 대한 신속･적정한 조치를 위한 학교-지역사회 전문기관 연계체계 구축･운영

※ 검사결과 선별된 관심군을 학교 담당자의 주관적 판단에 따라 정상군으로 변경 불가

 학생 정신건강관리 지원팀(가칭)

• 구성단위：교육청 및 교육지원청

• 목적：학생 정신건강증진대책 수립･추진

• 조직：당해 학년도

• 구성원：학교담당자, 학부모, 지역사회 전문가, Wee센터･정신건강복지센터･청소년상담복지센터 담당자 등

  ※ 교육(지원)청 주관 하에 Wee센터･정신건강복지센터 등 전문기관 참여

• 기능(역할)：검사 및 사후관리 등 학생 정신건강서비스 지원에 관한 사항 협의･추진

   - 검사 실시 후 연계･관리를 위한 구체적인 방법 협의 및 협력

   - 관심군 학생 관리를 위한 지원방안 협의

   - 관심군 학생 사례회의 등 학생관리 관련 전문성 지원

   - 자살징후 등 긴급을 요하는 학생에 대해 즉각 조치를 위한 의뢰체계(hot-line) 구축･운영

   - 그 밖의 학생 정서･행동발달 지원에 관한 사항 협의･지원
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나. 인식개선 및 관리역량 강화를 위한 교육･홍보

● 학교 정신건강 담당교사 전문성 증진을 위한 연수 운영

- 검사 및 관리방법 등

- 문제유형별 학교 내 지속관리를 위한 상담실무

● 정신건강 증진에 대한 인식제고를 위한 교육 실시

- 대상：학생, 학부모, 교직원

- 방법：대면교육(보건교육, 학년 초 학부모회의, 교직원 연수 등), 가정통신문, 건강소식지 및 게시물 

학생정서행동특성검사 동영상설명자료 다각적인 방법 활용 

- 내용：검사 및 사후관리의 중요성 및 필요성, 학교에서의 학생 정서･행동발달 지원 내용, 낙인 및 

부정적 편견 해소를 위한 학교의 노력 등 정확한 정보 제공 

※ 학교 내 검사는 진단검사가 아닌, 학생의 성격특성 및 정서·행동발달 경향성을 파악하여 학생교육

활동의 적정성을 지원하기 위한 선별검사(screening test)이며, 검사 및 관리현황 등 관련정보는 

관련교사만 공유하고 재학 중 교육 자료로 활용한 후 폐기하며, 학생부 및 건강기록부 등에 

기록을 남기지 않는 점 등에 대해 안내
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󰋏 2024 학생정서･행동특성검사 및 결과 분석

가. 학생정서･행동특성검사 및 결과분석

● 대상：모든 초·공민학교 1·4학년 학부모, 보호자, 중·고등공민학교, 고등·고등기술학교, 특수학교, 각종

학교(「초·중등교육법」제2조에 따른 각 학교) 1학년 학생

※ 신체적, 인지적으로 검사가 불가능하거나 성인 학생 등의 검사 제외가 필요한 경우, 학교장이 교육청과 

협의하여 대상자 조정 가능(검사 제외 시, 근거 자료 학교 보관)

● 방법：온라인검사 또는 서면검사

※ 온라인검사 실시방법에 관한 사항은 『2024학년도 학생정서ㆍ행동특성검사 시스템 사용자 매뉴얼』참조

※ 온라인검사 시스템 활용 시 담당자는 사전에 검사시스템 이용 방법, 검사기간 등 관련내용을 확인하고, 필요시 

부모 이외의 보호자가 검사해야 하는 학생의 경우 학교에 문의하여 학생 개개인의 ‘본인확인번호’를 파악한 후 

시스템에 등록

● 주관：학교

● 내용：성격특성, 주의력결핍과잉행동장애(ADHD), 우울, 불안, 학교폭력피해, 자살위기 등 주요 정서･행동특성 전반
● 결과처리 : 검사도구별 기준점수 이상인 경우(관심군) 학교 내 면(상)담 후 문제 수준별(자살징후 즉각 

조치) 심층평가를 위한 전문기관 연계지원, 학교 내 상담 등 지속관리

※ 성격특성 검사 결과는 학생들의 성격 특성을 이해하기 위한 것으로, 학교와 부모의 지도 관리에 

참고할 수 있으며 관심군 판정에는 포함되지 않음

※ 신뢰도 문항은 학생 면담 등 재검사 참고자료로 활용

초등학생

학부모, 보호자 평가(온라인/서면검사)

➜
학교 상(면)담

➜
관심군

▸CPSQ-Ⅱ 검사결과(정서ㆍ행동특성)

 - 초 1 : 총점 남학생 20점, 여학생 17점 이상

 - 초 4 : 총점 남학생 21점, 여학생 19점 이상

문제유형 및 심각성 확인
▸일반관리

▸우선관리

중･고등학생

학생 평가(온라인/서면검사)

➜
학교 상(면)담

➜
관심군

▸AMPQ-Ⅲ 검사결과(정서ㆍ행동특성) 

 - 중1 : 총점 남학생 31점, 여학생 33점 이상

 - 고1 : 총점 남학생 33점, 여학생 31점 이상

문제유형 및 심각성 확인
▸일반관리

▸우선관리

▸자살관련문항(AMPQ-Ⅲ 53번, 57번)

  점수 합이 2점 이상

▸자살시도 문항(60번)에 ‘예’로 응답한 학생 중 신뢰도 문
항(49번, 62번)의 합이 ‘5점’ 이상

➜ 자살면담

‘중간위험’ 수준이상
➜ ▸우선관리

※ 초등학생의 경우 자살위기에 대한 별도검사를 포함하지 않으나 면담과정에서 자살생각이 확인되면 자살면담지를 

사용하여 위험수준을 확인하고 면담결과에 따라 조치

※ 검사결과 재확인(관심군↔정상군 변경 필요 시) 절차 및 방법

① 면담을 통해 문제가 있을 경우 재검사를 실시하며 결과에 따라 내부 결재를 거쳐 진행 신뢰도 문항은 참고자료로 활용

② 재검사*(별도의 표준화 검사 또는 특성검사: CPSQ-Ⅱ, AMPQ-Ⅲ/ AMPQ-Ⅲ-T)를 통한 확인

  * 재검사 방법 : 학생정서·행동특성검사 시스템 사용자 설명서의 “반별검사관리” 참고
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③ 검사결과 변경(관심군↔정상군)이 필요한 경우, 상기 재검사 결과와 기본(1차) 검사결과 등 관련 내용(내부결재)에 근거하

여 처리

나. 학생정서･행동특성검사 시 유의사항
● 담당교사에게 검사의 목적과 필요성, 유의사항 등 안내자료 제공 및 학부모용, 교사용, 학생용 동영상 

검사 설명자료 안내

● 학생의 긍정적 성격특성을 평가함으로써 학생 스스로 자신에 대한 긍정적 인식과 자기계발의 기회를

마련하고 부모와 교사는 학생의 양육과 지도 방향에 도움이 될 수 있음을 안내 

● ‘정신질환’, ‘정신건강’, ‘관심군’ 이라는 용어(의미)를 지양함으로써 교직원 및 학부모(학생)의 거부감 방지

● 학생정서ㆍ행동특성검사는 진단이 아닌, 학생교육활동의 적정성을 지원하기 위한 선별검사(screening 

   test)이며, 진단은  전문 병･의원 등 전문기관 심층평가를 통해 받게 됨을 안내

● 본 검사는 성장기 학생들이 흔히 경험하게 되는 정서･행동발달 상의 문제를 조기발견하고 악화되는 

   것을 사전에 예방하기 위한 것임을 교직원 및 학부모에게 전달하여 적극적인 참여 독려

● 또한 정서ㆍ행동발달 상의 문제를 조기에 발견하고 예방하기 위해 필요한 상담 등의 지원을 제공하기 

위한 것임을 설명하여 교직원 및 학생, 학부모의 선별검사에 대한 부정적인 편견과 낙인 방지

● 학교 컴퓨터실을 이용한 온라인검사 시  반드시 교사 임장지도 하에 실시하며 1인 1대 컴퓨터를 배정하고 

학생들이 차분한 마음에서 솔직하게 작성할 수 있도록 지도

- 검사 전 검사 관련 사항(검사자 안내자료, 동영상 설명자료)을 충분히 숙지하고 성실하게 참여하도록 

지도

- 검사를 완료한 학생이 검사 분위기를 방해하지 않도록 지도

· 검사 결과, 자살위기와 학교폭력 피해문항 응답 학생은 담당교사(상담, 생활지도, 자살예방관리 등)에게 연계하고 

 심층평가 및 필요한 조치가 이루어질 수 있도록 협조

· 학생정서ㆍ행동특성검사 대상 학생에게 기존의 학교 자체적으로 실시하는 다양한 표준화검사 지양, 학생정서･행동

특성검사 우선 실시 후 필요시 그 결과에 따른 후속조치로 각종 표준화검사 적용 가능

· 검사 및 지속관리 등 관련자료(검사지, OMR카드, 관리일지, 상담일지 등)는 ｢개인정보 보호법｣ 등 관련법령을 

 준용하여 개인정보관리 철저

 ※ ｢학교보건법｣ 제18조의2(비밀누설금지 등) ①이 법에 따라 교직원 및 학생에 대한 건강검사와 관련된 업무를 

   수행하거나 수행하였던 자는 그 직무상 알게 된 비밀을 다른 사람에게 누설하거나 직무상 목적 외의 용도로 

   이용하여서는 아니 된다. 

· 검사결과 등은 개별적으로 통보(학생, 학부모)하고 교실 등 공개적인 장소에서 “검사결과 이상이 있다”는 표현을 

 하지 않도록 담임교사 연수 시 주의사항 안내
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다. 학생정서･행동특성검사 결과 가정통신 및 전문기관 안내

<학생정서･행동특성검사 결과 가정통신>

● 대상：학생정서･행동특성검사 실시 전체학생

※ 검사 결과 전문기관 심층평가를 받는지 여부와 상관없이 검사 참여 전체학생에게 실시

● 주관：학교

● 방법：서면(결과지를 봉인하여 우편발송) / 필요시 우선 유선안내  

※ 지속관리가 필요한 학생의 경우 학부모의 이해증진 및 당혹감 완화 등을 위하여 사전 유선안내

● 내용：검사 결과 및 사후관리(심층평가 및 상담치료 등) 안내 자료

※ 성격특성과 정서ㆍ행동특성에 대한 결과 모두 안내 

※ 결과 통보과정에서 결과지가 학생 간에 공개되어 낙인에 의한 피해상황이 발생되지 않도록 각별히 주의

 가정통신 시 유의사항

· 학생정서･행동특성검사는 진단을 하는 검사가 아니라 학생의 긍정적 성격특성을 파악하고 최근 수개월 동안 정서･인지･
행동특성을 알아보는 선별검사임을 안내합니다.

· 성격특성 영역의 결과는 학생의 성격적 강점에 대한 이해를 도울 수 있으며 그 결과에 대해 부모-자녀 간 대화를 

권장합니다. 

· 학생정서･행동특성검사에서 “관심군”으로 분류되었다고 하더라도 일상생활의 어려움이 없는 경우도 있습니다. 또한 “정상군”

으로 분류되었지만 도움이 필요한 학생도 있을 수 있음을 적시합니다.

· 관심군으로 분류되었다는 것은 정서ㆍ행동문제가 다소 높게 나타나는 경향성을 의미하며, 어른들이 모르는 사이에 

자녀가 일상에서 스트레스를 높게 경험하였을 가능성이 있음을 학부모님에게 표현하는 것이 좋습니다.

· 스트레스와 어려움들을 빨리 발견하여 적절한 방법으로 도와주면 아이들이 건강하고 밝게 자랄 수 있으며, 방치할 

경우 더 큰 문제로 발전할 수 있음을 안내합니다. 그리고 정서･인지･행동의 어려움이 개선되면 학교 적응이 쉬워지며 

학습의 효율이 향상됨을 안내합니다. 

· 관심군 학생의 학부모님이 검사결과를 물을 때 아래와 같이 답변하는 것이 도움이 됩니다.

   - 성격 특성 검사 결과에 기반 하여 학생의 장점과 성장 가능성을 알려드립니다.  

   - “아이들이 자라는 과정 중에 심리ㆍ정서상에 어려움을 겪는 시기가 있습니다. 이때 빨리 발견하여 도움을 주는 

것이 중요합니다. 검사를 하는 당시에 10% 가량의 아이들이 어려움이 있다고 알려져 있습니다.”

   - “이런 검사결과로 인해 아이가 학교에서 불이익을 받는 것은 없습니다.”

   - “관심군으로 파악되었다면 아이의 생활과 마음에 대해 조금 더 관심을 기울이면서 대화하는 시간을 늘리는 것이 

필요합니다.”
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 학생정서･행동특성검사 결과 안내(전화 및 면담)

결과 안내와 관련된 면담의 일반적 Tip

· 관심군으로 파악되었다면 매우 놀라는 부모님도 있고 당황하여 화를 내시는 경우도 있습니다. 생각지 못했던 결과에 

당황하거나 이러한 결과가 무엇을 의미하는지 몰라 걱정하기 때문입니다.

· 우선 학부모님이 보이는 다양한 표현이나 반응에 대해 이해하여 주시고 공감하여 주십시오.

· 성격특성 영역에 기술된 학생의 장점을 알려줍니다.  

· 정서･행동특성검사의 의미와 진행과정, 도움을 받을 수 있는 내용에 대해 설명을 해주십시오.

· 관심군으로 판정되었다고 해서 정신질환이 있다는 것을 의미하는 것이 아니며 학교에서 불이익을 받거나 편견을 

가지지 않는다는 것을 명확하게 설명해 주십시오.

· Wee센터나 정신건강복지센터에서 별도의 비용 부담 없이 상담과 심층평가를 받을 수 있음을 설명합니다.

· 이외에도 병원이나 외부 상담기관을 이용할 수 있음을 안내합니다.

 ※ 단, 비용은 개인부담이나, 교육청이나 기타 기관에서 지원하는 경우도 있으므로 학교 업무담당자에게

확인 후 알려줍니다.

학부모 면담의 Tip

· 검사결과가 관심군으로 나온 경우 학부모님은 걱정과 두려움을 느끼는 경우가 많습니다. 이런 부모님의 감정에 

대해 이해하고 공감하는 것이 중요합니다.

 - 부드러운 음성으로 간단한 인사를 합니다.

 - “결과 듣고 당황스러우셨죠?” 라는 말을 건네며

 - “학생정서･행동특성검사는 의학적 진단을 위한 검사가 아니며, 성격적인 특성을 알아보고 최근 몇 달 간 혹시 

아이가 스트레스나 고민 등으로 어려움이 있는지 알아보는 검사입니다.”라고 설명합니다.

 - 성격특성검사 결과에 기반하여 “OO는 자신을 존중하고 사랑하는 좋은 마음을 가지고 있네요.”라는 장점을 

먼저 알려드립니다. 

 - “OO(이)가 더 잘 생활하도록 돕기 위해 알아보는 과정이니 미리부터 너무 걱정하실 필요는 없습니다.”라고 

안심시켜 드리는 것이 중요합니다.

 - 초등학생의 경우: “부모님이 체크하신 항목 중에서 일정 점수가 높으면 혹시 아이의 정서･행동에 어려움이 

있을 가능성이 높을 수도 있다는 것인데, 이 중에는 가볍고 일시적인 것들도 많습니다. 혹시 최근 아이가 스트레스

를 받거나 힘들어 하는 것이 있을까요?”

 - 중･고등학생의 경우: “아이들이 부모님이나 주변 어른들에게 고민을 털어놓지 못하는 경우도 많이 있습니다. 스스로 

체크하는 설문지에는 비교적 솔직하게 표현하기도 합니다. 아이가 스트레스나 고민이 있을 수 있으니 정말 

어려움이 있는지 관심을 가지고 아이와 대화하는 시간이 필요합니다.”

 - “부모님께는 걱정을 끼칠까 봐 미처 말하지 못하는 경우도 있으니 다른 전문가와 만나 아이의 최근 상황이나 

고민을 들어보는 것이 도움이 될 수 있습니다.”

· 정신질환에 대한 진단검사가 아니므로 구체적인 질환명에 대해서는 언급하지 않는 것이 좋습니다.

  (진단명 예시 : 우울증, ADHD, 강박증 등)
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<전문기관 심층평가 안내>

● 대상：학생정서･행동특성검사 관심군(일반관리군･우선관리군)으로 분류된 학생

※ 관심군은 성격특성 검사결과는 포함하지 않으며 정서ㆍ행동문제 검사 결과만으로 선별

● 주관：학교

● 방법：학생 의뢰서(학부모 동의서) 전달 및 유선 협의

※ 전문기관 담당자와 사전 협의, 일정 및 방법 등 세부사항 조정 후 안내

※ 자살위험 등 우선관리 학생은 연간계획수립 시 전문기관과 사전협의･협력체계 구축으로 대상학생 확인 시 학부모 

면담 및 전문기관(병의원) 의뢰 등 즉각 조치

※ 교육(지원)청에서는 특히 자살위기 학생 지원을 위하여 관내 전문기관을 사전에 지정ㆍ단위학교에 안내

관심군

(초)

일반관리

▸CPSQ-II

  - 초1 남학생 20∼22점/여학생 17∼19점

  - 초4 남학생 21∼24점/여학생 19∼21점

➜ 전문기관 의뢰 및 

학교 내 관리

우선관리

▸CPSQ-II

  - 초1 남학생 23점 이상/여학생 20점 이상

  - 초4 남학생 25점 이상/여학생 22점 이상

➜ 전문기관 우선의뢰 

및 학교 내 관리

관심군

(중･고)

일반관리

▸AMPQ-III

  - 중1 남학생 31∼36점/ 여학생 33∼38점

  - 고1 남학생 33∼38점/ 여학생 31∼36점

▸AMPQ-III-T

  - 중1 남학생 7점/ 여학생 4점

  - 고1 남학생 4점/ 여학생 4점

➜ 전문기관 의뢰 및

학교 내 관리

우선관리

(자살위험 

포함)

▸AMPQ-III

  - 중1 남학생 37점 이상/여학생 39점 이상

  - 고1 남학생 39점 이상/여학생 37점 이상

  - 자살위기 문항(AMPQ-III Q.53, Q. 57) 점수의 합이 2점 이상인 응답자 및 

자살시도 문항(60번)에 ‘예’로 응답한 학생 중 신뢰도 문항(49번, 62번)의 합

이 ‘5’ 이상인 응답자 중 자살면담 결과 중간위험도 이상인 경우

▸AMPQ-III-T

  - 중1 남학생 8점 이상/ 여학생 5점 이상

  - 고1 남학생 5점 이상/ 여학생 5점 이상

  - 자살위기(AMPQ-III-T Q.7) 2점 이상 응답자 중 자살면담 결과 중간위험도 이상

➜
전문기관 우선의뢰 

및 학교 내 관리

*자살위험: 즉각 조치

※ 전문기관 2차 조치 연계현황 분류 체계 : 관심군은 모두 전문기관 연계 조치 대상으로

     ① 학부모(학생) 거부 : 전문기관 미연계 사유가 학부모(또는 학생)의 거부에 의한 경우
     ② 출결문제 : 해당 학생이 장기결석, 휴학, 전학, 대안교육시설 위탁 등으로 조치가 불가한 경우
     ③ 기타 : 상기 ①, ② 이외의 미연계 사유
     ④ 가정요인(경제문제, 보호자 부재 등), 지역 내 이용 시설 부재 등은 관할 교육청 Wee센터 학교방문 

관리를 원칙으로 하며 미연계 사유에 포함되지 않음
     ⑤ 이미 전문기관 치료중이거나 개별적으로 학교 연계 기관이외의 전문기관에서 관리 받는 경우는 

연계(해당 기관 유형)로 분류
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라. 학교 내 학생 정서･행동발달 지원 관리

● 대상：전체학생

● 주관：학교 담당교사 및 담임교사

● 방법：학교 내 상담 및 관리 프로그램 운영, 정신건강증진교육

※ 관심군 학생이 아닌 전체 재학생 대상이며, 특정 학생 선정･운영으로 대상 학생이 낙인 되지 않도록 유의
● 내용

- 내재화 및 외현화 문제, 자살생각 등 정서ㆍ행동문제 전반에 대한 학교 내 업무 부서간의 협력 하에 

유형별 관리 프로그램 운영 및 정기적인 상(면)담 등 학교 내 지속관리   

※ 학교 내 상담 또는 면담(담임교사, 상담교사 등) 정기적으로 실시(우선관리 학생은 월1회 이상)

- 성격특성 평가결과를 기반으로 학생 성격특성의 이해 및 지도

※ (참고자료) 성격특성 검사 관련 교사용 교육자료 활용

· 심층평가 및 지속관리가 필요한 학생에 대한 정보는 반드시 학부모에게 통보하고 가정에서의 관심과 관리가 이루어질 

수 있도록 조치

· 필요시 학부모 학교 방문 요청 면담 등 관리를 필요로 하는 학생이 방치되는 사례가 없도록 적극적인 방안 강구

· 학년진급 및 전출･입 등 학적변경으로 인한 학생 관리공백이 발생하지 않도록 관리일지 및 상담일지 작성*, 담당교사 

간 인수･인계* 등 학교별 관리방안 수립･추진

  * 학생 관리일지 및 상담일지 등 관련 자료는 주의를 기울여 작성하고 관리 철저

  * 관리일지는 관할 시도교육청에서 원시자료 삭제 후 확인이 불가하므로 오프라인으로 저장 필수

  * 학생 검사결과와 상담내용은 학교생활기록부 또는 건강기록부 등에 기재하지 않으며 서면검사지(OMR카드) 등은 

용도 소멸 즉시 폐기(파쇄)하고 해당 내용은 학생교육활동(생활지도) 관련 교사만 공유

  * 지속관리를 요하는 학생 전출입에 따른 학생 관리의 공백방지를 위하여 전출처리(NEIS) 시 해당 학생 특성검사 일자 

자동이관/ 해당 학생 관련 자료가 필요한 경우, 전입교는 학생검사일자 확인 후 학부모 동의를 얻어 세부 자료를 

원적교에 요청(공문)

  * 원적교의 전출생 세부자료는 관할 시도교육청에서 원시자료 삭제 후 확인 불가

  * 지속관리를 요하는 학생의 학년진급으로 인한 학생관리 공백방지를 위하여 전년도 담임교사는 신년도 담임교사에게 

해당학생 관리에 관한 사항 인계
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󰋐 전문기관 심층평가 및 치료관리 지원

가. 전문기관 의뢰 학생에 대해 지속관리

● 대상：관심군(일반관리, 우선관리) 학생으로 학부모 동의하에 전문기관에 의뢰 한 학생

● 학생 및 학부모(보호자)에 대한 사후관리(follow-up) 지원체계 유지

나. 심층평가 및 관리 프로그램 지원

● 대상：검사 결과 기준 점수 이상인 학생 중 학부모가 동의한 학생     

※ 학생 정서･행동발달 지원의 필요성과 중요성에 대해 충분히 설명･권고

● 주관：지역전문기관(Wee센터, 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터 등)

● 방법：지역전문기관 선정도구 이용 심층평가 및 사례별 관리

- 학생 정신건강관리 지원팀(협의체) 내의,

  •지역 전문기관과 사전에 긴밀한 협조체제를 구축

  •검사와 치료 일정 및 방법 등 세부 효율적인 추진방안에 대해 사전 협의･추진

- 학생(학부모, 보호자)이 전문기관을 방문하여 실시하도록 지도

※ 단, 지리적 여건 등으로 기관 방문이 어려운 경우 우편 또는 온라인으로 검사지를 받아 담당(담임)교사 임장 

하에 작성･발송하고, 결과 수령하는 방법 등 탄력적 운영 가능

● 유의사항： 대상 학생이 낙인(烙印)되어 학교생활에 부정적인 영향을 초래하거나 학부모 민원 등 부작용

이 발생하지 않도록 진행에 만전을 기할 것

※ 학교 내･외 ‘학생 정신건강관리 지원팀(협의체)’ 운영 시 학생 관련 정보 공유는 학생 관리를 위해 필요한 영역에 

한정하며, 관계자(담당교사, 담임교사, 전문기관 담당자, 학부모) 협의 하에 공유 범위 결정, 학생 치료지원 

및 개인정보보호 등 합법한 수준에서 적정범위 결정

  

· 관심군(일반관리･우선관리) 학생으로 2차 조치를 위한 전문기관 의뢰 시 반드시 학부모가 동행하도록 안내

· 불가피하게 학교 일과 중 전문기관 방문조치가 필요한 경우 출결상황은 ‘출석인정’으로 처리할 수 있으므로 출결상황에 

관한 사항은 학년 초 학교기본계획 수립 시 포함(학교생활기록부 기재요령 별표 8 제2조 나목 7 : 기타 부득이한 

사유로 학교장의 허가를 받아 결석하는 경우)

  * 이미 치료중인 문제로 인해 일과 중 전문기관 방문이 필요한 경우에는 '질병으로 인한 결석'에 해당(학교생활기록부 

기재요령 별표 8 제2조 다목)

· 학교 밖 기관 의뢰 시 반드시 사전 전문기관 담당자와 협의 후 학부모에게 안내하여 대기 또는 지체 등으로 인한 

학생(학부모) 불편감 발생 최소화

· 학부모(학생)가 검사를 원치 않는 경우, 사유를 확인하고 학생중심에서 중요한 조치임을 설명하고 필요한 조치가 

단절되지 않도록 적극 노력하되 충분한 설명에도 원치 않으면 학부모(학생) 의견 존중, 학교 내 지속적인 관심과 

관리지원 유지
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󰋎 교사 ․학부모 연수 및 안내자료(초등학교용)

 가. 교직원 연수 및 이해자료

학생정서·행동특성검사 이해자료 

사업의 목적

· 학생의 긍정적 성격특성 파악 및 지원

· 학생정서･행동특성검사 및 관리체계 구축으로 학생 정서ㆍ행동문제 조기 발견 및 악화 방지

· 학교의 역량강화 및 예방･지원시스템 구축으로 학생 정서･행동문제 예방

· 학교-지역사회 및 관계부처 공조체제 구축으로 학생 정서･행동 발달지원의 효율성 제고

· 학생 정서･행동문제에 대한 적절한 개입을 통해 학습부진 문제 보정 및 학교생활 부적응 학생 예방･관리

중요성 및 필요성

정신건강의 문제는 의료 및 보건 영역 뿐만 아니라 학교에서의 아동행동에도 영향을 미칩니다. 실제로 2021 

청소년건강행태온라인조사 결과에 따르면, 13~18세 청소년들의 스트레스 인지율은 전체 38.8%, 남학생 

32.3%, 여학생 45.6%, 우울감 경험률은 전체 26.8%, 남학생 22.4%, 여학생 31.4%, 자살 생각률은 전체 

12.7%, 남학생 9.5%, 여학생 16.1%, 자살 계획률은 전체 4.0%, 남학생 3.2%, 여학생 4.9%, 자살 시도율은 

전체 2.2%, 남학생 1.5%, 여학생 2.9%로 나타났습니다. 이러한 아동･청소년의 정신건강문제는 학업문제, 

또래 집단에서의 따돌림, 적응장애, 문제행동, 학생들 간의 폭력, 자살 등과 같은 문제로 확대될 수 있으며, 

이로 인해 교사들의 어려움 또한 가중되고 있습니다. 

아동･청소년기는 급격한 뇌 발달이 일어나는 시기이자 성격특성이 확립되는 성인의 전 단계로, 미래에 대한 

준비를 시작해야 하는 시기입니다. 무엇보다도 이 때 발생하는 정서･행동문제는 아동･청소년의 삶에 후유증을 

남길 수 있으므로 조기 진단 및 치료가 필요할 것으로 보이며, 이러한 점에서 학생들의 정서･행동문제 예방 

및 악화 방지에 목적을 두고 있는 학생정서･행동특성검사의 필요성 또한 갈수록 강조되고 있습니다. 2017년도

에는 성격특성검사를 새롭게 추가하여 학생의 긍정적 성격특성에 대해 파악함으로써 교육적으로 활용할 수 

있도록 하였습니다. 성격특성검사는 다른 학생들과 비교하여 상대적 성격특성 수준을 제시하기보다 각 학생이 

자신의 강점과 성격특성에 대한 통찰의 기회를 얻어 자신에 대한 긍정적인 인식과 자기 계발에 도움을 주는 

것에 중점을 두고 있으므로, 관심군 선별에는 영향을 미치지 않습니다. 또한 2018년에는 신뢰도 문항을 보완하

고 관심군 선별기준을 강화하여 선별의 적정선을 향상시켰습니다.

학교에서 체계적인 정신건강 사업이 효과적으로 추진되기 위해서는 교사와 가정, 그리고 지역사회 모두가 

협조체제를 이루는 것이 무엇보다도 중요하며, 이 사업의 시작인 학생정서･행동특성검사의 진행을 위해서는 

학생을 가장 잘 알고 있는 여러 선생님의 역할이 가장 중요하다고 할 수 있습니다. 학생들을 사랑하시는 선생님들

의 적극적인 협조를 부탁드립니다.
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학생 정서･행동발달 지원사업의 추진개요

구분 담당 추진 내용

연계체계

구축
교육청

* 학생정신건강서비스지원 협의체 구축

 - 학교담당자(담임/보건/상담/생활지도/기초학력담당교사 등), 학부모, Wee센터, 정신건강복지센터, 청

소년상담복지센터 등과 협조체제

사전준비 학교 * 사전교육 및 가정통신

선별검사 학교
* 초등학생 학부모, 보호자: CPSQ-Ⅱ

* 검사결과 분석 후 정상군과 관심군(일반관리, 우선관리)으로 학생 선별

심층평가 전문기관 * 연계기관: Wee센터, 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터, 의료기관 등

지속관리
학교 및 가정, 

전문기관

* 관심군: 학교 내 상담관리 및 전문기관 치유 지원 등 지속관리

 - 일반관리: 학교 내 상담관리, 위험수준별 전문기관 순차 의뢰

 - 우선관리: 전문기관 우선의뢰, 조치현황 모니터링 및 학교 내 상담관리 등 지속관리

           (자살위험 등 시급한 문제는 병의원 등 전문기관 즉각 조치)

초등학생

CPSQ-II(Child Personality and Mental Health Screening Problems Screening Questionnaire, Second Version)

유형 내용

개인

성격특성

내적: 성실성, 자존감, 개방성

외적: 타인이해, 공동체의식, 사회적주도성

위험문항 학교폭력피해

외부요인 부모자녀관계

정서행동

문제요인

집중력부진: 주의력결핍, 과잉행동장애(ADHD), 품행장애

불안/우울: 불안장애, 우울증, 심리적 외상 반응, 신체화 성향, 강박 성향

학습/사회성부진: 언어장애 및 사회적 의사소통장애, 학습장애, 지적장애, 자폐스펙트럼장애, 강박성

향 등

과민/반항성: 우울증, 기분조절장애, 반항장애, 품행장애

기타 전반적 삶의 질, 상담경험, 지원 선호도

황준원 등(2016), 교육부
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나. 학부모용 안내자료(초등학교용, 가정통신문)

2024 학생정서·행동특성검사 안내문

우리 자녀들의 올바른 성장을 위해 물심양면으로 노력하고 계시는 학부모님께 깊은 감사를 드리며, 항상 

가정에 건강과 행복이 가득하길 기원합니다. 

최근 건강에 대한 개념은 단순한 질병예방이나 치료에서 더 나아가 삶의 질 향상을 목표로 하고 있어 

신체적인 건강 이상으로 심리정서 발달의 의미와 중요성이 점차 증가하고 있습니다. 특히 아동기는 개인의 

고유한 인격특성이 발달하는 중요한 시기로 자신의 삶을 보다 잘 이끌어가고 타인과 공동체 집단, 환경과의 관계를 

원만히 이끌어가기 위한 기본 자질이 형성되는 시기입니다.

우리 학교에서는 학생 정신건강 증진을 위해 학생정서·행동특성검사를 실시합니다. 본 검사를 통해 자녀의 

성격특성과 아동기에 주의 깊게 살펴봐야 하는 정서·행동의 발달정도를 평가하고, 개별 성격특성을 양육과 

교육에 활용하기 위한 정보 제공과 더불어 어려움이 있는 어린이의 경우 적절한 평가를 통해 도움을 받을 

수 있도록 안내해 드리고 있습니다. 학부모님의 응답 내용은 비밀이 보장되며, 이 응답으로 인한 학교에서의 

불이익은 전혀 없습니다. 응답결과는 자녀의 성격특성과 현재 정서·행동 측면에서 연령에 적합한 발달단계에 

있는지를 확인하기 위한 자료로만 활용될 것이고, 검사결과는 학교생활기록부 및 학생건강기록부에 남기지 

않습니다. 검사결과는 추후 각 가정에 우편 발송할 예정이오니, 성격특성검사 결과를 참고하셔서 가정 내에

서 자녀의 장점이나 일상생활의 어려움 등에 대해 적극적인 대화의 기회를 가지시길 권장해 드립니다.

우리 학교에서는 학생들의 건강한 성장·발달 지원을 위하여 학생정서·행동특성검사를 실시하고 그 결과 

지속적인 지원이 필요한 학생을 대상으로 가정 및 지역사회 전문기관과 연계하여 체계적인 관리를 받을 

수 있도록 최선의 노력을 다하고자 합니다. 더불어 학생 개개인의 정신건강관련 개인정보를 보호하기 위하여 

세심한 주의를 기울이겠습니다. 

학생정서·행동특성검사 시행과 관련하여 학부모님들의 이해를 돕고자 검사 및 지원내용을 첨부하오니 

참고하시고, 가정의 적극적인 참여와 협조를 당부드립니다. 

<2024년 학생 정서·행동발달 지원내용>

구분 담당 추진 내용

학생정서ㆍ행동

특성검사
학교

* 대상: 초등학교 1･4학년 전체 학부모, 보호자

* 도구: 아동 정서ㆍ행동특성검사지(CPSQ-II)

* 검사결과 분석 후 성격 특성 및 전문기관 심층평가가 필요한 학생 파악

심층평가 전문기관 * Wee센터, 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터, 의료기관 등 상담 및 검사

추후관리

(개별상담)

학교 및 가정, 

전문기관

* 관심군: 학교 내 지속관리 및 전문기관에 의뢰･치료지원

※ 정서･행동발달문제와 관련한 개별상담 및 치료 지원

★ 관련 사항 문의처: ○○학교 ○○○ (전화 000-0000)
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※ 학생정서·행동특성검사를 실시하기 이전에 학부모용 동영상 설명 자료를 미리 시청하신 후 검사에 참여하여 주시기 바랍니다.
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󰋏 학생용 검사지(초등학교용)

아동 정서ㆍ행동특성검사지(CPSQ-Ⅱ)

학생

이름

학교  (                 )학교 학년  (              )학년

반  (                 )반 번호  (              )번

연령  만(            )세 성별  □ 남  □ 여

작성자
   *설문에 응답한 학생과의 관계를 표시해 주세요.

   □ 부   □ 모   □ 조부   □ 조모   □ 기타 

I

다음은 초등학생 학부모 또는 주양육자 여러분께 자녀의 성격 및 정서·행동 특성을 묻는 설문입니다. 이 검사에는 옳거나 그른 답이 없으므

로 자신의 의견을 있는 그대로 솔직하게 대답하시면 됩니다. 다음 각 문항을 읽고, 최근 자녀의 모습에 해당된다고 생각하는 곳에 O표 해 

주십시오.

 지난 3개월간 우리 아이는...

문     항
전혀

아니다

조금

그렇다
그렇다

매우

그렇다

1. 스스로를 좋은 점이 많은 사람이라고 생각한다. 0 1 2 3

2. 친구들과 세운 계획을 실행에 옮기기 위해 노력한다. 0 1 2 3

3. 기발한 생각을 자주 떠올린다. 0 1 2 3

4. 다른 사람의 의견을 귀 기울여 듣는다. 0 1 2 3

5. 한 번 하겠다고 마음먹은 일은 끝까지 한다. 0 1 2 3

6. 공동의 문제를 해결하기 위해 친구들과 함께 적극적으로 나선다. 0 1 2 3

7. 어떤 일을 할 때 상대방의 감정을 고려하여 행동한다. 0 1 2 3

8. 상상력이 풍부하다는 말을 듣는다. 0 1 2 3

9. 해야 할 일에 끝까지 집중한다. 0 1 2 3

10. 자신이 속한 학급을 좋아한다. 0 1 2 3

11. 다른 사람들과 친하게 지내는 것이 중요하다는 것을 안다. 0 1 2 3

12. 신중히 생각한 뒤에 말하고 행동한다. 0 1 2 3

13. 스스로를 소중한 존재라고 느낀다. 0 1 2 3

14. 새로운 것을 배우고 경험하는 것을 좋아한다. 0 1 2 3

15. 지금의 자기 자신에 대해 만족한다. 0 1 2 3

16. 스스로를 자랑스럽게 생각한다. 0 1 2 3

17. 어떤 일을 할 때 미리 계획을 세운다. 0 1 2 3

18. 친구들과 어떤 일을 함께 하는 것을 좋아한다. 0 1 2 3

19. 자기 반에 자신의 마음을 알아주는 친구가 있다. 0 1 2 3

20. 친구들 사이에서 리더 역할을 한다. 0 1 2 3
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 지난 3개월간 우리 아이는...

문     항
전혀

아니다

조금

그렇다
그렇다

매우

그렇다

21. 친구들의 감정과 기분에 공감을 잘한다. 0 1 2 3

22. 다른 사람의 기분을 잘 알아차린다. 0 1 2 3

23. 학교행사와 활동에 적극적으로 참여한다. 0 1 2 3

24. 호기심이 많고, 탐구하는 것을 좋아한다.  0 1 2 3

25. 울거나 짜증내는 경우가 많다. 0 1 2 3

26. 어른(부모, 교사 등)에게 반항적이거나 대든다. 0 1 2 3

27. 또래보다 농담, 비유, 속담 등을 잘 이해하지 못하고 글자 그대로 받아들인다. 0 1 2 3

28. 집을 나서거나 부모(주 양육자)와 떨어지는 것을 매우 불안해한다. 0 1 2 3

29.
이전에 겪었던 힘든 일들(사건·사고, 가까운 사람과의 이별 또는 사망 등)을 
잊지 못하고 힘들어 한다. 

0 1 2 3

30. 매사에 의욕이 없고 피곤해 보인다. 0 1 2 3

31. 예민하고 신경질적이다. 0 1 2 3

32. 뚜렷한 이유 없이 여기저기 자주 아파한다. (예: 두통, 복통, 구토, 메스꺼움, 어지러움 등) 0 1 2 3

33. 또래에 비해 읽기, 쓰기, 셈하기를 잘하지 못한다. 0 1 2 3

34. 자신만의 관심 분야에 지나치게 몰두한다. 0 1 2 3

35. 수업시간, 공부, 오랜 책읽기 등에 잘 집중하지 못한다. 0 1 2 3

36. 거짓말을 자주 한다. 0 1 2 3

37. 가만히 앉아 있지 못하거나 손발을 계속 움직인다. 0 1 2 3

38.
인터넷, 게임, 스마트폰 과다 사용으로 일상생활에 어려움이 있다. 
(예: 부모와의 갈등, 학교생활에 지장 등)

0 1 2 3

 지난 한 달간 우리 아이는...

39. 다른 아이로부터 따돌림이나 무시를 당하여 힘들어 한다. 0 1 2 3

 지난 3개월간 우리 아이는...

40.
특정 행동을 반복하며 힘들어한다. 
(예: 손 씻기, 확인하기, 숫자세기 등)

0 1 2 3

41. 눈 맞춤이나 얼굴 표정이 자연스럽지 못하다. 0 1 2 3

42. 적응력이나 대처 능력이 또래에 비해 부족하다. 0 1 2 3

43. 국어능력과 계산능력이 또래에 비해 우수하다. 0 1 2 3

44. 기다리지 못하고 생각보다 행동이 앞선다. 0 1 2 3

45. 원치 않는 생각이나 장면이 자꾸 떠오른다며 괴로워한다. 0 1 2 3
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 지난 3개월간 우리 아이는...

문     항
전혀

아니다

조금

그렇다
그렇다

매우

그렇다

46. 이유 없이 갑작스럽게 눈 깜박임, 킁킁거림, 어깨 으쓱거림 등을 반복한다. 0 1 2 3

47. 다른 아이들과 자주 다툰다. (예: 말싸움 혹은 주먹 다툼) 0 1 2 3

48. 다른 사람의 시선을 많이 의식하고 쉽게 상처받는다. 0 1 2 3

49. 한 번도 거짓말을 한 적이 없다. 0 1 2 3

50. 다른 사람의 입장을 이해하거나 배려하길 어려워한다. 0 1 2 3

51. 자신감이 부족하다. 0 1 2 3

52. 친구를 사귀거나 친밀한 관계를 유지하는 것을 어려워한다. 0 1 2 3

53. 상황에 맞지 않는 부적절한 말이나 질문을 한다. 0 1 2 3

54. 사소한 일에도 불안해하거나 겁을 낸다. 0 1 2 3

55. 흥분해서 부모에게 말대꾸를 하거나 과격하게 반항한다. 0 1 2 3

 지난 한 달간 우리 아이는...

56.
다른 아이로부터 놀림이나 괴롭힘(언어폭력, 사이버폭력, 신체적 폭력)을 
당하여 힘들어 한다.

0 1 2 3

 지난 3개월간 우리 아이는...

57. 전반적으로 신체적 건강은 좋은 편이다. □ 예  □ 아니오

58. 전반적으로 정서적 건강은 좋은 편이다. □ 예  □ 아니오

II
다음은 아이와 관련된 것이 아닌 학부모 또는 주 양육자이신 자신과 관련된 설문 조사입니다. 다음 각 문항을 읽고, 최근 부모님(주 

양육자)의 모습에 가장 해당된다고 생각하는 곳에 O표 해 주십시오.

문     항
전혀

아니다

조금 

그렇다
그렇다

매우

그렇다

 지난 3개월간 학부모인 나는...

59. 아이한테 욕하거나 마음에 상처 주는 말을 하게 된다. 0 1 2 3

60. 아이를 양육할 때 스트레스가 많다. 0 1 2 3

61. 아이가 말을 듣지 않아서 자꾸 매를 들게 된다. 0 1 2 3

62. 내 아이의 행동으로 인해 화가 난다. 0 1 2 3

 지금까지 학부모인 나는...

63. 자녀 문제로 전문가에게 상담을 받아 본 경험이 있다.   □ 예   □ 아니오

 지금 학부모인 나는...

64. 이 검사에 있는 그대로 성실히 응답하고 있다. 0 1 2 3

65. 본 설문 결과에 따라 전문 상담 등의 지원을 받아볼 의향이 있다. □ 예   □ 아니오
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초등학생용 정서･행동특성검사(CPSQ-Ⅱ) 요인별 내용

가. 집중력부진

● 집중력 부족, 부주의함, 충동성, 행동문제 등으로 구성되며, 다양한 상황에서 관련 행동 조절

의 어려움과 관련된 항목 포함 

● 이 요인의 점수가 높을수록 위의 문제를 가질 가능성이 있음

나. 불안/우울

● 분리불안장애 등의 불안장애, 우울증, 심리적 외상반응, 신체화성향, 강박성향 등에서 흔한 정서

ㆍ행동문제로 구성

● 이 요인의 점수가 높을수록 위의 문제를 가질 가능성이 있음

다. 학습/사회성 부진

● 판단력과 적응 능력, 학습 능력, 대인관계 및 의사소통 능력과 관련된 항목이 포함

● 언어장애 및 사회적 의사소통장애, 학습장애, 지적장애, 자폐스펙트럼장애, 강박성향 등 흔히 학습

과 사회성 부진을 초래하는 정서ㆍ행동문제의 경향성을 파악

● 이 요인의 점수가 높을수록 위의 문제를 가질 가능성이 있음

라. 과민/반항성

● 우울증 및 기분조절장애, 적대적 반항장애, 품행장애에서 흔한 정서ㆍ행동문제로 구성

● 불안정한 정동, 자극 과민성, 반항적 행동, 자존감 저하가 포함

● 이 요인의 점수가 높을수록 위의 문제를 가질 가능성이 있음 
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2024 초등학생용 학생정서･행동특성검사(CPSQ-Ⅱ) 판정기준

가. CPSQ-Ⅱ의 요인별 문항 및 절단점

구분 원점수범위 문항 절단점

성격

특성

내적

성실성 0-12 5, 9, 12, 17

-

자존감 0-12 1, 13, 15, 16

개방성 0-12 3, 8, 14, 24

외적

타인이해 0-12 4, 7, 21, 22

사회적 주도성 0-12 2, 6, 20, 23

공동체의식 0-12 10, 11, 18, 19

위험문항 학교폭력피해 0-6 39, 56 1점

외부요인 부모자녀 관계 0-12 59, 60, 61, 62
초1 남학생 6점 / 여학생 5점

초4 남학생 6점 / 여학생 5점

요인

정서

행동

특성

집중력부진 0-21 34, 35, 36, 37, 44, 47, 53
초1 남학생 7점 / 여학생 5점

초4 남학생 8점 / 여학생 6점

불안/우울 0-30
28, 29, 30, 31, 32, 45, 48, 

51, 52, 54

초1 남학생 7점 / 여학생 8점

초4 남학생 8점 / 여학생 8점

학습/사회성부진 0-24
27, 33, 40, 41, 42, 51, 52, 

53

초1 남학생 5점 / 여학생 5점

초4 남학생 6점 / 여학생 5점

과민/반항성 0-12 25, 26, 31, 55
초1 남학생 4점 / 여학생 4점

초4 남학생 5점 / 여학생 5점

기타 - 57, 58, 63, 65 -

정서ㆍ행동문제 총점 0-84
25~38, 40~42, 44~48, 

50~55

초1 남학생 20점 / 여학생 17점

초4 남학생 21점 / 여학생 19점

※ 위 개별요인 항목으로 구분되지 않은 문항 38, 46, 50번도 정서ㆍ행동문제 총점 산정에 포함 

※ 성격특성, 학교폭력피해, 부모자녀관계, 기타에 해당하는 문항은 정서ㆍ행동문제 총점 산정에 포함되지 않음 

※ 신뢰도 문항은 총 3개 문항(43번, 49번, 64번)이며, 총점 산정에는 포함되지 않음

나. 결과 판정 기준

판정기준 결과 판정 원점수범위

 정서ㆍ행동문제 총점

 일반관리

초1
남 20∼22점

여 17∼19점

초4
남 21∼24점 

여 19∼21점

 우선관리

초1
남 23점 이상

여 20점 이상

초4
남 25점 이상 

여 22점 이상

 문항 39, 56 점수 총점  학교폭력피해 1점 이상
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다. 판정 관련 상세 기준

● CPSQ-II 검사의 성격특성 부분은 학생들의 성격특성의 장점을 파악하기 위한 것으로 관심군 선별에는 

포함되지 않습니다. 개인의 성격특성은 외적요인과 내적요인으로 구성되어 있습니다. 외적요인은 타인과

의 차이를 존중하고 적극적인 대인관계를 형성하고자 하는 태도를 말하며, 내적요인은 책임감이 높고 

신중하며, 스스로를 긍정적으로 생각하는 태도를 의미한다고 해석할 수 있습니다. 성격특성 검사를 통해 

학생들이 갖고 있는 긍정적 자원을 평가함으로서 부모는 학생의 성격을 이해하는데 도움을 받을 수 

있고, 학교에서는 학생의 생활지도에 활용할 수 있습니다. 

● CPSQ-II 검사의 정서ㆍ행동특성 부분은 점수가 높을수록 해당 요인의 성향이 높을 가능성을 의미합니다. 

정서ㆍ행동특성 총점에 따라 관심군과 정상군으로 판정됩니다. 관심군은 정서ㆍ행동문제 총점이 초1 

남학생 20점/ 여학생 17점, 초4 남학생 21점/여학생 19점 이상이며 이 점수는 평균에서 1.5SD(표준편차)

를 벗어나는 경우에 해당합니다. 관심군 중에서 CPSQ-II 총점이 초1 남학생 23점/여학생 20점 이상, 

초4 남학생 25점/여학생 22점 이상인 경우에는 우선관리군에 해당하며 평균에서 2SD(표준편차)를 

벗어나는 경우에 해당합니다.

● 2016년도 개정판 학생정서･행동특성검사 표준화 연구를 바탕으로 할 때 100명의 학생 중 약 6-7명의 

학생이 관심군으로 선별될 수 있는데, 이 경우 정서나 행동상의 어려움을 호소할 가능성이 높다는 의미입니다. 

만일 학생이 관심군으로 분류가 된다면 주로 집중력부진, 불안이나 우울, 학습부진 또는 사회성부진, 과민성 

및 반항적 태도 등의 문제에 대해 세심한 관심과 심층평가가 필요합니다. 특히, 우선관리군에 속할 

경우에는 정서･행동의 문제를 가질 가능성이 보다 높기 때문에 우선적인 개입이 필요할 수 있습니다. 

● 학교폭력피해 관련 문항 (CPSQ-II 39번 문항 및 56번 문항)에 응답한 학생자료는 생활지도 담당교

사에게 인계하여 폭력정도를 확인(진위 규명 등)하고, 「학교폭력예방 및 대책에 관한 법률」 제12조, 

제13조의2 등에 따라 ‘학교장 자체해결’ 및 ‘학교폭력대책심의위원회’에 회부하도록 합니다.
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󰋐 검사 결과 해석(초등학교용)

학생정서·행동특성검사의 사용 방법

● 검사의 대상자는 초등학교 1, 4학년의 경우 학부모, 보호자이다.

1) 학생정서･행동특성검사(초등학생용) : 65문항

가정통신문을 통해 본 검사가 학생의 긍정적 성격특성을 파악하고 인지･행동･정서의 어려움이 있는지 알

아보는 선별검사임을 안내하고, 부모님(보호자)이 평가하는 65개 문항에 대해서 주로 자녀인 학생의 최근 

3개월간(문항 39, 56의 경우 최근 1개월간, 문항 63, 64, 65는 지금까지의 경험 또는 지금의 성향)의 성격, 

기분, 행동, 생활, 적응 상태 및 부모님(보호자) 본인의 양육과 관련된 질문에 솔직하게 답하도록 교육해야 

한다. 각 문항은 0~3점의 4점 척도로 구성되어 있으며 다음과 같이 표시한다.

자녀 또는 본인에 전혀 해당되지 않는 경우 ☞ 전혀 아니다 (0점)

자녀 또는 본인에 약간은 해당되고 평소 생활에 분명한 영향이 별로 없는 경우 ☞ 조금 그렇다 (1점)

자녀 또는 본인의 평소 생활에 영향을 주지만 항상 또는 전적으로는 해당되지 않는 경우 ☞ 그렇다 (2점)

자녀 또는 본인에게 거의 항상 또는 전적으로 해당되는 경우 ☞ 매우 그렇다(3점)

관심군 학생의 지정

● 관심군은 정서ㆍ행동특성 문항 총점 산정에서 제외되는 항목을 제외한 정서ㆍ행동문항 점수의 

총점 원점수가 해당 학년과 성별 기준 점수(T 점수) 이상인 경우에 해당한다.

● T 점수의 평균은 50, 표준편차는 10으로, T 점수 70점 이상에 해당하는 경우 우선 관리군, T 

점수 65-69에 해당하는 경우 일반 관리군으로 분류한다.

● 초등학생의 경우 면담 중 자살생각이 확인된 경우 우선관리군으로 구분하여 전문기관으로 의뢰한다. 
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학년별·성별 표준 점수표(원점수별 T점수)

● 다음 학년별, 성별에 따른 표준점수(T점수)를 제시하였다. 각 항목의 원 점수에 대한 T 표준점수는 

아래와 같다. 관심군은 아래 ‘② 정서ㆍ행동특성 T점수표’에서 원점수와 총점을 비교하여 판별

한다.

1) 초등학교 1학년 남학생

① 성격특성 T점수표 

원점수
요인별 T 점수

자존감 성실성 개방성 타인이해능력 사회적 주도성 공동체의식

0 7 20 11 17 18 6 

1 12 24 16 21 23 11 

2 16 28 20 25 27 16 

3 21 33 25 30 31 21 

4 26 37 29 34 35 25 

5 31 41(5점) 34 38 39 30 

6 35 45 39 43(6점) 44(6점) 35 

7 40(7점) 49 43(7점) 47 48 40(7점)

8 45 53(8점) 48 51(8점) 52(8점) 45 

9 50(9점) 57 52(9점) 56 56 49 

10 54 62(10점) 57 60(10점) 61(10점) 54(10점)

11 59 66 62(11점) 64 65 59 

12 64(12점) 70 66 69 69 64(12점)
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② 정서ㆍ행동특성 T점수표 (※ 일반: 일반관리군, 우선: 우선관리군) 

원점수 총점
요인별 T 점수

부모자녀관계 학교폭력피해 집중력부진 불안/우울 학습/사회성부진 과민/반항성

0 37 37 47 39 41 41 40

1 39 42 65(1점) 43 44 46 46

2 40 47 46 47 50 52

3 41 52 50 51 54 58

4 43 57 54 54 59 64(일반)

5 44 62 57 58 63(일반) 70(우선)

6 46 67(일반) 61 61 68 76

7 47 72(우선) 64(일반) 65(일반) 72(우선) 82

8 49 77 68 68 76 88

9 50 82 72(우선) 71(우선) 81 94

10 51 87 75 75 85 100

11 53 92 79 78 90 106

12 54 97 83 82 94 112

13 56 86 85 99

14 57 90 89 103

15 59 93 92 107

16 60 97 95 112

17 61 101 99 116

18 63 104 102 121

19 64 108 106 125

20 66(일반) 112 109 129

21 67 115 113 134

22 69 116 138

23 70(우선) 119 143

24 71 123 147

25 73 126

26 74 130

27 76 133

28 77 136

29 79 140

30 80 143

31 81

32 83

33 84

34 86

35 87

36 89

37 90

38 91
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2) 초등학교 1학년 여학생

① 성격특성 T점수표 

원점수
요인별 T 점수

자존감 성실성 개방성 타인이해능력 사회적 주도성 공동체의식

0 5 19 10 12 14 0 

1 10 23 15 17 18 5 

2 15 27 20 21 23 10 

3 20 31 24 26 27 15 

4 25 35 29 30 32 21 

5 29 40(5점) 34 35 37 26 

6 34 44 38 39 41(6점) 31 

7 39 48 43(7점) 44(7점) 46 36 

8 44(8점) 52(8점) 48 48 50(8점) 41(8점)

9 49 56 52(9점) 53(9점) 55 47 

10 54(10점) 61(10점) 57 57 60(10점) 52(10점)

11 58 65 62(11점) 62(11점)  64 57 

12 63(12점) 69 66 66 69 62(12점)

② 정서ㆍ행동특성 T점수표(※ 일반: 일반관리군, 우선: 우선관리군) 

원점수　 총점
요인별 T 점수

부모자녀관계 학교폭력피해 집중력부진 불안/우울 학습/사회성부진 과민/반항성

0 37 37 47 41 39 41 40

1 38 42 65(1점) 45 43 46 46

2 40 48 50 46 51 52

3 42 53 55 49 56 58

4 43 59 60 53 61 63(일반)

5 45 64(일반) 64(일반) 56 66(일반) 69(우선)

6 47 70(우선) 69(우선) 59 71(우선) 75

7 48 75 74 63 77 81

8 50 81 79 66(일반) 82 86

9 52 86 83 70(우선) 87 92

10 53 92 88 73 92 98

11 55 97 93 76 97 104

12 57 103 97 80 102 110

13 58 102 83 107

14 60 107 86 112

15 62 112 90 118

16 63 116 93 123

17 65(일반) 121 97 128

18 67 126 100 133

19 68 131 103 138

20 70(우선) 135 107 143

21 72 140 110 148

22 73 113 153

23 75 117 159

24 77 120 164
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3) 초등학교 4학년 남학생

① 성격특성 T점수표 

원점수
요인별 T 점수

자존감 성실성 개방성 타인이해능력 사회적 주도성 공동체의식

0 7 20 9 16 17 5 

1 12 24 14 20 21 10 

2 17 28 18 25 25 14 

3 21 33 23 29 29 19 

4 26 37 28 33 34 24 

5 31 41(5점) 32 37 38 29 

6 35 45 37 42(6점) 42(6점) 34 

7 40(7점) 50(7점) 42(7점) 46 46 39 

8 45 54 47 50(8점) 50(8점) 43(8점) 

9 49 58 51(9점) 54 54 48 

10 54(10점) 62(10점) 56 58 58 53(10점) 

11 59 66 61(11점) 63(11점) 63(11점) 58 

12 64(12점) 71 65 67 67 63(12점)

② 정서ㆍ행동특성 T점수표(※ 일반: 일반관리군, 우선: 우선관리군) 

원점수 총점
요인별 T 점수

부모자녀관계 학교폭력피해 집중력부진 불안/우울 학습/사회성부진 과민/반항성

0 39 37 47 39 40 42 41 

1 40 42 62(1점) 42 44 46 46 

2 41 47 77 46 47 50 51 

3 43 52 92 49 50 54 56 

4 44 57 107 52 53 59 61 

5 45 62 121 56 56 63 66(일반)

6 46 67(일반) 136 59 60 67(일반) 71(우선)

7 48 72(우선) 62 63 71(우선) 76 

8 49 77 66(일반) 66(일반) 75 81 

9 50 82 69(우선) 69(우선) 79 86 

10 51 87 72 72 83 91 

11 53 92 76 76 87 96 

12 54 97 79 79 91 101 

13 55 82 82 95 

14 56 86 85 99 

15 58 89 88 103 

16 59 92 92 107 

17 60 95 95 111 

18 61 99 98 115 

19 63 102 101 119 

20 64 105 104 123 

21 65(일반) 109 108 127 

22 66 111 131 

23 68 114 135 

24 69 117 139 

25 70(우선) 120 

26 71 124 
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4) 초등학교 4학년 여학생

① 성격특성 T점수표 

원점수
요인별 T 점수

자존감 성실성 개방성 타인이해능력 사회적 주도성 공동체의식

0 7 19 12 10 13 1 

1 12 23 23 14 17 6 

2 16 27 27 19 21 11 

3 21 30 30 23 26 16 

4 26 34 34 28 30 21 

5 30 38 38 32 34 26 

6 35 42(6점) 42(6점) 37 39 31 

7 39 46 46 41(7점) 43(7점) 36 

8 44(8점) 50(8점) 50(8점) 46 47 41(8점) 

9 48 54 54 50(9점) 52(9점) 46 

10 53(10점) 58 58 54 56 51(10점) 

11 57 62(11점) 62(11점) 59 60(11점) 56 

12 62(12점) 66 66 63(12점) 65 61(12점)

② 정서ㆍ행동특성 T점수표(※ 일반: 일반관리군, 우선: 우선관리군) 

원점수 총점
요인별 T 점수

부모자녀관계 집중력부진 불안/우울 학습/사회성부진 과민/반항성

0 39 37 41 40 42 41

1 40 43 45 43 47 46

2 41 49 49 47 52 51

3 43 54 54 50 57 56

4 44 60 58 53 62 61

5 46 66(일반) 62 56 67(일반) 67(일반)

6 47 71(우선) 66(일반) 59 72(우선) 72(우선)

7 49 77 71(우선) 62 77 77

8 50 83 75 65(일반) 82 82

9 51 88 79 68 86 87

10 53 94 84 71(우선) 91 93

11 54 100 88 74 96 98

12 56 105 92 77 101 103

13 57 97 80 106

14 59 101 84 111

15 60 105 87 116

16 61 110 90 121

17 63 114 93 126

18 64 118 96 131

19 66(일반) 123 99 136

20 67 127 102 141

21 69 131 105 146

22 70(우선) 108 151

23 71 111 156

24 73 114 161
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󰋑 검사 결과지 기재방법(초등학교용)

CPSQ-Ⅱ 항목별 기재방법(정서ㆍ행동특성)

1. 검사결과 정서ㆍ행동문제의 총점

정서ㆍ행동문제 총점은 아래 점수에 따라 해석하고, 의미에 “일반관리군” 또는 “우선관리군”을 표시

구분 CPSQ-Ⅱ 원점수 범위 의미

초1
남 20∼22점

 일반관리군
여 17∼19점

초4
남 21∼24점 

여 19∼21점

초1
남 23점 이상

우선관리군
여 20점 이상

초4
남 25점 이상 

여 22점 이상

2. 문제 영역별 적응상황

각 영역별 원점수 및 T점수를 표시하고, 의미에 “양호함”, “확인필요”, “가볍게/상당히 높음” 중 한 가지 표시

영역 CPSQ-Ⅱ 영역별 원점수 범위 의미

모든 영역 영역별 절단점 미만  양호함

학교폭력피해 1점 이상 확인필요

부모자녀관계 해당 영역 내 문항 합의 T=65 절단점 이상 확인필요

집중력부진

해당 영역 내 문항 합의 T=65∼69 사이 원 점수

해당 영역 내 문항 합의 T=70 이상 원 점수

가볍게 높음

상당히 높음

불안/우울

학습/사회성부진

과민/반항성

3. 문제 영역별 설명 및 해석

 정서ㆍ행동문제 영역별로 아래와 같이 문장으로 표시

정서행동문제 영역 구분 설명 및 해석 표시 문장

총점
01. 정상군
01. 일반관리군
01. 우선관리군

뚜렷한 어려움을 확인할 수 없었습니다.
관심군 중 일반관리군으로 확인됩니다.
관심군 중 우선관리군으로 확인됩니다.

학교폭력피해
02. 양호함
02. 확인필요

뚜렷한 어려움을 확인할 수 없었습니다. 
곤란한 상황에 대한 확인이 필요합니다.

부모자녀관계
02. 양호함
02. 확인필요

뚜렷한 어려움을 확인할 수 없었습니다. 
곤란한 상황에 대한 확인이 필요합니다.

집중력부진 02. 양호함
02. 확인필요
02. 가볍게 높음
02. 상당히 높음

뚜렷한 어려움을 확인할 수 없었습니다. 
곤란한 상황에 대한 확인이 필요합니다.
또래보다 가볍게 높은 것으로 나타났습니다.
또래보다 상당히 높은 것으로 나타났습니다.

불안/우울

학습/사회성부진

과민/반항성
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CPSQ-Ⅱ 항목별 기재방법(성격특성)

1. 성격 특성 프로파일

개인의 성격 특성은 개인 내적특성 및 개인 외적 특성으로 구분되며 다음과 같이 각각 세 가지 핵심 성격 특성으로 

구성되어 있음

구분 핵심성격특성 의미

개인 

내적 성격

특성

성실성 맡은 바 일을 책임감을 가지고 신중하게 처리하는 태도

자존감 자기 자신에 대해 가치 있고 긍정적으로 생각하는 태도

개방성
일이나 사물에 대해 다양한 관점에서 생각할 수 있고, 

나와 다른 생각을 기꺼이 받아들이는 태도

개인

외적 성격

특성

타인이해 타인의 입장을 공감하고 각 개인의 다양성과 차이를 존중하는 태도

공동체 의식 자신이 속한 집단에 대한 소속감과 긍정적 관계를 유지하려는 태도

사회적 주도성 대인관계나 학교생활에서 주도적으로 행동하거나 적극적으로 참여하는 태도

각 핵심 성격 특성별 원점수 및 T점수로 표시

각 핵심 성격 특성별 원점수는 0∼12점까지 분포함

2. 성격 요인의 대표 인물

각 성격특성의 대표인물과 내 주변의 인물을 생각해보는 활동란으로 대표인물에는 해당 성격 강점을 지니고 있는 

위인들이 예시로 제시

내가 찾은 인물란은 학생 주변의 사람들을 떠올려보고 해당 성격의 강점을 가진 인물을 기입해보는 

[공란]으로 되어 있음 

3. 성격 요인 계발 방안

성격특성 검사 결과를 통해 알게 된 자신의 특성과 유사한 주변 인물을 탐색하거나 스스로에게 적용할 실천 

방안을 구체화하는 등 내면화를 촉진하는 활동으로 구성

예시 자료 중에서 자신이 적용할 방안을 찾아 쓰거나 새로운 방안을 생각하여 빈칸을 작성 

※ 학생 개별 성격 특성 결과를 활용하여 담임교사 또는 담당 교사는 본 매뉴얼 부록에 수록된 학생 개인의 

내면화 촉진을 위한 다양한 활동 예시를 참조하여 학생들의 내면화 촉진을 위한 학습활동을 할 수 있음

4. 나의 대표적 성격 요인 이해하기

나의 성격에 대한 총평이 제시되는 항목으로 학생 개인의 내적, 외적 총 6개 항목 중 가장 높은 점수를 

가진 항목을 중심으로 서술형 문장으로 표시
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󰋒 검사 결과 안내문(초등학교용)  ☞ 밀봉하여 우편발송

  

강원도 강릉시 강릉대로 109

(교동)

강릉초등학교

25506

[접는선]

2024학년도 학생정서ㆍ행동특성검사 결과 안내문(정상군) 

1 학년 1반 11 번 이름 : 정서일 성별 : 남

학생정서ㆍ행동특성검사란?

□ 검사목적 : 학생들의 성격특성과 정서ㆍ행동발달 경향을 이해하고 정서적으로 건강하게
성장할 수 있도록, 학교와 전문기관이 도움을 주기 위해 실시하는 것입니다.

□ 검사기간 : 2024. 4. 1. ~ 2024. 4. 30.
※ 해당 시ㆍ도교육청 및 학교에 따라 검사기간이 다소 차이가 있을 수 있습니다.

□ 검사방법 : 학부모 응답

□ 검사결과 : 학교생활기록부 또는 건강기록부에 일절 기재되지 않으며, 학생의 검사 결과 자료
는 검사 결과를 가정에 알려드린 후 관련 자료는 일괄 폐기됩니다.

검사도구(CPSQ-Ⅱ) 설명

□ 학생정서ㆍ행동특성검사(초등학생용)(CPSQ-II)는 부모님의 답변에 기초를 두고 자녀의 성격
특성과 정서ㆍ행동발달정도를 평가하는 검사로 의학적 진단을 위한 평가는 아닙니다.

□ 검사 결과 정서ㆍ행동문제 총점이 기준점수보다 높은 아동의 경우 정서나 행동 상의 어려움이
있을 수 있습니다. 총점에 따라 정상군과 관심군으로 구분하며 , 일반적으로 전체의 약
6~7% 정도 즉,100명의 학생 중 약 6~7명의 학생이 관심군으로 나타나고 있습니다.

□ 만일 학생이 CPSQ-II 검사 결과 관심군으로 평가되었다면, 집중력의 어려움, 불안이나 우울,
학습 및 사회성 곤란, 예민 또는 반항적인 행동 등의 경향성이 높게 나타날 수 있으므로 세심한
관심과 전문기관에서의 심층평가를 권장해드립니다.
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CPSQ-Ⅱ
Child Personality and Mental Health
Screening Questionnaire,
Second Version

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일

강릉초등학교 1학년/1반/11번 정서일 남 2024.04.11.

01 나의 대표적 성격요인 이해하기

자신에대해잘이해하고발전시키는것을행복한삶의원동력이됩니다.내가가진핵심성격을통해자신을더잘알아봅시다.

정서일학생의주된성격특성은맡은바일을책임감을가지고신중하게처리할수있는태도를가지고있습니다.
성실성은 자신이 목표한 일을 끝까지 완수하고, 신중한 생각과 행동의 바탕이 됩니다. 자신이 하고자 하는 일에 
어려움이 있더라도 흔들림 없이 꾸준하게 해 나갈 수 있도록 이러한 성격을 더욱 발전시키기 바랍니다. 

※ 위의내용에입력된핵심성격은, 동일한T점수를받는성격이3개이상으로나타나는경우, "성실성-자존감-개방
성-타인이해-공동체의식-사회적주도성󰡓의순서에따라2개의성격을대표로설명한 내용입니다.

 핵심 성격 및 핵심 성격의 뜻

성실성
내가맡은바를책임감을가지고신중하게
처리하는태도

공동체
의식

내가 속한 집단에 대한 소속감을 가지고
긍정적인상호작용을하는태도

자존감 나에대해가치롭고긍정적으로생각하는태도 타인이해 다른사람의입장을공감하고존중하는태도

개방성
다양한관점으로생각하고, 나와다른

생각을기꺼이받아들이는태도
사회적
주도성

대인관계나 학교생활에서 적극적으로
행동하거나참여하는태도

02 성격요인의 대표 인물

성격요인을 대표하는 사람은 누가 있을지 알아보고, 내 주변에서 찾아 봅시다.

성격요인 대표인물 내가찾은인물

1 성실성
세종대왕(조선의제4대왕)은자신이세운목표를이루기위해책임감을 가지고

부지런하게생활했습니다. 그는한글창제뿐아니라, 인문, 지리, 농업, 과학, 예술
등다방면의분야에서왕의책무를수행하였습니다.

2 자존감
링컨(미국의제16대대통령)은어려웠던가정환경에도불구하고, 자기스스로를

존중하고높게평가했습니다. 그는자신이시민들에게 존경받을만한사람임을
증명하겠다는일념을가지고인권변호사가되었고,이후에미국대통령에당선되었습니다.

3 개방성
간디(인도의민족지도자)는한주제에대해새로운관점으로생각하고타인의

관점을기꺼이수용했습니다. 그는인도를지배했던영국의불평등 정책에대해
비폭력저항운동을했습니다.

4
타인
이해

허준(조선의 의사)은고통 받는 환자의 아픔에 깊이 공감하였고, 병을 이해하기 
위해서 환자와 많은 이야기를 나눴고, 주의 깊게 관찰했습니다. 이러한 깊은 이해를 
바탕으로 조선인에게 적합한 의술이 담긴 동의보감을 편찬했습니다. 

5
공동체
의식

안창호(교육자)는  지역공동체는 물론 민족공동체의 일에 앞장서서 일했습니다. 
고향인 평안남도 강서에 남녀공학의 점진학교를 세웠습니다. 이후 미국으로 건너가 
우리민족의 권익보호와 생활향상을 위해 한인공동협회를 만들고 <공립신보>라는 
신문을 발간하였습니다. 

6
사회적
주도성

김구(독립운동가)는다른열사들이독립운동에열성적으로참여하는것을돕기위해
험하고어려운일에목숨을아끼지않았습니다. 그는 한인 애국단을 조직하여 여러 
독립운동을 진두지휘하였고, 대한민국 임시정부 조직에 참여하고 주석에 선임되었습니다. 
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03 성격요인 계발 방안

학교와 가정에서 실천할 수 있는 성격 요인의 계발 방안에 대해 생각해 봅시다.

성격요인 계발 방안

1 성실성

- 일기쓰기, 줄넘기 10분 이상 하기, 신발 정리하기 등 매일 실천할 수 있는 작은
습관을 만들어보세요.

- 최근에 세웠던 목표 중 실천하지 않은 항목이 있다면, 목표를 잘 실천하기 위해
어떤 노력이 필요한지 적어 보세요.
나만의 계발 방안

2 자존감

- 잠들기 전에 오늘 하루를 보내면서 자신이 잘 해낸 부분을 떠올려보고 스스로를
북돋아 주세요.

- 친구나 가족들이 생각하는 나의 장점을 하나씩 적어 보세요.

나만의 계발 방안

3 개방성

- 반에서 나와 가장 다르다고 생각하는 친구의 이야기를 들어보세요.
- 새로운 분야의 책을 찾아서 읽어 보세요.

나만의 계발 방안

4
타인
이해

- 친구가 이야기할 때, 󰡒응, 그랬구나.󰡓로 얘기해 보세요.
- 친구를만나기전에 󰡒오늘은친구의이야기를많이들어봐야지.󰡓라고다짐해보세요.

나만의 계발 방안

5
공동체
의식

- 지역신문이나학교신문을읽고내가속한공동체에서어떤일들이일어나고있는지알아
보세요.

- 우리 반을 위해 내가 할 수 있는 봉사활동을 찾아서 실천해 보세요.
나만의 계발 방안

6
사회적
주도성

- 친구들과 함께 해보고 싶은 일을 생각해보고 󰡐함께 해보자.󰡑고 먼저 말해 보세요.
- 친구들 사이에서 필요한 것을 생각해보고, 그것을 내가 먼저 실천해 보세요.

나만의 계발 방안



Ⅲ  초등학교 서식 및 참고자료 43

CPSQ-Ⅱ Child Personality and Mental Health  
Screening Questionnaire,
Second Version

결과해석 관심군이란

학생정서ㆍ행동특성검사 (초등학생용) 학부모 궁금해하는 Q&A

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일

강릉초등학교 1학년/1반/11번 정서일 남 2024.04.11.

01 검사 결과 정서ㆍ행동문제의 총점

정서ㆍ행동문제

총점 T점수 백분위수 의미

2 40 15.87 정상군

02 문제 영역별 적응상황

영역 원점수 T점수 백분위수 의미

부모자녀관계 0 37 9.68 양호함

집중력부진 1 46 34.46 양호함

불안/우울 8 41 18.41 양호함

학습/사회성부진 6 41 18.41 양호함

과민/반항성 5 40 15.87 양호함

※T점수는원점수를평균50, 표준편차10인점수로환산하여해당학년과성별에서학생의점수가상대적으로
어느정도에해당하는지를나타냅니다. 65점이상은100명중약6.7위이상, 70점이상은약2.3위이상에
해당합니다.

03 교사의견

본 학생은 꾸준한 관심과 보살핌으로 성장하고 있습니다. 
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04 정서ㆍ행동특성 영역별 설명 및 해석
정서ㆍ행동

특성
설명 및 해석

총점
점수가 높을수록 전반적으로 귀 자녀에게 주로 최근 3개월간 여러 정서ㆍ행동문

제를 경험할 가능성이 높음을 의미합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인
되지 않았습니다. 앞으로도 자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다. 

부모자녀

관계

최근 3개월 간 부모님께서 자녀 양육 중 관계의 어려움에 대해 파악합니다. 귀하의
자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인되지 않았습니다. 앞으로도 자녀에게 지속적인 
관심을 요청드립니다. 

집중력부진
최근 3개월 간 주의력결핍과잉행동장애, 품행장애에서 흔한 정서ㆍ행동문제의

경향성을 파악합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인되지 않았습니다. 
앞으로도 자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다. 

불안/우울

최근 3개월 간 분리불안장애 등 불안장애, 우울증, 심리적 충격, 별다른 원인 없이
나타나는 여러 신체부위의 통증이나 불편감, 원치 않는 생각이나 장면이 자꾸 떠오
르는 등의 정서ㆍ행동문제의 경향성을 파악합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움
이 확인되지 않았습니다. 앞으로도 자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다. 

학습/사회성
부진

최근 3개월 간 언어발달의 지연 및 상황에 맞게 말하는 능력의 부진, 학습장애,
지적장애, 자폐스펙트럼장애, 강박성향 등으로 인한 학습부진 또는 사회성부진을
파악합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인되지 않았습니다. 앞으로도 
자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다. 

과민/반항성

최근 3개월 간 짜증스러운 기분과 반항적인 태도를 특징으로 하는 우울증, 기분
조절장애, 반항장애, 품행장애 등에서 흔한 정서ㆍ행동문제의 경향성을 파악
합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인되지 않았습니다. 앞으로도 자녀
에게 지속적인 관심을 요청드립니다. 

  

                     

자녀의 건강한 성장ㆍ발달을 위해서는 부모님의 역할이 매우 중요합니다. 지속적인 관심과
사랑을 부탁드립니다. 아울러, 자녀의 정서ㆍ행동적인 측면에서 학교에서 각별히 관심을 갖고
지도해야 할 사항이 있으시면 언제든지 담임선생님이나 담당선생님께 알려 주십시오. 귀 자녀의
건강하고 원만한 학교생활을 위해 노력하겠습니다. 문의사항이 있거나 상담을 원하시면 아래
문의처로 연락 주십시오.
 검사관련 내용은 가정에 안내하고 일괄 삭제되므로 이후에는 학생 개별 검사내용 열람이
불가함을 알려드립니다. 문의사항이 있으시면 당해 연도 7월 15일 이전에 학교로 연락주시기
바라며, 기한 내 문의가 없으시면 이견이 없는 것으로 알고 예정된 절차에 따라 검사결과를 삭제
처리 하겠습니다.

  

※ 문의처: 강릉초등학교 테스트(☎123-1234-4567)

                          강릉초등학교장
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강원도 강릉시 강릉대로 33 ,

11 (홍제동)

테스트4학생 학부모 귀하

25522

[접는선]

2024학년도학생정서ㆍ행동특성검사결과안내문(일반관리군)

1 학년 1 반 1 번 이름 : 테스트4 성별 : 여

학생정서ㆍ행동특성검사란?

□ 검사목적 : 학생들의 성격특성과 정서ㆍ행동발달 경향을 이해하고 정서적으로 건강하게
성장할 수 있도록, 학교와 전문기관이 도움을 주기 위해 실시하는 것입니다.

□ 검사기간 : 2024. 4. 1. ~ 2024. 4. 30.

※ 해당 시․도교육청 및 학교에 따라 검사기간이 다소 차이가 있을 수 있습니다.
□ 검사방법 : 학부모 응답

□ 검사결과 : 학교생활기록부 또는 건강기록부에 일절 기재되지 않으며, 학생의 검사 결과 자료
는 검사 결과를 가정에 알려드린 후 관련 자료는 일괄 폐기됩니다.

검사도구(CPSQ-Ⅱ) 설명

□ 학생정서ㆍ행동특성검사(초등학생용)(CPSQ-II)는 부모님의 답변에 기초를 두고 자녀의
성격특성과 정서ㆍ행동발달정도를 평가하는 검사로 의학적 진단을 위한 평가는 아닙니다.

□ 검사 결과 정서ㆍ행동문제 총점이 기준점수보다 높은 아동의 경우 정서나 행동 상의
어려움이 있을 수 있습니다. 총점에 따라 정상군과 관심군으로 구분하며 , 일반적으로
전체의 약 6~7% 정도 즉,100명의 학생 중 약 6~7명의 학생이 관심군으로 나타나고
있습니다.

□ 만일 학생이 CPSQ-II 검사 결과 관심군으로 평가되었다면, 집중력의 어려움, 불안이나 우울,
학습 및 사회성 곤란, 예민 또는 반항적인 행동 등의 경향성이 높게 나타날 수 있으므로
세심한 관심과 전문기관에서의 심층평가를 권장해드립니다.
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CPSQ-Ⅱ
Child Personality and Mental Health
Screening Questionnaire,
Second Version

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일
강릉초등학교 1학년/1반/2번 테스트4 여 2024.04.18.

01 나의 대표적 성격요인 이해하기

자신에대해잘이해하고발전시키는것을행복한삶의원동력이됩니다.내가가진핵심성격을통해자신을더잘알아봅시다.

테스트4 학생의 주된 성격특성은 맡은 바 일을 책임감을 가지고 신중하게 처리할 수 있는 태도를 가지고 
있습니다. 또한 대인관계나 학교생활에서 주도적으로 행동하거나 적극적으로 참여하는 태도를 가지고 
있습니다. 성실성과 사회적주도성은 자신의 일을 지속적으로 유지하고 자신이 속한 공동체에서 자신있고 
적극적으로 활동하는 데 도움이 되므로 이러한 성격을 더욱 발전시키기 바랍니다. 
※ 위의내용에입력된핵심성격은, 동일한T점수를받는성격이3개이상으로나타나는경우, "성실성-자존감-개방

성-타인이해-공동체의식-사회적주도성󰡓의순서에따라2개의성격을대표로설명한 내용입니다.
 핵심 성격 및 핵심 성격의 뜻

성실성
내가맡은바를책임감을가지고신중하게처리
하는태도

공동체
의식

내가속한집단에대한소속감을가지고긍정적인
상호작용을하는태도

자존감 나에대해가치롭고긍정적으로생각하는태도 타인이해 다른사람의입장을공감하고존중하는태도

개방성
다양한관점으로생각하고, 나와다른생각을

기꺼이받아들이는태도
사회적
주도성

대인관계나학교생활에서적극적으로행동하거나
참여하는태도

02 성격요인의 대표 인물
성격요인을 대표하는 사람은 누가 있을지 알아보고, 내 주변에서 찾아 봅시다.
성격요인 대표인물 내가찾은인물

1 성실성
세종대왕(조선의 제4대 왕)은 자신이 세운 목표를 이루기 위해 책임감을

가지고부지런하게생활했습니다. 그는한글창제뿐아니라, 인문, 지리, 농업,
과학, 예술등다방면의분야에서왕의책무를수행하였습니다.

2 자존감

링컨(미국의 제16대 대통령)은 어려웠던 가정환경에도 불구하고, 자기
스스로를존중하고높게평가했습니다. 그는자신이시민들에게 존경받을만한
사람임을 증명하겠다는 일념을 가지고 인권변호사가 되었고, 이후에 미국
대통령에당선되었습니다.

3 개방성
간디(인도의민족지도자)는한주제에대해새로운관점으로생각하고타인의

관점을기꺼이수용했습니다. 그는인도를지배했던영국의불평등 정책에대해
비폭력저항운동을했습니다.

4
타인
이해

허준(조선의 의사)은고통 받는 환자의 아픔에 깊이 공감하였고, 병을 이해하기 위해서 
환자와 많은 이야기를 나눴고, 주의 깊게 관찰했습니다. 이러한 깊은 이해를 바탕으로 
조선인에게 적합한 의술이 담긴 동의보감을 편찬했습니다. 

5
공동체
의식

안창호(교육자)는 지역공동체는 물론 민족공동체의 일에 앞장서서 일했습니다. 
고향인 평안남도 강서에 남녀공학의 점진학교를 세웠습니다. 이후 미국으로 
건너가 우리민족의 권익보호와 생활향상을 위해 한인공동협회를 만들고 
<공립신보>라는 신문을 발간하였습니다. 

6
사회적
주도성

김구(독립운동가)는다른열사들이독립운동에열성적으로참여하는것을돕기
위해험하고어려운 일에 목숨을 아끼지않았습니다. 그는 한인 애국단을 조직하
여 여러 독립운동을 진두지휘하였고, 대한민국 임시정부 조직에 참여하고 주석에 
선임되었습니다. 
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03 성격요인 계발 방안

학교와 가정에서 실천할 수 있는 성격 요인의 계발 방안에 대해 생각해 봅시다.

성격요인 계발 방안

1 성실성

- 일기쓰기, 줄넘기 10분 이상 하기, 신발 정리하기 등 매일 실천할 수 있는 작은
습관을 만들어보세요.

- 최근에 세웠던 목표 중 실천하지 않은 항목이 있다면, 목표를 잘 실천하기 위해
어떤 노력이 필요한지 적어 보세요.

나만의 계발 방안

2 자존감

- 잠들기 전에 오늘 하루를 보내면서 자신이 잘 해낸 부분을 떠올려보고 스스로를
북돋아 주세요.

- 친구나 가족들이 생각하는 나의 장점을 하나씩 적어 보세요.

나만의 계발 방안

3 개방성

- 반에서 나와 가장 다르다고 생각하는 친구의 이야기를 들어보세요.
- 새로운 분야의 책을 찾아서 읽어 보세요.

나만의 계발 방안

4
타인
이해

- 친구가 이야기할 때, 󰡒응, 그랬구나.󰡓로 얘기해 보세요.
- 친구를 만나기 전에 󰡒오늘은 친구의 이야기를 많이 들어봐야지.󰡓라고 다짐해

보세요.

나만의 계발 방안

5
공동체
의식

- 지역신문이나학교신문을읽고내가속한공동체에서어떤일들이일어나고있는지알아
보세요.

- 우리 반을 위해 내가 할 수 있는 봉사활동을 찾아서 실천해 보세요.

나만의 계발 방안

6
사회적
주도성

- 친구들과 함께 해보고 싶은 일을 생각해보고 󰡐함께 해보자.󰡑고 먼저 말해 보세요.
- 친구들 사이에서 필요한 것을 생각해보고, 그것을 내가 먼저 실천해 보세요.

나만의 계발 방안
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CPSQ-Ⅱ Child Personality and Mental Health  
Screening Questionnaire,
Second Version

결과해석 관심군이란

학생정서ㆍ행동특성검사 (초등학생용) 학부모 궁금해하는 Q&A

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일

강릉초등학교 1학년/1반/2번 테스트4 여 2024.04.18.

01 검사 결과 정서ㆍ행동문제의 총점

정서ㆍ행동문제

총점 T점수 백분위수 의미

18 67 95.54
관심군

(일반관리군 )

02 문제 영역별 적응상황

영역 원점수 T점수 백분위수 의미

부모자녀관계 7 75 99.38 확인 필요

집중력부진 3 55 66.15 양호함

불안/우울 8 66 94.52 가볍게 높음

학습/사회성부진 4 61 86.43 양호함

과민/반항성 3 58 78.81 양호함

※T점수는원점수를평균50, 표준편차10인점수로환산하여해당학년과성별에서학생의점수가상대적으로
어느정도에해당하는지를나타냅니다. 65점이상은100명중약6.7위이상, 70점이상은약2.3위이상에 해당
합니다.

03 교사의견

가정에서 꾸준한 관심과 보살핌이 필요한 학생입니다. 
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04 정서ㆍ행동특성 영역별 설명 및 해석

정서ㆍ행동특성 설명 및 해석

총점
점수가높을수록전반적으로귀자녀에게주로최근3개월간여러정서ㆍ행동문제를

경험할가능성이높음을의미합니다. 귀하의자녀의최근3개월간의적응상태는관심군
중일반관리군으로 확인됩니다.

부모자녀관계
최근3개월 간 부모님께서 자녀 양육 중 곤란한 상황이 많았는지를 파악합니다. 

귀하의자녀양육중곤란한상황에대한확인이필요합니다.

집중력부진
최근3개월간주의력결핍과잉행동장애, 품행장애에서 흔한 정서ㆍ행동문제의

경향성을파악합니다. 귀하의자녀에게 뚜렷한 어려움이 확인되지 않았습니다. 
앞으로도 자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다.

불안/우울

최근3개월간분리불안장애등불안장애, 우울증, 심리적충격, 별다른원인없이
나타나는 여러 신체부위의 통증이나 불편감, 원치않는 생각이나 장면이 자꾸
떠오르는등의정서ㆍ행동문제의경향성을파악합니다. 귀하의자녀는이영역의
점수가또래보다가볍게높은것으로나타났습니다.

학습/사회성부진

최근 3개월 간 언어발달의 지연 및 상황에 맞게 말하는 능력의 부진, 학습장애,
지적장애, 자폐스펙트럼장애, 강박성향등으로인한학습부진또는사회성부진을
파악합니다. 귀하의자녀에게뚜렷한어려움이 확인되지 않았습니다.  앞으로도 
자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다.

과민/반항성

최근 3 개월 간 짜증스러운 기분과 반항적인 태도를 특징으로 하는
우울증,기분조절장애, 반항장애, 품행장애 등에서 흔한 정서행동문제의 경향성을
파악합니다. 귀하의자녀에게뚜렷한어려움이 확인되지 않았습니다. 앞으로도 
자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다.

자녀의 건강한 성장ㆍ발달을 위해서는 부모님의 역할이 매우 중요합니다. 지속적인 관심과
사랑을 부탁드립니다. 아울러, 자녀의 정서ㆍ행동적인 측면에서 학교에서 각별히 관심을 갖고
지도해야 할 사항이 있으시면 언제든지 담임선생님이나 담당선생님께 알려 주십시오. 귀
자녀의 건강하고 원만한 학교생활을 위해 노력하겠습니다. 문의사항이 있거나 상담을
원하시면 아래 문의처로 연락 주십시오.
 검사관련 내용은 가정에 안내하고 일괄 삭제되므로 이후에는 학생 개별 검사내용 열람이
불가함을 알려드립니다. 문의사항이 있으시면 당해 연도 7월 15일 이전에 학교로 연락주시기
바라며, 기한 내 문의가 없으시면 이견이 없는 것으로 알고 예정된 절차에 따라 검사결과를
삭제 처리 하겠습니다.

※ 문의처: 강릉초등학교 테스트(☎123-1234-4567)

                          강릉초등학교장
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강원도 강릉시 강릉대로 33,
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테스트1학생 학부모 귀하

25522

[접는선]

2024학년도학생정서ㆍ행동특성검사결과안내문(우선관리군)

1 학년 1 반 1 번 이름 : 테스트1 성별 : 남

학생정서ㆍ행동특성검사란?

□ 검사목적 : 학생들의 성격특성과 정서ㆍ행동발달 경향을 이해하고 정서적으로 건강하게
성장할 수 있도록, 학교와 전문기관이 도움을 주기 위해 실시하는 것입니다.

□ 검사기간 : 2024. 4. 1. ~ 2024. 4. 30.

※ 해당 시․도교육청 및 학교에 따라 검사기간이 다소 차이가 있을 수 있습니다.
□ 검사방법 : 학부모 응답

□ 검사결과 : 학교생활기록부 또는 건강기록부에 일절 기재되지 않으며, 학생의 검사 결과
자료는 검사 결과를 가정에 알려드린 후 관련 자료는 일괄 폐기됩니다.

검사도구(CPSQ-Ⅱ) 설명

□ 학생정서ㆍ행동특성검사(초등학생용)(CPSQ-II)는 부모님의 답변에 기초를 두고 자녀의 성
격특성과 정서ㆍ행동발달정도를 평가하는 검사로 의학적 진단을 위한 평가는 아닙니다.

□ 검사 결과 정서ㆍ행동문제 총점이 기준점수보다 높은 아동의 경우 정서나 행동 상의 어려
움이 있을 수 있습니다. 총점에 따라 정상군과 관심군으로 구분하며, 일반적으로 전체의 약
6~7% 정도 즉,100명의 학생 중 약 6~7명의 학생이 관심군으로 나타나고 있습니다.

□ 만일 학생이 CPSQ-II 검사 결과 관심군으로 평가되었다면, 집중력의 어려움, 불안이나 우울,
학습 및 사회성 곤란, 예민 또는 반항적인 행동 등의 경향성이 높게 나타날 수 있으므로 세
심한 관심과 전문기관에서의 심층평가를 권장해드립니다.
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CPSQ-Ⅱ
Child Personality and Mental Health
Screening Questionnaire,
Second Version

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일

강릉초등학교 1학년/1반/1번 테스트1 남 2024.04.03.

01 나의 대표적 성격요인 이해하기

자신에대해잘이해하고발전시키는것을행복한삶의원동력이됩니다.내가가진핵심성격을통해자신을더잘알아봅시다.
테스트1 학생의 주된 성격특성은 맡은 바 일을 책임감을 가지고 신중하게 처리할 수 있는 태도를 가지고 있
습니다. 하지만 이러한 성격 강점이 일상생활에서 두드러지게 드러나지 않을 수 있습니다. 특히 핵심 성격 요
인의 발달 수준은 성장 과정에서 계속 변화하므로, 이에 대한 관심과 노력의 정도에 따라 더욱 높은 발전을 
기대할 수 있을 것입니다. 자신이 중요하게 생각하는 태도임에도 불구하고 이를 실천하는 데에 어려움이 있었
다면, 그 원인과 해결방안에 관심을 가져봅시다. 
※ 위의내용에입력된핵심성격은, 동일한T점수를받는성격이3개이상으로나타나는경우, "성실성-자존감-개방

성-타인이해-공동체의식-사회적주도성󰡓의순서에따라2개의성격을대표로설명한 내용입니다.
 핵심 성격 및 핵심 성격의 뜻

성실성
내가맡은바를책임감을가지고신중하게처
리하는태도

공동체
의식

내가속한집단에대한소속감을가지고긍정적인
상호작용을하는태도

자존감 나에대해가치롭고긍정적으로생각하는태도 타인이해 다른사람의입장을공감하고존중하는태도

개방성
다양한관점으로생각하고, 나와다른생각을

기꺼이받아들이는태도
사회적
주도성

대인관계나학교생활에서적극적으로행동하거나
참여하는태도

02 성격요인의 대표 인물
성격요인을 대표하는 사람은 누가 있을지 알아보고, 내 주변에서 찾아 봅시다.

성격요인 대표인물
내가찾은

인물

1 성실성
세종대왕(조선의제4대왕)은자신이세운목표를이루기위해책임감을 가지고부지런하게
생활했습니다. 그는한글창제뿐아니라, 인문, 지리, 농업, 과학, 예술등다방면의분야에서
왕의책무를수행하였습니다.

2 자존감
링컨(미국의제16대대통령)은어려웠던가정환경에도불구하고, 자기스스로를존중하고
높게평가했습니다. 그는자신이시민들에게 존경받을만한사람임을증명하겠다는일념을
가지고인권변호사가되었고, 이후에미국대통령에당선되었습니다.

3 개방성
간디(인도의민족지도자)는한주제에대해새로운관점으로생각하고타인의관점을기꺼이
수용했습니다. 그는인도를지배했던영국의불평등 정책에대해비폭력저항운동을했습니다.

4
타인
이해

허준(조선의 의사)은고통 받는 환자의 아픔에 깊이 공감하였고, 병을 이해하기 위해서 환자와 
많은 이야기를 나눴고, 주의 깊게 관찰했습니다. 이러한 깊은 이해를 바탕으로 조선인에게 
적합한 의술이 담긴 동의보감을 편찬했습니다. 

5
공동체
의식

안창호(교육자)는 지역공동체는 물론 민족공동체의 일에 앞장서서 일했습니다. 고향인 
평안남도 강서에 남녀공학의 점진학교를 세웠습니다. 이후 미국으로 건너가 우리민족의 
권익보호와 생활향상을 위해 한인공동협회를 만들고 <공립신보>라는 신문을 발간하였습니다. 

6
사회적
주도성

김구(독립운동가)는다른열사들이독립운동에열성적으로참여하는것을돕기위해험하고
어려운일에목숨을아끼지않았습니다. 그는 한인 애국단을 조직하여 여러 독립운동을 
진두지휘하였고, 대한민국 임시정부 조직에 참여하고 주석에 선임되었습니다. 
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03 성격요인 계발 방안

학교와 가정에서 실천할 수 있는 성격 요인의 계발 방안에 대해 생각해 봅시다.

성격요인 계발 방안

1 성실성

- 일기쓰기, 줄넘기 10분 이상 하기, 신발 정리하기 등 매일 실천할 수 있는 작은
습관을 만들어보세요.

- 최근에 세웠던 목표 중 실천하지 않은 항목이 있다면, 목표를 잘 실천하기 위해
어떤 노력이 필요한지 적어 보세요.

나만의 계발 방안

2 자존감

- 잠들기 전에 오늘 하루를 보내면서 자신이 잘 해낸 부분을 떠올려보고 스스로를
북돋아 주세요.

- 친구나 가족들이 생각하는 나의 장점을 하나씩 적어 보세요.

나만의 계발 방안

3 개방성

- 반에서 나와 가장 다르다고 생각하는 친구의 이야기를 들어보세요.
- 새로운 분야의 책을 찾아서 읽어 보세요.

나만의 계발 방안

4
타인
이해

- 친구가 이야기할 때, 󰡒응, 그랬구나.󰡓로 얘기해 보세요.
- 친구를 만나기 전에 󰡒오늘은 친구의 이야기를 많이 들어봐야지.󰡓라고 다짐해
보세요.

나만의 계발 방안

5
공동체
의식

- 지역신문이나학교신문을읽고내가속한공동체에서어떤일들이일어나고있는지알아
보세요.

- 우리 반을 위해 내가 할 수 있는 봉사활동을 찾아서 실천해 보세요.

나만의 계발 방안

6
사회적
주도성

- 친구들과 함께 해보고 싶은 일을 생각해보고 󰡐함께 해보자.󰡑고 먼저 말해 보세요.
- 친구들 사이에서 필요한 것을 생각해보고, 그것을 내가 먼저 실천해 보세요.

나만의 계발 방안
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CPSQ-Ⅱ Child Personality and Mental Health  
Screening Questionnaire,
Second Version

결과해석 관심군이란

학생정서ㆍ행동특성검사 (초등학생용) 학부모 궁금해하는 Q&A

학교/소속 학년/반/번호 이름 성별 검사실시일

강릉초등학교 1학년/1반/1번 테스트1 남 2024.04.03.

01 검사 결과 정서ㆍ행동문제의 총점

정서ㆍ행동문제

총점 T점수 백분위수 의미

43 99 99.95 초과
관심군

(우선관리군 )

02 문제 영역별 적응상황

영역 원점수 T점수 백분위수 의미

부모자녀관계 12 97 99.95초과 확인필요

집중력부진 4 54 65.54 양호함

불안/우울 23 119 99.95초과 상당히 높음

학습/사회성부진 11 90 99.95초과  상당히 높음

과민/반항성 11 106 99.95초과 상당히 높음

※T점수는원점수를평균50, 표준편차10인점수로환산하여해당학년과성별에서학생의점수가상대적으로
어느 정도에 해당하는지를 나타냅니다. 65점 이상은 100명 중 약 6.7위 이상, 70점 이상은 약 2.3위 이상에
해당합니다.

03 교사의견

가정에서 꾸준한 관심과 보살핌이 필요한 학생입니다.
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04 정서ㆍ행동특성 영역별 설명 및 해석

정서ㆍ행동특성 설명 및 해석

총점
점 수 가 높 을 수 록 전 반 적 으 로 귀 자 녀 에 게 주 로 최 근 3 개 월 간 여 러
정서ㆍ행동문제를 경험할 가능성이 높음을 의미합니다. 귀하의 자녀의 최근
3개월 간의 적응상태는 관심군 중 우선관리군으로 확인됩니다.

부모자녀관계
최 근 3 개 월 간 부 모 님 께 서 자 녀 양 육 중 곤 란 한 상 황 이 많 았 는 지 를
파악합니다. 귀하의 자녀양육 중 곤란한 상황에 대한 확인이 필요합니다.

집중력부진
최 근 3 개 월 간 주 의 력 결 핍 과 잉 행 동 장 애 , 품 행 장 애 에 서 흔 한
정서ㆍ행동문제의 경향성을 파악합니다. 귀하의 자녀에게 뚜렷한 어려움이 
확인되지 않았습니다. 앞으로도 자녀에게 지속적인 관심을 요청드립니다.

불안/우울

최근 3개월 간 분리불안장애 등 불안장애, 우울증, 심리적 충격, 별다른 원인
없이 나타나는 여러 신체부위의 통증이나 불편감, 원치 않는 생각이나 장면이
자꾸 떠오르는 등의 정서ㆍ행동문제의 경향성을 파악합니다. 귀하의 자녀는
이 영역의 점수가 또래보다 상당히 높은 것으로 나타났습니다.

학습/사회성부진

최근 3개월 간 언어발달의 지연 및 상황에 맞게 말하는 능력의 부진,
학습장애, 지적장애, 자폐스펙트럼장애, 강박성향 등으로 인한 학습부진 또는
사회성부진을 파악합니다. 귀하의 자녀는 이 영역의 점수가 또래보다 상당히
높은 것으로 나타났습니다.

과민/반항성

최근 3개월 간 짜증스러운 기분과 반항적인 태도를 특징으로 하는 우울증,
기분조절장애, 반항장애, 품행장애 등에서 흔한 정서ㆍ행동문제의 경향성을
파악합니다. 귀하의 자녀는 이 영역의 점수가 또래보다 상당히 높은 것으로
나타났습니다.

자녀의 건강한 성장ㆍ발달을 위해서는 부모님의 역할이 매우 중요합니다. 지속적인 관심과
사랑을 부탁드립니다. 아울러, 자녀의 정서ㆍ행동적인 측면에서 학교에서 각별히 관심을 갖고
지도해야 할 사항이 있으시면 언제든지 담임선생님이나 담당선생님께 알려 주십시오. 귀 자녀의
건강하고 원만한 학교생활을 위해 노력하겠습니다. 문의사항이 있거나 상담을 원하시면 아래
문의처로 연락 주십시오.
 검사관련 내용은 가정에 안내하고 일괄 삭제되므로 이후에는 학생 개별 검사내용 열람이
불가함을 알려드립니다. 문의사항이 있으시면 당해 연도 7월 15일 이전에 학교로 연락주시기
바라며, 기한 내 문의가 없으시면 이견이 없는 것으로 알고 예정된 절차에 따라 검사결과를 삭제
처리 하겠습니다.

  

※ 문의처: 강릉초등학교 테스트(☎123-1234-4567)

                          강릉초등학교장
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󰋎 자살 관련 면담 기록지

자살 관련 면담 기록지 사용이 필요할 때

● AMPQ-III 53번 및 57번 문항 점수의 합이 2점 이상으로 응답한 경우

● AMPQ-Ⅲ 60번 문항에 ‘예’로 응답한 학생 중 신뢰도 문항(49번, 62번) 점수의 합이 5점 이상인 경우

● AMPQ-III-T  7번 문항 점수 합이 2점 이상으로 응답한 경우

● 초등학생의 경우 학교에서 자살생각에 대한 별도문항을 포함하지 않으나 면담과정에서 자살생각이 확인된  

경우

자살 위험 문항에 응답한 학생은 이렇게 면담해 주세요

● 면담 요령

· 자살 관련 면담에서는 돌려 말하지 말고 담담하고 직접적으로 묻는 것이 좋습니다.

· 자살 생각을 가진 아이에게 자살 생각 여부를 직접적으로 물어보는 것은, 학생에게 교사가 자살에 

대해 함께 대화할 준비가 되어 있고 이해할 수 있음을 보여주는 것으로, 괴로워하는 학생이 ‘혼자’라는 

생각이 들지 않게 할 수 있습니다. 

· 학생들이 교사에게 어려움을 이야기하기 꺼려하는 이유는 ‘혼날까봐’ 혹은 ‘이해받지 못할 것 같은’ 

두려움이 가장 큽니다. 따라서 교사가 아이를 판단하고자 하는 것이 아니라 아이의 말에 공감해주며 도움을 

주고 싶다는 의사를 분명하게 표현해야 합니다.

· 아이가 자살관련 질문에 대한 응답을 거부하는 경우에는 평소에 고민이나 힘든 점이 있는지 물어보면서 

접근하는 것이 도움이 됩니다. 하지만 모든 노력을 다해도 마음을 열지 않는다면 전문가에게 도움을 

요청해야 합니다.

● 면담은 이렇게 시작해주세요.

지난번 정서･행동특성검사에서 ____가 응답한 내용을 보고 ____에 대해 걱정이 되었단다.

네가 힘든 시간을 보내고 있고, 어떻게 해야 할지 방법을 몰라서 고민하고 있는 게 아닌가 해서.. 

선생님이 이해한 것이 맞는지 몇 가지 질문을 해도 되겠니?

● 다음의 면담지 내용을 중심으로 학생의 자살생각에 대해 물어본 후 기록해 주세요.

● 면담결과 위험수준 4단계로 분류하고 위험수준에 따라 조치를 취해주세요.
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자살 관련 면담 기록지

            날짜                         (학생이름)                        (교사이름)                    

면담 내용

① 죽고 싶다거나, 죽는 게 더 낫겠다고 생각한 적이 있니? □ 예       □ 아니오

② 자살을 할까 생각하고 있니? □ 예       □ 아니오

③ 최근(6개월간)에 어떻게 죽어야겠다고 계획을 세운 적이 있니? □ 예       □ 아니오

 □ 시간 :                            

 □ 장소 :                     □ 방법 :                  

④ 최근(6개월간)이 계획을 실행해야겠다는 생각을 한 적이 있니? □ 예       □ 아니오

⑤ 혹시 죽어야겠다는 생각에, 어떤 행동을 해본 적이 있니? □ 예       □ 아니오

 □ 시간 :                           

 □ 장소 :                     □ 방법 :                  

⑥ 무엇이 너를 그렇게 힘들게 만들고 죽고 싶게 하는지 그 이유를 물어봐도 될까?

자살위험성 

단계

□ 위험성 없음 혹은 낮은 위험

    : 모두 ‘아니오’인 경우, 혹은 ①번만 ‘예’이고, 나머지는 모두 ‘아니오’인 경우

    : 수동적 자살사고는 있지만, 적극적인 자살사고, 계획, 의도, 시도 경험은 없음에 해당

□ 중간 위험

    : ①, ②번이 모두 ‘예’이나 나머지는 모두 ‘아니오’ 인 경우

    : 수동적/적극적 자살사고는 있으나 계획, 의도, 시도 경험은 없음에 해당

□ 높은 위험

    : ⑤번이 ‘예’이면서, ③번과 ④는 모두 ‘아니오’인 경우(①②번의 응답은 상관없음)

    : 과거 자살시도라는 위험요인이 있으므로, 관리 요망

□ 응급 상황

    : ③번이나 ④번 중 하나라도 ‘예’인 경우(①②⑤번의 응답은 상관없음)

    : 최근 6개월간 구체적 자살계획과 실행 의도가 있으므로, 응급대처 요망

조치

□ 위험성 없음 혹은 낮은 위험 ☞ 학부모 연락, 교내 상담 인력의 지속적 관찰과 상담

□ 중간위험 ☞ 학부모 연락, 병의원, 자살예방센터 및 Wee센터, 정신건강복지센터 등 교육청에서 지정한 전문

기관 의뢰

□ 높은위험 ☞ 학부모에게 연락하고, 자살예방센터 또는 병의원 등 의료기관 진료 권유

□ 응급상황 ☞ 학생을 혼자 두지 말고, 안전조치. 학부모에게 즉각 알리고 자살예방센터 또는 의료기관 진료 적

극 권유

* 교육(지원)청 단위, 관내 학교에서 ‘자살징후’를 보인 우선관리 학생 의뢰를 위한 전문기관 사전 지정･학교 안내
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󰋏 센터 의뢰서 양식

전문기관 심층평가 의뢰서식(안)
계 부장 교감 교장

* 결재공문 첨부 시 수기결재 삭제

1. 의뢰처

학교명 의뢰인(담당자)
직위：

성명：

주  소 연락처
 사무실：

 핸드폰：

2. 학생 정보

보호자동의확인  □ 보호자께 의뢰사실을 알리고 동의를 얻었음(필수)

성  명 성  별 □ 남 □ 여 생년월일    년 월  일 학년 반 학년  반

학생 연락처 보호자연락처
의료보장형태   □ 의료보험

  □ 의료보호     종
보호자성명 보호자와 관계

집주소 신체질병유무 □ 유(        ) □ 무

특성검사결과

  □ CPSQ-II 정서ㆍ행동특성 총점           

  □ AMPQ-III 정서ㆍ행동특성 총점           

  □ 자살관련문항 (AMPQ-IIII 문항 53, 57번) 점수 합          

  □ 자살관련문항 (AMPQ-IIII 문항 60번) 응답여부            

     및 49번과 62번 점수 합           

학생에게 
필요한 지원

  □ 심층평가   □ 상담   □ 의료 서비스   □ 자원연계   □ 기타 (              )

3. 학생 특기 사항

학업성취도  최근 성적：   □ 상   □ 중   □ 하

심리정서적 
측면

 □ 사회성 부족          □ 과잉행동/주의력 결핍      
 □ 교우관계 어려움      □ 정서 불안/우울

학교생활
측면

 □ 상습결석/지각   □ 수업태도 불량    □ 학습부진          □ 폭력사용      □ 성문제
 □ 음주/흡연       □ 약물남용         □ 인터넷게임문제    □ 가출          □ 도벽

기타 
특기사항

 

강점 및
지지체계

                                                             
(예) 성격, 특기, 가족, 친구, 지역사회 등 

상담/치료 
경험여부

 □ 학교              □ Wee센터     □ 정신건강복지센터    □ 병원   
 □청소년상담복지센터 □ 상담기관     □ 기타                □ 없음

상기 인을 ○○교육지원청 Wee센터 / ○○정신건강복지센터/ ○○청소년상담복지센터에 의뢰합니다.

20   년       월      일

의뢰인：         (인)
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전문기관 심층평가·상담서비스 의뢰 동의서

대상자
성명 성별 □남 □여 /(   )세

소속 학교 학년 반

보호자 성명 대상자와의 관계 대상자의 (         )

전문기관 ○○교육지원청 Wee센터 / ○○정신건강복지센터/ ○○청소년상담복지센터

◎ 전문기관이란?

- 전문기관은 학생이 일상에서 경험하는 스트레스와 정서적 상황을 이해하기 위해 자세한 상담과 심층평가를 실시

하며, 학생에게 필요한 정서·행동 발달 프로그램을 운영합니다. 

- 전문기관은 지방자치행정기관에 설치된 위(Wee)센터(교육부), 정신건강복지센터(보건복지부), 청소년상담복지

센터(여성가족부)와 병의원 등이 있습니다. 위(Wee)센터, 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터의 상담 및 검사 

관련 기본 경비는 무료입니다.

◎ 전문기관 서비스 내용

 1) 정서･행동 심층평가

   - 학생정서･행동특성검사에서 관심군으로 선별된 학생을 대상으로 표준화된 검사도구와 상담을 통해 문제를 

심층적으로 확인할 수 있도록 지원

 2) 사례관리

   - 심층평가 결과 학생들이 가지고 있는 정서･행동문제를 고려하여 상담, 프로그램 등 개별화된 서비스, 보호자 

교육 및 상담 제공

 3) 치료연계 및 진료(검사 및 치료)비 지원

   - 임상적 치료를 필요로 하는 학생들은 병의원 등 전문기관으로 연계

   - 저소득층 학생이 임상적 치료를 필요로 하는 경우 예산 범위 내에서 검사비 등 일부 지원

(기관에 따라 상이할 수 있음)

◎ 연계 절차

- 전문기관 연계는 학생과 보호자님의 동의하에 이루어집니다. 연계동의 후 학교에서는 지역 내 이용 

가능한 전문기관을 안내해드립니다.

- 전문기관에 연계된 학생은 심층평가와 상담치유 지원 등 체계적인 서비스에 참여할 수 있습니다.

- 심층평가 및 상담서비스를 하지 않더라도 불이익은 없으나 학생의 건강한 성장발달 지원을 위해 필요한 것으

로 전문기관에서 심층평가를 받으실 것을 권유 드립니다.

  상기 본인은 대상자의 보호자로서 심층평가와 상담 서비스 의뢰에 동의합니다.

 년    월    일

학생    성명               (서명 또는 인)

보호자   성명               (서명 또는 인)

○○○학교장 귀하
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심층평가 및 상담서비스 이용 의뢰를 위한

개인정보 수집·이용, 제공 동의서

  [ 학교명 ] 은(는) 「개인정보 보호법」 등 관련 법규상의 개인정보 보호 규정을 준수하며 [ 정보주체

(예: 학생) ]의 개인정보 보호에 최선을 다하고 있습니다. [ 학교명 ] 은(는) 「개인정보 보호법」 제15

조, 제17조, 22조 및 제23조 등에 근거하여, 다음과 같이 [ 수집·이용 목적(예: 심층평가 의뢰, 상담

서비스 이용 의뢰) ]을(를) 위하여 개인정보를 수집․이용 및 제공하는데 동의를 받고자 합니다.

1. 개인정보의 수집 및 이용에 대한 동의

 □ 일반 개인정보의 수집 및 이용에 대한 동의

 ※ 귀하는 위의 일반 개인정보 수집･이용에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의를 

거부할 경우 전문기관 연계가 어려워 심층평가, 상담서비스, 치료연계 및 진료비 지원 등의 서비

스를 받을 수 없습니다.

 ☞ 일반 개인정보의 수집·이용에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

 □ 민감정보의 수집 및 이용에 대한 동의

 ※ 귀하는 위의 민감정보 수집･이용에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의를 거부할 

경우 전문기관 연계가 어려워 심층평가, 상담서비스, 치료연계 및 진료비 지원 등의 서비스를 

받을 수 없습니다.

 ☞ 민감정보의 수집·이용에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

수집항목 수집 및 이용목적
보유 및 

이용기간

성명(학생, 보호자), 성별, 생년월일, 학년 반, 연락처(학생, 

보호자), 집주소, 의료보장형태, 학생에게 필요한 지원, 학생 

특기 사항(학업성취도, 강점 및 지지체계, 기타 특기사항)

전문기관에의 심층평가 의

뢰, 상담서비스 이용 의뢰, 

치료연계 및 진료(검사 및 치료)비 

지원 의뢰

수집일로부터 
5년

(삭제요청 시 
즉시 파기함)

수집항목 수집 및 이용목적
보유 및 

이용기간

신체질병유무, 특성검사결과, 학생 특기 사항(심리
정서적측면, 학교생활측면, 상담/치료경험여부)

전문기관에의 심층평가 의뢰, 

상담서비스 이용 의뢰, 

치료연계 및 진료(검사 및 치료)비 

지원 의뢰 

수집일로
부터 5년
(삭제요청 
시 즉시 
파기함)
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2. 개인정보의 제3자 제공에 대한 동의

□ 일반 개인정보의 제3자 제공에 대한 동의

 ※ 귀하는 위의 일반 개인정보의 제3자 제공에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의

를 거부할 경우 전문기관 연계가 어려워 심층평가, 상담서비스, 치료연계 및 진료비 지원 등의 서

비스를 받을 수 없습니다.

 ☞ 일반 개인정보의 제3자 제공에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

□ 민감정보의 제3자 제공에 대한 동의

□ 귀하는 위의 민감정보의 제3자 제공에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의를 거부

할 경우 전문기관 연계가 어려워 심층평가, 상담서비스, 치료연계 및 진료비 지원 등의 서비스를 

받을 수 없습니다.

□ 민감정보의 제3자 제공에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

 년    월    일

본인         성명               (서명 또는 인)

법정대리인   성명               (서명 또는 인)

※ 정보주체가 만14세 미만의 아동인 경우 본인 및 법정대리인 동의 필수

제공받는 자
제공받는 자의 개

인정보 이용목적
제공하는 개인정보의 항목

제공받는 자의 

개인정보 보유 

및 이용기간

○○교육지원청 
Wee센터,

정신건강복지센터,
청소년상담
복지센터

심층평가 제공,
상담서비스 

제공, 치료연계 
및 진료(검사 및 
치료)비 지원 

의뢰

성명(학생, 보호자), 성별, 생년월일, 학년 반, 

연락처(학생, 보호자), 집주소, 의료보장형태, 

학생에게 필요한 지원, 학생 특기 사항(학업성취도, 

강점 및 지지체계, 기타 특기사항)

제공받은 
날로부터 

5년
(삭제요청 
시 즉시 파

기함)

제공받는 자
제공받는 자의 

개인정보 이용목적
제공하는 개인정보의 항목

제공받는 자의 

개인정보 보유 

및 이용기간

○○교육지원청 
Wee센터,

정신건강복지센터,
청소년상담
복지센터

심층평가 제공,
상담서비스 

제공, 치료연계 
및 진료(검사 및 
치료)비 지원 

의뢰

신체질병유무, 특성검사결과, 학생 특기 
사항(심리정서적측면, 학교생활측면, 
상담/치료경험여부)

제공받은 
날로부터 

5년
(삭제요청 
시 즉시 파

기함)
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󰋐 전문기관 종결보고서 양식(학교회신용)

개인상담 종결보고서식(안)

상담 종결일 사례번호

내담자 성명 학교/학년/반

의 뢰 경 로
□ 학교  □본인  □보호자  □경찰

□ 기타 (             )
주사례 담당자

상 담 기 간     년   월   일~   년   월   일 총  회  기

상 담 대 상  □ 초   □ 중   □ 고   □ 학부모   □ 기타 (                          )

종 결 사 유

□ 목표달성

□ 중단

□ 외부기관의뢰

□ 기타 (                                          )

문제 목표 및 전략

개입에 대한 평가

종결개입 및 추후지도 계획

센터 소견   

                                                         확인자：                (인)
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집단상담 종결보고서식(안)

프로그램명

지 도 자 장  소

대 상 자 참가자 명 수료자 명

상담기간      년   월   일 ~     년   월   일 총회기

집단상담

목표

집단상담

과정 및 

특기사항

집단상담 

성과평가

(개별집단원 

평가포함)

기타

(차기집단

상담의 

고려할 점)
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󰋑 학생 개인정보 제공 동의서 양식

전출입시 학생정서·행동특성검사 결과 제공을 위한

개인정보 제3자 제공 동의서

  [ 전출 학교명 ] 은(는) 「개인정보 보호법」 등 관련 법규상의 개인정보 보호 규정을 준수하며 [ 정

보주체(예: 학생, 학부모) ]의 개인정보 보호에 최선을 다하고 있습니다. [ 전출 학교명 ] 은(는) 「개

인정보 보호법」 제17조, 제22조 및 제23조에 근거하여, 다음과 같이 학생교육 및 생활지도, 학생정

서·행동발달 지원을 위한 전문기관 연계 등 지속 관리를 위하여 개인정보를 제공하는데 동의를 받

고자 합니다.

□ 일반 개인정보의 제3자 제공에 대한 동의

□ 귀하는 위의 일반 개인정보의 제3자 제공에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의를 

거부할 경우 지속 관리 등 지원을 받을 수 없습니다. 

□ 일반 개인정보의 제3자 제공에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

□ 민감정보의 제3자 제공에 대한 동의

 ※ 귀하는 위의 민감정보의 제3자 제공에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 그러나 동의를 거부

할 경우 전문기관 연계 등 지속 관리 등 지원을 받을 수 없습니다.

 ☞ 민감정보의 제3자 제공에 동의하십니까?   (□ 동의함     □ 동의하지 않음)

 년    월    일

본인         성명               (서명 또는 인)

법정대리인   성명               (서명 또는 인)

※ 정보주체가 만14세 미만의 아동인 경우 본인 및 법정대리인 동의 필수

제공받는 자 제공받는 자의 개인정보 이용목적 제공하는 개인정보의 항목
제공받는 자의 
개인정보 보유 
및 이용기간

[전입학교명]
 ○○학교

학생교육 및 생활지도, 학생정서·행
동발달 지원을 위한 전문기관 연계 
등 지속 관리

일반 개인정보: 성명, 학교명, 
학년, 반

제공받은 
날로부터 

5년

제공받는 자 제공받는 자의 개인정보 이용목적 제공하는 개인정보의 항목
제공받는 자의 
개인정보 보유 
및 이용기간

[전입학교명]
 ○○학교

학생교육 및 생활지도, 학생정서·행
동발달 지원을 위한 전문기관 연계 
등 지속 관리

학생정서·행동특성검사 
결과(관심군 여부) 및 관리 
현황(전문기관 연계 유무)

제공받은 
날로부터 

5년
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󰋒 검사관련 Q & A

가. 검사도구

Q. 학생정서･행동특성검사란 무엇인가요?

A. 신체검사는 신체발달의 정도를 확인하듯이 학생정서･행동특성검사는 학생의 성격특성과 

정서·행동발달의 정도를 평가하고 성장 과정에서 흔히 경험하게 되는 인지･정서･사회성 발달 

과정의 어려움을 조기에 평가하여 신속한 도움을 제공하기 위해 실시하는 선별검사입니다. 

교육부는 학생들의 정신건강 증진을 위한 지원책으로 2007년부터 학생정서･행동특성검사를 

시행해오고 있습니다. 

Q. 2024 학생정서･행동특성검사의 검사 도구가 이전의 도구와 다른가요? 

A. 2024년 검사 도구는 2018년에 부분적으로 개정된 도구를 동일하게 사용합니다. 2018년 

기존 검사 도구에서 신뢰도 문항의 내용이 수정되었으며, 중‧고등의 경우 자살위험군 선별 

기준이 추가되는 것으로 2018년 개정된 바 있습니다. 검사 절차 또한 이전과 차이 없이 

동일하게 진행됩니다.

Q. 학생정서･행동특성검사에서 성격특성검사는 무엇인가요?

A.성격특성검사는 학생이 갖고 있는 긍정적 성격특성을 파악하고 안내하며, 성격특성별 맞춤형 

교육적 제안을 제시하고자 실시하는 검사입니다. 성격특성검사는 상대적 성격특성 수준을 

제시하기보다는 각 학생이 자신의 강점을 알고, 스스로에 대해 긍정적으로 인식함으로써 

자기 계발에 도움을 주고자 시행됩니다. 따라서 성격특성검사 결과는 학생의 성격을 파악하여 

학교와 부모의 지도 관리에 참고 자료로 활용하는 것일 뿐, 관심군 판정에는 포함되지 

않습니다.

Q. 학생정서･행동특성검사에서 사용되는 검사 도구는 신뢰할 수 있는 것인가요?

A. 학생정서･행동특성검사는 학교를 기반으로 학생들의 성격특성과 정서･행동 발달 정도를 

평가하기 위해 다양한 학문적 배경의 국내 전문 연구진에 의해 개발되었으며 신뢰도와 

타당도가 검증된 선별검사도구입니다.

Q. 학생정서･행동특성검사는 선별검사라는데 어떤 의미인가요?

A. 학생정서･행동특성검사는 어떤 문제가 있다고 확정하는 진단검사가 아니라, 어떤 문제가 

있을 가능성이 높은 군을 선별하는 검사입니다. 진단검사를 위해서는 전문가와의 면담을 

통한 평가가 필수이지만 모든 학생에게 시행하기는 어렵습니다. 따라서 

학생정서･행동특성검사는 간단한 자가 평가를 통해 문제 가능성이 높은 군을 선별하고자 
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하는 것입니다. 학부모 또는 학생의 자가 평가에 의한 검사의 특성상 잘못된 입력으로 인해 

검사결과의 오류가 의심될 때는 상담과 심층평가가 추가되기도 합니다.

Q. 검사비는 유료인가요?

A.학교와 Wee센터, 청소년상담복지센터 및 정신건강복지센터의 경우 상담에 따른 기본경비는 

무료입니다. 이외 의료기관이나 외부 상담 기관의 비용은 개인 부담을 기본으로 합니다.

Q. 학생정서ㆍ행동특성검사 다국어버전은 무엇인가요?

A. 다문화 가정이 증가함에 따라 한국어가 익숙하지 않은 다문화가정 학생의 정서·행동문제 

이해 및 관리를 위한 참고용 도구로 필요시 선택적으로 활용할 수 있습니다. 

학생정서･행동특성검사 다국어버전은 영어, 중국어, 일본어, 베트남어, 필리핀어, 러시아어, 

몽골어, 아랍어, 크메르어, 태국어가 있습니다.

나. 검사진행

Q. 왜 이런 검사를 하나요?

A.아이들이 건강하게 성장하기 위해서 마음건강과 스트레스 관리가 더욱 중요해지고 있습니다. 

학생정서･행동특성검사 진행은 학생의 성격특성을 파악하고 정서･행동의 어려움을 조기에 

발견하여 성장기 스트레스를 건강하게 잘 관리하고 극복하는 데 필요한 도움을 제공하기 

위한 것입니다. 학생 정서･행동 문제에 적절히 개입한다면 학업 성취도가 향상되며 학교 

부적응을 방지할 수 있습니다. 

 

Q. 학생정서･행동특성검사는 어떻게 진행되나요?

A. 학생정서･행동특성검사는 온라인검사로 실시되며 온라인검사가 어려운 경우 서면검사도 

가능합니다. 초등학생은 학부모님이 자녀의 성격특성과 정서･행동 영역을 평가하게 되며, 

중･고등학생은 학생 스스로 자신의 상태에 대해서 평가합니다. 검사결과에 따라 학생 개별 

면담을 하며 전문기관의 추가검사가 필요하다고 판단된 학생은 학부모님의 동의하에 

Wee센터, 정신건강복지센터, 의료기관 등의 전문기관으로 연계되어 심층평가 및 상담치유 

지원 등 체계적인 서비스를 받게 됩니다. Wee센터와 정신건강복지센터에서 서비스를 

이용하는 것은 무료로 진행이 됩니다. 이후 의학적인 도움이 필요할 경우 의료기관으로 

연계됩니다. 만약 즉각적인 도움이 필요한 학생의 경우에는, 센터를 거치지 않고 바로 

의료기관으로 연계되기도 합니다.

Q. 지난 번 특성검사 결과가 '정상'(또는 관심군)으로 나왔습니다. 또 검사를 받아야 하나요?

A.학생정서·행동특성검사는 초등학교 1, 4학년, 중·고등학교 1학년 등을 대상으로 시행합니다. 

아동청소년기의 빠른 성장발달을 고려해 보면 검사의 결과가 3년 전과 달라질 가능성이 
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적지 않습니다. 검사의 대상인 학생은 이전 검사의 결과와 상관없이 검사를 받도록 

권장합니다.

Q. 이전 또는 최근에 외부 기관에서 비슷한 검사를 받았습니다. 또 검사를 받아야 하나요?

A.학교를 기반으로 하는 정신보건사업은 다양한 근거와 효과성을 근거로 진행되며, 이를 통해 

조기 발견 및 문제의 심각성을 줄일 수 있는 예방이 가능해집니다. 학생정서･행동특성검사는 

성격특성과 해당 연령대에 흔히 나타나는 정서ㆍ행동문제를 개략적으로 파악하는 

선별검사입니다. 또 한 번 검사를 받는다는 생각이 든다 해도 차근히 검사지에 응답 하신다면 

학생 정서발달에 대한 이해를 높이고, 학생 건강증진에 많은 도움이 될 것입니다.

Q. 검사 및 상담 등에 대한 비밀이 보장되나요?

A. 학교 및 전문기관에서 실시한 검사 및 상담관련 자료 일체는 학생 치료지원 목적 이외에 

외부에 공개되지 않도록 철저히 관리하며 학교생활기록부와 건강기록부 등에 기록하지 

않습니다. 다만 학생교육활동에 참여하시는 몇 분의 선생님(담임교사, 상담교사, 보건교사 

등)은 학생에게 도움을 지원하는 데 필요한 사항을 결정해야하므로 최소한의 정보를 

공유하게 됩니다.

Q. 검사결과가 아이에게 불리하게 작용할까 걱정됩니다.

A. 학생정서･행동특성검사 결과 및 상담결과 등은 학교 내 학생 생활지도에 필요한 

설문조사(상담) 결과로 아이에게 불리하게 작용하지 않습니다. 약물처방이 동반되지 않는 

의료기관에서의 상담은 그 횟수와 관계없이 건강보험료 청구에 따른 정신질환 기록을 남기지 

않도록 관련법령이 시행되고 있습니다.

Q. 전문기관 심층평가를 반드시 받아야 하나요?

A. 전문기관 심층평가는 부모님의 동의하에 이루어지게 됩니다. 심층평가를 하지 않더라도 

불이익은 없습니다. 그러나 학생의 건강한 성장발달 지원을 위해 필요한 것으로 Wee센터나 

정신건강복지센터, 청소년상담복지센터 등 전문기관에서 심층평가를 받으실 것을 권유해 

드립니다.

Q. 초등학생의 경우, 학부모가 학생정서･행동특성검사에 응답하도록 되어있는데, 학부모 중 누가 

응답해야 할까요?

A.부모님 중 아이와 좀 더 많은 시간을 보내시는 분께서 작성해 주시면 좋습니다. 주 양육자가 

부모님이 아닐 경우(조부모님 등) 부모님보다는 주 양육자가 작성해 주시기를 권해드립니다.
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Q. 초등학생의 경우, 부모가 설문지에 답변한 것으로 관심군을 결정하는 것이 맞나요?

A.예, 맞습니다. 초등학생의 경우 부모님이 자녀의 정서･행동특성검사에 답변한 결과를 토대로 

평가합니다. 아이의 일상생활에 대해 부모님이 잘 아시는 경우가 많고 혹여 아이가 더 

잘했으면 하는 모습들을 부모님이 응답하게 됩니다. 이 검사로 아이의 정서･행동 발달 경향을 

확정할 수는 없지만 관심을 기울이는 것이 필요하고 다시 한번 우리 아이의 마음건강을 

되새겨볼 필요가 있다는 의미입니다.

Q. 중･고등학생의 경우, 아이들이 장난으로 응답할 수도 있지 않나요?

A. 아이들이 장난으로 응답하거나 거짓으로 응답할 수도 있습니다. 그러나 거짓으로 응답한 

경우는 신뢰도 문항을 통해 확인합니다. 별다른 어려움이 없는데 장난으로 응답한 경우는 

학생면담이나 심층평가를 통해 확인이 가능합니다. 청소년기 학생들은 평소 자신의 느낌, 

고민, 감정을 어른들에게 표현하지 못하는 경우도 많아 오히려 솔직하게 자신의 어려움을 

응답하는 경우도 많습니다.

다. 검사결과

Q. 학생정서･행동특성검사의 성격특성검사 결과는 어떻게 활용할 수 있나요? 

A.성격특성검사 결과는 학생과 부모, 학교 모두가 활용할 수 있습니다. 학생은 성격특성검사를 

통해 자신의 성격을 명료하게 이해하고, 강점을 파악할 수 있는 기회를 얻을 수 있습니다. 

또한 부모는 자녀를 이해하는 데 도움을 받을 수 있으며, 이를 통해 자녀와의 상호작용에서 

좀 더 바람직한 부모역할 수행이 가능합니다. 학교에서는 학생에 대한 이해를 바탕으로 지도 

관리하는 것에 참고자료로 활용할 수 있습니다.

Q. 설문지 문항 몇 개로 어떻게 아이의 심리상태에 대해 평가할 수 있나요?

A. 학생정서･행동특성검사는 성격특성과 해당 연령대에 흔히 나타나는 정서ㆍ행동문제를 

개략적으로 파악하는 선별검사입니다. 이 검사로 아이의 심리상태를 모두 파악할 수는 

없습니다. 아이의 마음상태에 대해 보다 심층적, 객관적으로 확인하기 위해 외부의 도움이 

필요시 전문기관과 연계하여 건강하게 해결해 나갈 수 있도록 도움을 받을 수 있습니다.

Q. 우리 아이가 관심군 판정을 받았는데, 이건 무슨 의미인가요?

A.관심군 판정을 받았다는 것은 학생의 해당 연령, 성별에 비해 정서ㆍ행동문제의 총점이 일정 

이상 높게 나왔다는 것을 의미하며, 그 자체로 학생의 심리문제를 모두 파악하거나 특정 

정신과적 질병이 있음을 의미하는 것은 결코 아닙니다. 단지, 집중력 저하나 불안, 우울, 

학습부진, 사회성부진, 짜증 등 부정적 기분, 반항적 태도, 스트레스, 자기통제부족 등의 

경향성이 또래에 비해 비교적 많이 나타낸다는 의미입니다. 아이의 상태에 대해 더 자세히 

이해하고 싶다면, 따라서 Wee센터, 정신건강복지센터 등 전문기관에서 추가적인 평가를 

받는다면 아이의 상태에 대해 더 자세히 이해할 수 있습니다.
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Q. 성격특성검사 결과, 일부 요인만 점수가 높다는 것은 무슨 의미인가요?

A. 개인의 성격특성 영역은 외적요인과 내적요인으로 구성되어 있습니다. 둘 중 특정 영역의 

점수가 높다는 것은 해당 요인의 특성이 강하다는 것을 의미할 뿐, 점수가 낮다고 해서 특별한 

문제가 있는 것은 아닙니다. 따라서 성격특성검사 결과는 관심군 판정에 포함되지 않으며, 

성격특성검사 결과를 통해 학생의 성격을 이해하고 강점을 파악하는 데에 참고자료로 

활용하실 수 있습니다. 

Q. 검사결과를 보고 아이가 힘들어 합니다. 부모로서 아이에게 어떤 도움을 줄 수 있을까요?

A. 검사결과 그 자체로는 학생의 심리문제를 모두 파악하거나 심각한 특정 정신과적 질병이 

있음을 의미하는 것은 아니므로 평가결과를 심각하게 받아들이지 않도록 안심시켜 줍니다. 

이후 학생이 최근 어려움을 겪는 상황에 대해 차근차근 점검하고 학생이 느끼는 어려운 점에 

대해 많은 대화를 나누어 볼 필요성이 있습니다. 그리고 본 평가를 통해 평소 미처 알지 

못했던 마음상태를 함께 확인하고, 건강하게 극복할 수 있도록 전문가의 도움을 받을 수 

있음을 설명합니다. 필요하다면 전문가의 도움을 받으실 수 있습니다. 학교 담당자에게 

도움을 요청해 보세요.

Q. 검사결과 관심군으로 선별되지는 않았지만, 관련 검사나 상담을 좀 더 받아보고 싶습니다. 어떻게 

하면 될까요?

A. 학교 담당자에게 문의하시면 지역 내 이용이 가능한 전문기관 이용방법에 대해 안내를 받으실 

수 있습니다.

Q. 중ㆍ고등학생 검사문항 중 자살시도력(AMPQ-Ⅲ, 문항 60번)에 대한 검사결과는 어떻게 

처리하면 되나요?

A. AMPQ-Ⅲ, 60번 문항에 ‘예’로 응답한 학생 중에서 신뢰도 문항(49번, 62번)의 합이 ‘5점’ 

이상인 경우는 면담을 통해 문제정도를 파악하고, 확인 결과 전문적인 조치를 요하는 

경우에는 학부모님께 안내하고 전문기관을 연계ㆍ지원하도록 정하고 있습니다.

라. 검사결과조치

Q.학교에서 학생정서･행동특성검사 결과 관심군으로 선별된 학생을 Wee센터나 정신건강복지센터, 

청소년상담복지센터와 같은 2차 평가기관에 의뢰하려고 합니다. 절차상 편의를 위해 학생의 검사 

결과를 학교에서 바로 2차 평가기관으로 보내도 되나요?

A. 학생정서･행동특성검사 결과는 민감한 개인 정보일 수 있기 때문에 학생과 부모의 동의 

없이 학교에서 바로 전달할 수 없습니다. 학교에서는 학부모에게 학생의 상태에 대한 설명 

및 2차 평가의 필요성을 알려주고 학부모에게 평가 결과를 드려서, 부모와 학생이 이 결과를 

가지고 2차적인 조치를 위하여 전문기관에 방문하도록 하는 것이 좋습니다.
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Q. 우선관리군에서 긴급조치가 필요한 상황은 어떤 상황을 의미하나요?

A. 정서ㆍ행동문제 수준이 상대적으로 심각하여 긴급조치를 안할 경우, 혹은 자신 또는 타인의 

안전에 문제를 초래할 우려가 있는 경우로, 대표적으로는 자살위기(자살 시도, 적극적인 

자살 계획, 뚜렷한 자살 의도)가 있으며, 그 외에 심한 자해도 긴급조치가 필요한 상황입니다. 

Q. Wee센터와 정신건강복지센터, 청소년상담복지센터는 어떤 곳인가요?

A. 학생들의 정서･행동발달 지원을 위한 상담 및 관련 검사를 시행하고 치유프로그램을 운영하

는 전문기관입니다. Wee센터(교육부), 정신건강복지센터(보건복지부), 청소년상담복지센터(여

성가족부)는 지방자치행정기관에 설치된 기관으로 학생검사 및 상담관련 기본경비는 무료입

니다.

마. 시스템관련

Q. 학생정서·행동특성검사 관련 서식 파일은 어디서 받을 수 있나요?

A. 「2024년 학생정서행동특성검사 및 관리매뉴얼」내 ‘V. 공통서식 및 참고자료’(pp. 103-111)

에 있습니다. PDF 파일은 학생건강정보센터(http://www.schoolhealth.kr)-학교보건-정신

건강에 탑재되어 있습니다.
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서울

1 서울 교육청 서울특별시교육청 서울통합Wee센터 종로구 송월길 48 서울특별시교육청 별관 4층 02-399-9505

2 서울 교육지원청 동부교육지원청 중랑Wee센터 중랑구 면목로23길 20 서울특별시교육청 과학전시관 동부분관 4층 02-2233-7887

3 서울 교육지원청 동부교육지원청 동대문Wee센터 동대문구 한천로6길 21 서울군자초등학교 병설유치원 건물 4층 02-6101-7887

4 서울 교육지원청 서부교육지원청 서대문Wee센터 서대문구 이화여대2길 15 서부교육지원청 4층 02-390-5585

5 서울 교육지원청 서부교육지원청 은평어울림Wee센터 은평구 통일로 650 서울어울초등학교 지하주차장 왼편 나무문 070-4160-5862

6 서울 교육지원청 서부교육지원청 마포Wee센터 마포구 와우산로23길 20-27 서울서교초등학교 동관 4층 02-2135-2196

7 서울 교육지원청 남부교육지원청 영등포Wee센터 영등포구 문래로121 남부교육지원청 2층 02-2677-7887

8 서울 교육지원청 남부교육지원청 금천Wee센터 금천구 남부순환로126길 25 금천문화예술정보학교 1층 02-864-8416

9 서울 교육지원청 북부교육지원청 도봉Wee센터 도봉구 도봉로115길 16 신도봉중학교 정보관 2층 02-949-7887

10 서울 교육지원청 북부교육지원청 노원Wee센터 노원구 동일로192가길 16 서울공연초등학교 정보관 4층 070-2038-3307

11 서울 교육지원청 중부교육지원청 중부Wee센터 용산구 두텁바위로 74 용산중학교 후관 3층 070-4366-3668

12 서울 교육지원청 중부교육지원청 종로Wee센터 종로구 자하문로36길 6-1 070-8898-7760

13 서울 교육지원청 강동송파교육지원청 강동Wee센터 강동구 천중로 57 천일중학교 운동장 옆 건물 1층 070-4214-7887

14 서울 교육지원청 강동송파교육지원청 송파Wee센터 송파구 양재대로 1242 오륜중학교 후관 4층 02-3431-7887

15 서울 교육지원청 강서양천교육지원청 강서Wee센터 강서구 남부순환로 121 송정중학교 강서Wee센터 02-2665-7179

16 서울 교육지원청 강서양천교육지원청 양천Wee센터 양천구 월정로 269 강서양천교육지원청 별관(꿈미래센터) 3층 양천Wee센터 02-3661-5955

17 서울 교육지원청 강남서초교육지원청 강남Wee센터 강남구 강남대로120길 33 논현초등학교 별관 4층 02-3444-7887

18 서울 교육지원청 강남서초교육지원청 서초Wee센터 서초구 남부순환로347길 69 서울시교육연수지원센터 1층 02-2088-2945

19 서울 교육지원청 동작관악교육지원청 동작Wee센터 동작구 장승배기로10가길 35 동작관악교육지원청 별관 2층 02-810-1791

20 서울 교육지원청 동작관악교육지원청 관악밝음이랑Wee센터 관악구 남부순환로172길 97 남서울중학교 밝음이랑Wee센터 02-853-2460

21 서울 교육지원청 성동광진교육지원청 성동마음이랑Wee센터 성동구 고산자로 280 성동광진교육지원청 1층 02-2297-7887

22 서울 교육지원청 성동광진교육지원청 광진Wee센터 광진구 군자로 74 장안초등학교 후관동 1층 02-2205-3633

23 서울 교육지원청 성북강북교육지원청 성북Wee센터 성북구 종암로 208 성북강북교육지원센터 3층 02-917-7887

24 서울 교육지원청 남부교육지원청 꿈세움Wee센터 구로구 경인로 320 미스터피자 건물 3층 02-2625-9128

25 서울 교육지원청 성북강북교육지원청 강북Wee센터 강북구 인수봉로37길 40 수유중학교 정보관 1층 02-6746-1901

부산 26 부산 교육지원청 부산광역시교육청 남부교육지원청 부산광역시 남구 못골로 29 (대연동) 남부교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 051-640-0205
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27 부산 교육지원청 부산광역시교육청 북부교육지원청
부산광역시 북구 백양대로 1016번다길 44 (구포동) 북부교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

051-330-1361

28 부산 교육지원청 부산광역시교육청 해운대교육지원청 부산광역시 해운대구 세실로 137 (좌동) 해운대교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 051-709-0481

29 부산 교육지원청 부산광역시교육청 서부교육지원청
부산광역시 서구 꽃마을로 33 (서대신동3가) 서부교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

051-250-0464

30 부산 교육지원청 부산광역시교육청 동래교육지원청
부산광역시 연제구 고분로 56번길 39, 연산중학교 묘봉관 2층 위(Wee) 센터 
담당자

051-801-9190

대구

31 대구 교육지원청 대구광역시교육청 달성교육지원청
대구광역시 달성군 옥포읍 비슬로 1934 대구광역시 달성교육지원청 위(Wee) 센
터 담당자

053-235-0000

32 대구 교육지원청 대구광역시교육청
남부교육지원청  
제1Wee센터

대구광역시 달서구 명덕로 22-9 내당초등학교 제1남부 위(Wee) 센터 담당자 053-234-0151

33 대구 교육지원청 대구광역시교육청
남부교육지원청  
제2Wee센터

대구광역시 달서구 월배로 303 대서중학교 신관 3층 제2남부 위(Wee) 센터 담당
자

053-234-0191

34 대구 교육지원청 대구광역시교육청
서부교육지원청  
제1Wee센터

대구광역시 북구 매천로2길 19-22 팔달중학교 5층 제1서부 위(Wee) 센터 담당
자

053-233-0023

35 대구 교육지원청 대구광역시교육청
서부교육지원청  
제2Wee센터

대구광역시 서구 달서로 26길 25 대구서부초등학교 후관동 내 1층 제2서부 위
(Wee) 센터 담당자

053-233-0028

36 대구 교육지원청 대구광역시교육청 동부교육지원청 대구광역시 중구 관덕정길 35 (남산동) 동부교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 053-232-0000

인천

37 인천 교육청 인천광역시교육청 본청
인천광역시 남동구 문화로 169번길 73 해밀학교 상담동 2층 위(Wee) 센터 담당
자

032-550-1705

38 인천 교육지원청 인천광역시교육청 강화교육지원청
인천광역시 강화군 강화읍 동문안길 20번지 16 강화교육지원청 위(Wee) 센터 담
당자

032-930-7820

39 인천 교육지원청 인천광역시교육청 서부교육지원청 1센터 인천광역시 계양구 장제로 948번길 13 양촌중학교 5층 위(Wee) 센터 담당자 032-555-7179

40 인천 교육지원청 인천광역시교육청 서부교육지원청 2센터 인천광역시 서구 새오개로 111번길 15 신현여중 1층 위(Wee) 센터 담당자 032-560-6766

41 인천 교육지원청 인천광역시교육청 동부교육지원청 1센터 인천광역시 남동구 인주대로 923 (만수동) 동부교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 032-455-4610

42 인천 교육지원청 인천광역시교육청 동부교육지원청 2센터 인천광역시 연수구 원인재로 231 연수중학교 별관1층 위(Wee) 센터 담당자 032-455-4613

43 인천 교육지원청 인천광역시교육청 북부교육지원청 1센터
인천광역시 부평구 부평문화로53번길 35 (부평동) 북부교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

032-510-5464

44 인천 교육지원청 인천광역시교육청 북부교육지원청 2센터 인천광역시 부평구 주부토로 292 부평북초등학교 서관2층 위(Wee) 센터 담당자 032-510-5427

45 인천 교육지원청 인천광역시교육청 남부교육지원청 2센터 인천광역시 미추홀구 석정로 165 (도화동) 선인중학교 1층 위(Wee) 센터 담당자 032-627-1240

46 인천 교육지원청 인천광역시교육청
남부교육지원청 

영종분소
인천광역시 중구 영종대로 277번길 74-60 (운서동) 교육연수원 내 2층 위(Wee) 
센터 담당자

032-627-1251

47 인천 교육지원청 인천광역시교육청 남부교육지원청 1센터
인천광역시 중구 차이나타운로51번길 45 (송학동1가) 남부교육지원청 위(Wee) 센
터 담당자

032-770-0128

광주
48 광주 교육지원청 광주광역시교육청 동부교육지원청 광주광역시 북구 서양로 111 (중흥동) 동부교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 062-605-5500

49 광주 교육지원청 광주광역시교육청 서부교육지원청 광주광역시 서구 상무번영로 98 (치평동) 서부교육지원청 4층 위(Wee) 센터 062-600-9700
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담당자

50 광주 교육지원청 광주광역시교육청 서부교육지원청
광주광역시 광산구 왕버들로 322번길 6 (신창동) 광주교육지원센터 3층 위(Wee) 
센터 담당자

062-974-0130

대전

51 대전 본청 대전광역시교육청 대전광역시교육청 대전광역시 서구 둔산로 89 별관 4층 대전시교육청 위(Wee) 센터 담당자 042-616-8180

52 대전 교육지원청 대전광역시교육청 서부교육지원청 대전광역시 서구 계백로 1419 (도마동) 서부교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 042-530-1004

53 대전 교육지원청 대전광역시교육청 동부교육지원청
대전광역시 중구 문화로 234번길 34 (문화동279-2) 동부교육지원청 위(Wee) 
센터 담당자

042-229-1250

울산

54 울산 교육지원청 울산광역시교육청 강남교육지원청 울산광역시 남구 월평로 87 (신정동) 강남교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 052-288-6666

55 울산 교육지원청 울산광역시교육청 강북교육지원청 울산광역시 북구 산업로 1015 (연암동) 강북교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 052-219-5615

56 울산 교육지원청 울산광역시교육청 힐링위센터 울산광역시 울주군 언양읍 언양로 103, 2층 052-255-8190

세종
57 세종 시교육청 세종시교육청 세종시교육청Wee센터

세종특별자치시 한누리대로 2144 (보람동) 스마트허브2동 305호 위(Wee) 센터 
담당자

044-903-8980

58 세종 시교육청 세종시교육청 세종아람Wee센터 세종특별자치시 한누리대로 2165, 상가A동 401호 위(Wee) 센터 담당자 044-903-4990

경기

59 경기 교육지원청 경기도교육청 가평교육지원청 경기도 가평군 가평읍 향교로 17 가평교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-580-5174

60 경기 교육지원청 경기도교육청 고양교육지원청
경기도 고양시 일산동구 장대길 64-27(구 백마초등학교 장항분교장) 위(Wee) 
센터 담당자

031-901-9170

61 경기 교육지원청 경기도교육청 광명교육지원청 경기도 광명시 광명로 777 (광명동) 광명교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 02-2610-0550

62 경기 교육지원청 경기도교육청 광주하남교육지원청 경기도 광주시 광주대로 178 (송정동) 광주하남교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-280-7271

63 경기 교육지원청 경기도교육청 김포교육지원청
경기도 김포시 김포한강1로 98번길 35 고창초등학교 후관 4층 위(Wee) 센터 
담당자

031-982-2950

64 경기 교육지원청 경기도교육청 구리남양주교육지원청
경기도 남양주시 경춘로 520 (다산동) 구리남양주교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-550-6346

65 경기 교육지원청 경기도교육청 동두천양주교육지원청
경기도 동두천시 중앙로 110-32 (지행동) 동두천양주교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-860-4333

66 경기 교육지원청 경기도교육청 부천교육지원청 경기도 부천시 계남로 219 (중동) 부천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 032-6200-141

67 경기 교육지원청 경기도교육청 성남교육지원청 경기도 성남시 수정구 남문로 112 금빛관 위(Wee) 센터 담당자 031-759-8701

68 경기 교육지원청 경기도교육청 수원교육지원청 경기도 수원시 장안구 연무로 8 창용중학교 별관 3층 위(Wee) 센터 담당자 031-246-0818

69 경기 교육지원청 경기도교육청 시흥교육지원청 경기도 시흥시 장현순환로 100 시흥가온중학교 4층 위(Wee) 센터 담당자 031-365-8290

70 경기 교육지원청 경기도교육청 안산교육지원청
경기도 안산시 상록구 석호공원로 5길 8 안산교육지원청 동행관 2층 위(Wee) 
센터 담당자

031-8085-3960

71 경기 교육지원청 경기도교육청 안성교육지원청 경기도 안성시 백성2길 59, 안성몽실학교 본관 2층 위(Wee) 센터 담당자 031-670-8771

72 경기 교육지원청 경기도교육청 안양과천교육지원청
경기도 안양시 동안구 관평로 210 (관양동) 안양과천교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-380-7063

73 경기 교육지원청 경기도교육청 양평교육지원청 경기도 양평군 양평읍 양근강변길 126 양평교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-770-5630

74 경기 교육지원청 경기도교육청 여주교육지원청 경기도 여주시 여양로 103 정음관 앞 1층 위(Wee) 센터 담당자 031-885-0093
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75 경기 교육지원청 경기도교육청 연천교육지원청 경기도 연천군 연천읍 연천로 356-1 연천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-839-0165

76 경기 교육지원청 경기도교육청 화성오산교육지원청
경기도 오산시 북삼미로 119 (내삼미동) 화성오산교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-371-0651

77 경기 교육지원청 경기도교육청 용인교육지원청 경기도 용인시 수지구 대지로 128 현암중학교 4층 위(Wee) 센터 담당자 031-889-5830

78 경기 교육지원청 경기도교육청 군포의왕교육지원청 경기도 군포시 청백리길 17 (금정동) 군포의왕교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-390-1180

79 경기 교육지원청 경기도교육청 의정부교육지원청
경기도 의정부시 가능로136번길 29 (의정부동) 의정부교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-820-0092

80 경기 교육지원청 경기도교육청 이천교육지원청
경기도 이천시 이섭대천로1311번길 18 (증포동) 이천교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

031-639-5687

81 경기 교육지원청 경기도교육청 파주교육지원청
경기도 파주시 교하로 1290번길 38 파주교육지원청 학교지원센터 위(Wee) 센터 
담당자

031-948-8834

82 경기 교육지원청 경기도교육청 평택교육지원청 경기도 평택시 장당길 40 장당중학교 1층 위(Wee) 센터 담당자 031-650-1680

83 경기 교육지원청 경기도교육청 포천교육지원청 경기도 포천시 군내면 호국로 1520 포천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 031-539-0150

강원

84 강원 교육지원청 강원도교육청 강릉교육지원청 강원도 강릉시 노암등길 39 강릉교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-640-1280

85 강원 교육지원청 강원도교육청 고성교육지원청 강원도 고성군 간성읍 간성로 80 고성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-680-6032

86 강원 교육지원청 강원도교육청 동해교육지원청 강원도 동해시 천곡로 117 동해교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-530-3043

87 강원 교육지원청 강원도교육청 삼척교육지원청 강원도 삼척시 청석로3길 32 삼척교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-570-5104

88 강원 교육지원청 강원도교육청 속초양양교육지원청 강원도 속초시 미시령로 3336 속초양양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-639-6051

89 강원 교육지원청 강원도교육청 양구교육지원청 강원도 양구군 양구읍 관공서로 32 양구교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-482-8750

90 강원 교육지원청 강원도교육청 영월교육지원청 강원도 영월군 영월읍 영월로 1892 영월교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-370-1163

91 강원 교육지원청 강원도교육청 원주교육지원청 강원도 원주시 단구로 151 원주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-760-5691

92 강원 교육지원청 강원도교육청 인제교육지원청 강원도 인제군 인제읍 인제로 193번길 15 인제교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-460-1005

93 강원 교육지원청 강원도교육청 정선교육지원청 강원도 정선군 정선읍 비봉로 41 정선교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-562-5877

94 강원 교육지원청 강원도교육청 철원교육지원청 강원도 철원군 갈말읍 명성로 139번길 47 철원교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-452-1007

95 강원 교육지원청 강원도교육청 춘천교육지원청 강원도 춘천시 둥지길 56 춘천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-259-1671

96 강원 교육지원청 강원도교육청 태백교육지원청 강원도 태백시 하장성 1길 14 태백교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-581-0804

97 강원 교육지원청 강원도교육청 평창교육지원청 강원도 평창군 평창읍 노성로 193-9 평창교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-330-1794

98 강원 교육지원청 강원도교육청 홍천교육지원청 강원도 홍천군 홍천읍 꽃뫼로 95 홍천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-430-1136

99 강원 교육지원청 강원도교육청 화천교육지원청 강원도 화천군 화천읍 상승로 19 화천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-441-9924

100 강원 교육지원청 강원도교육청 횡성교육지원청 강원도 횡성군 횡성읍 한우로 242번길 9 횡성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 033-340-0362

충북

101 충북 교육지원청 충청북도교육청 괴산증평교육지원청
충청북도 괴산군 괴산읍 읍내로3길 23 괴산증평교육지원청  위(Wee) 센터   
담당자

043-830-5019

102 충북 교육지원청 충청북도교육청 단양교육지원청 충청북도 단양군 단양읍 중앙1로 15 단양교육청 위(Wee) 센터 담당자 043-420-6123

103 충북 교육지원청 충청북도교육청 보은교육지원청 충청북도 보은군 보은읍 장신로 26 보은교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-540-5568
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104 충북 교육지원청 충청북도교육청 영동교육지원청 충청북도 영동군 영동읍 학산영동로 1220 영동교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-740-7725

105 충북 교육지원청 충청북도교육청 옥천교육지원청 충청북도 옥천군 옥천읍 삼양로 75 옥천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-731-5062

106 충북 교육지원청 충청북도교육청 음성교육지원청 충청북도 음성군 음성읍 중앙로 77 음성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-872-3351

107 충북 교육지원청 충청북도교육청 제천교육지원청 충청북도 제천시 청전대로1길7 제천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-640-6673

108 충북 교육지원청 충청북도교육청 진천교육지원청 충청북도 진천군 진천읍 상산로 48 진천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-530-5360

109 충북 교육지원청 충청북도교육청 청주교육지원청 충청북도 청주시 서원구 산남로24번길 25 청주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-270-5857

110 충북 교육지원청 충청북도교육청 충주교육지원청 충청북도 충주시 봉현로 170 충주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 043-850-0681

충남

111 충남 교육지원청 충청남도교육청 공주교육지원청 충청남도 공주시 왕릉로 115 충청남도공주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-850-2338

112 충남 교육지원청 충청남도교육청 금산교육지원청 충청남도 금산군 금산읍 인삼로 14 금산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-750-8812

113 충남 교육지원청 충청남도교육청 논산계룡교육지원청 충청남도 논산시 관촉로 253 논산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-730-9321

114 충남 교육지원청 충청남도교육청 당진교육지원청 충청남도 당진시 남부로 186 당진교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-351-2534

115 충남 교육지원청 충청남도교육청 보령교육지원청 충청남도 보령시 보령북로 169 보령교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-930-6380

116 충남 교육지원청 충청남도교육청 부여교육지원청 충청남도 부여군 부여읍 금성로 69-10 부여교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-830-8290

117 충남 교육지원청 충청남도교육청 서산교육지원청 충청남도 서산시 문화로 112 서산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-660-0347

118 충남 교육지원청 충청남도교육청 서천교육지원청 충청남도 서천군 서천읍 서천로 105 서천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-951-9435

119 충남 교육지원청 충청남도교육청 아산교육지원청 충청남도 아산시 문화로 53 아산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-539-2210

120 충남 교육지원청 충청남도교육청 예산교육지원청
충청남도 예산군 예산읍 역전로126번길 14 충청남도예산교육지원청 위(Wee) 
센터 담당자

041-330-3670

121 충남 교육지원청 충청남도교육청 천안교육지원청
충청남도 천안시 서북구 광장로 239 충청남도 천안교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

041-629-0401

122 충남 교육지원청 충청남도교육청 청양교육지원청 충청남도 청양군 청양읍 중앙로 252 청양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-940-4487

123 충남 교육지원청 충청남도교육청 태안교육지원청 충청남도 태안군 태안읍 원이로 28 충청남도태안교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-670-8252

124 충남 교육지원청 충청남도교육청 홍성교육지원청 충청남도 홍성군 홍성읍 충절로 998 홍성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 041-640-8820

전북

125 전북 교육지원청 전라북도교육청 고창교육지원청 전라북도 고창군 고창읍 중앙로 258 고창교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-560-1612

126 전북 교육지원청 전라북도교육청 군산교육지원청 전라북도 군산시 조촌로 22 군산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-450-2850

127 전북 교육지원청 전라북도교육청 김제교육지원청 전라북도 김제시 요촌북로 70 김제교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-540-2551

128 전북 교육지원청 전라북도교육청 남원교육지원청 전라북도 남원시 남문로 373 전라북도남원교육청위(Wee) 센터 담당자 063-635-8530

129 전북 교육지원청 전라북도교육청 무주교육지원청 전라북도 무주군 무주읍 단천로 5길 22 무주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-324-3399

130 전북 교육지원청 전라북도교육청 부안교육지원청 전라북도 부안군 부안읍 매창로 113 부안교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-580-7448

131 전북 교육지원청 전라북도교육청 순창교육지원청 전라북도 순창군 순창읍 장류로 383 순창교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-650-6320

132 전북 교육지원청 전라북도교육청 완주교육지원청 전라북도 완주군 용진읍 지암로 65 완주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-270-7640

133 전북 교육지원청 전라북도교육청 익산교육지원청(초등)
전라북도 익산시 동서로19길 100 이리북일초등학교 후관 3층 위(Wee) 센터 
담당자

063-852-4505
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134 전북 교육지원청 전라북도교육청 익산교육지원청(중등) 전라북도 익산시 중앙로 127 익산교육지원청 3층 위(Wee) 센터 담당자 063-850-8993

135 전북 교육지원청 전라북도교육청 임실교육지원청 전라북도 임실군 임실읍 봉황로 247 임실교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-640-3570

136 전북 교육지원청 전라북도교육청 장수교육지원청 전라북도 장수군 장수읍 호비로 50 장수교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-350-5226

137 전북 교육지원청 전라북도교육청 전주 덕진교육지원청
전라북도 전주시 덕진구 진북1길 11 전주진북초등학교 덕진 위(Wee) 센터 
담당자

063-253-9214

138 전북 교육지원청 전라북도교육청 전주 완산교육지원청 전라북도 전주시 완산구 대동로 33 전주초등학교 완산 위(Wee) 센터 담당자 063-253-9523

139 전북 교육지원청 전라북도교육청 정읍교육지원청 전라북도 정읍시 충정로 276 정읍교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-530-3082

140 전북 교육지원청 전라북도교육청 진안교육지원청 전라북도 진안군 진안읍 학천변길 47 진안교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 063-430-6292

전남

141 전남 교육지원청 전라남도교육청 강진교육지원청 전라남도 강진군 강진읍 금릉6길 8 강진교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-430-1533

142 전남 교육지원청 전라남도교육청 고흥교육지원청 전라남도 고흥군 고흥읍 백련장전길 36 고흥교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-830-2074

143 전남 교육지원청 전라남도교육청 곡성교육지원청
전라남도 곡성군 곡성읍 읍내14길 3 곡성교육지원청 Wee센터 (곡성영재교육센터 
1층) 위(Wee) 센터 담당자

061-362-3994

144 전남 교육지원청 전라남도교육청 광양교육지원청 전라남도 광양시 광양읍 우산길 3 광양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-760-3366

145 전남 교육지원청 전라남도교육청 구례교육지원청 전라남도 구례군 구례읍 구례2길 21 전남 구례교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-780-6693

146 전남 교육지원청 전라남도교육청 나주교육지원청 전라남도 나주시 북망문길 2 나주교육센터 나주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-337-7479

147 전남 교육지원청 전라남도교육청 담양교육지원청 전라남도 담양군 담양읍 신성길 2-8 담양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-380-9820

148 전남 교육지원청 전라남도교육청 목포교육지원청 전라남도 목포시 교육로 5(상동) 목포교육지원청 별관 위(Wee) 센터 담당자 061-280-6493

149 전남 교육지원청 전라남도교육청 무안교육지원청
전라남도 무안군 무안읍 승달로 63(교촌리 1044) 무안교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

061-450-7111

150 전남 교육지원청 전라남도교육청 보성교육지원청
전라남도 보성군 보성읍 새싹길 54-15 삼보향교육이음터 2층 보성교육지원청 
위(Wee) 센터 담당자

061-850-6440

151 전남 교육지원청 전라남도교육청 순천교육지원청
전라남도 순천시 서문로 7 마음키움통합지원센터 2층 순천교육지원청 위(Wee) 
센터 담당자

061-746-8071

152 전남 교육지원청 전라남도교육청 신안교육지원청 전라남도 목포시 해안로 165번길 25 신안교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-240-3693

153 전남 교육지원청 전라남도교육청 여수교육지원청 전라남도 여수시 관문동1길 39 여수교육지원청 별관 1층 위(Wee) 센터 담당자 061-690-0830

154 전남 교육지원청 전라남도교육청 영광교육지원청 전라남도 영광군 영광읍 중앙로 204 영광교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-350-6645

155 전남 교육지원청 전라남도교육청 영암교육지원청 전라남도 영암군 영암읍 월출로 84 영암교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-470-4221

156 전남 교육지원청 전라남도교육청 완도교육지원청
전라남도 완도군 완도읍 개포로 114번길 30-12 완도교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

061-550-0584

157 전남 교육지원청 전라남도교육청 장성교육지원청 전라남도 장성군 장성읍 방울샘길 22 장성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-390-6194

158 전남 교육지원청 전라남도교육청 장흥교육지원청 전라남도 장흥군 장흥읍 동교로 58-13 장흥교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-860-1298

159 전남 교육지원청 전라남도교육청 진도교육지원청
전라남도 진도군 진도읍 달동네길 12 (동외리 1090) 전남 진도교육지원청 
위(Wee) 센터 담당자

061-540-5115

160 전남 교육지원청 전라남도교육청 함평교육지원청 전라남도 함평군 함평읍 영수길 273-17 함평교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-320-6635
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161 전남 교육지원청 전라남도교육청 해남교육지원청 전라남도 해남군 해남읍 교육청길 50 해남교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-530-1116

162 전남 교육지원청 전라남도교육청 화순교육지원청 전라남도 화순군 화순읍 진각로 159 화순교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 061-3703-7190

경북

163 경북 교육지원청 경상북도교육청 경산교육지원청 경상북도 경산시 원효로 309-6 경산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 053-810-7526

164 경북 교육지원청 경상북도교육청 경주교육지원청 경상북도 경주시 초당길 9 경주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-740-9165

165 경북 교육지원청 경상북도교육청 고령교육지원청 경상북도 고령군 대가야읍 가야금길 34 고령교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-950-2522

166 경북 교육지원청 경상북도교육청 구미교육지원청 경상북도 구미시 송원동로 11-4 구미교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-440-2324

167 경북 교육지원청 경상북도교육청 군위교육지원청 경상북도 군위군 군위읍 군청로 204 군위교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-380-8221

168 경북 교육지원청 경상북도교육청 김천교육지원청 경상북도 김천시 충효길 19 김천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-420-5261

169 경북 교육지원청 경상북도교육청 문경교육지원청 경상북도 문경시 호계면 태봉1길 25 문경교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-550-5515

170 경북 교육지원청 경상북도교육청 봉화교육지원청 경상북도 봉화군 봉화읍 봉화로 1202 봉화교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-679-1741

171 경북 교육지원청 경상북도교육청 상주교육지원청 경상북도 상주시 만산8길 26 상주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-530-2361

172 경북 교육지원청 경상북도교육청 성주교육지원청 경상북도 성주군 성주읍 주산로 71-4 성주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-930-2061

173 경북 교육지원청 경상북도교육청 안동교육지원청 경상북도 안동시 경동로 554 안동교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-851-9222

174 경북 교육지원청 경상북도교육청 영덕교육지원청
경상북도 영덕군 영덕읍 읍사무소1길 32-15 영덕교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

054-730-8012

175 경북 교육지원청 경상북도교육청 영양교육지원청 경상북도 영양군 영양읍 영양창수로 83 영양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-680-2250

176 경북 교육지원청 경상북도교육청 영주교육지원청 경상북도 영주시 가흥로 165 영주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-630-4220

177 경북 교육지원청 경상북도교육청 영천교육지원청 경상북도 영천시 장수로 18-2 영천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-330-2323

178 경북 교육지원청 경상북도교육청 예천교육지원청
경상북도 예천군 호명면 양지9길 6 호명빌딩3~4층 예천교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

054-650-2551

179 경북 교육지원청 경상북도교육청 울릉교육지원청 경상북도 울릉군 울릉읍 약수터길 40 울릉교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-790-3024

180 경북 교육지원청 경상북도교육청 울진교육지원청 경상북도 울진군 울진읍 월변 7길 17 울진교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-780-3322

181 경북 교육지원청 경상북도교육청 의성교육지원청 경상북도 의성군 의성읍 구봉길 168-7 의성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-830-1131

182 경북 교육지원청 경상북도교육청 청도교육지원청 경상북도 청도군 청도읍 남성현로 31 청도교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-370-1121

183 경북 교육지원청 경상북도교육청 청송교육지원청 경상북도 청송군 청송읍 군청로 25 청송교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-870-1121

184 경북 교육지원청 경상북도교육청 칠곡교육지원청 경상북도 칠곡군 왜관읍 중앙로 10길 33 칠곡교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-979-2131

185 경북 교육지원청 경상북도교육청 포항교육지원청 경상북도 포항시 북구 삼흥로 416 포항교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 054-288-6748

경남

186 경남 교육지원청 경상남도교육청 거제교육지원청 경상남도 거제시 거제중앙로 1809 거제교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-630-9260

187 경남 교육지원청 경상남도교육청 거창교육지원청
경상남도 거창군 거창읍 거함대로 3235 경상남도거창교육청 위(Wee) 센터 
담당자

055-940-6100

188 경남 교육지원청 경상남도교육청 고성교육지원청 경상남도 고성군 고성읍 동외로 108 고성교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-670-8110

189 경남 교육지원청 경상남도교육청 김해교육지원청 경상남도 김해시 삼안로24번길 7 김해교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-328-6490

190 경남 교육지원청 경상남도교육청 남해교육지원청 경상남도 남해군 남해읍 화전로95번길 14 남해교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-864-3651



1
2
5

구분 번호 시도 Wee 구분 관련교육청 명칭 새주소 대표 전화번호

191 경남 교육지원청 경상남도교육청 밀양교육지원청 경상남도 밀양시 상남면 밀양대로 1522 밀양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-350-1519

192 경남 교육지원청 경상남도교육청 사천교육지원청 경상남도 사천시 삼상로 85 사천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-830-1565

193 경남 교육지원청 경상남도교육청 산청교육지원청
경상남도 산청군 산청읍 친환경로 2720번길 10 산청교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

055-970-3000

194 경남 교육지원청 경상남도교육청 양산교육지원청 경상남도 양산시 물금읍 청룡로 53 양산교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-379-3100

195 경남 교육지원청 경상남도교육청 의령교육지원청 경상남도 의령군 의령읍 충익로 62 의령교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-570-7164

196 경남 교육지원청 경상남도교육청 진주교육지원청 경상남도 진주시 비봉로23번길 8 진주교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-740-2000

197 경남 교육지원청 경상남도교육청 창녕교육지원청 경상남도 창녕군 창녕읍 창녕대로 135 창녕교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-530-3500

198 경남 교육지원청 경상남도교육청 창원교육지원청
경상남도 창원시 성산구 중앙대로228번길 3 창원교육지원청  위(Wee) 센터 
담당자

055-210-0500

199 경남 교육지원청 경상남도교육청 통영교육지원청 경상남도 통영시 광도면 죽림2로 25-32 통영교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-650-8060

200 경남 교육지원청 경상남도교육청 하동교육지원청 경상남도 하동군 하동읍 군청로 191 하동교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-880-1952

201 경남 교육지원청 경상남도교육청 함안교육지원청 경상남도 함안군 가야읍 함안대로 497 함안교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-580-8061

202 경남 교육지원청 경상남도교육청 함양교육지원청 경상남도 함양군 함양읍 함양로 1157 함양교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-960-2760

203 경남 교육지원청 경상남도교육청 합천교육지원청 경상남도 합천군 합천읍 동서로 150 합천교육지원청 위(Wee) 센터 담당자 055-930-7022

제주

204 제주 교육지원청
제주특별자치도교육

청
서귀포시교육지원청

제주특별자치도 서귀포시 토평로 43 (토평동) 서귀포시교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

064-762-4224

205 제주 교육지원청
제주특별자치도교육

청
제주시교육지원청

제주특별자치도 제주시 남광로 27 (이도이동) 제주시교육지원청 위(Wee) 센터 
담당자

064-754-1221

합계 205 (서울 위탁 1개 제외) 　 　
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나. 정신건강복지센터 현황

<광역정신건강복지센터>

2023년 6월 기준

시 ‧ 도 시 설 명 주     소 전화번호

서울 서울시정신건강복지센터 서울특별시 종로구 동숭3길 40 3-4층 02-3444-9934

부산 부산광역정신건강복지센터 부산광역시 남구 수영로 299 루미너스타워 11층, 12층 051-242-2575

대구 대구광역정신건강복지센터 대구광역시 서구 평리로 157 생명존중센터 3층 053-256-0199

인천 인천광역정신건강복지센터 인천광역시 남동구 남동대로774번길 24, 가천뇌과학연구원 5층 032-468-9911

광주 광주광역정신건강복지센터 광주광역시 동구 제봉로27, 한일빌딩 5층 062-600-1930

대전 대전광역정신건강복지센터 대전광역시 중구 대종로488번길 9(은행동) 042-486-0005

울산 울산광역정신건강복지센터 울산광역시 남구 화합로 105, 로하스 빌딩 2층 052-716-7199

세종 세종정신건강복지센터 세종특별자치시 새롬로 14, 새롬종합복지센터 1, 2층 044-865-4597

경기 경기도정신건강복지센터 경기도 수원시 장안구 수성로 245번길 69(정자동) 경기도의료원 2층 031-212-0435

강원 강원도광역정신건강복지센터 강원도 춘천시 춘천로 306-5 유창프라자 3층 033-251-1970

충북 충청북도광역정신건강복지센터 충청북도 청주시 서원구 1순환로 771 보덕빌딩 2층 043-217-0597

충남 충청남도광역정신건강복지센터
충청남도 홍성군 홍북읍 충남대로 21(신경리) 충남도청 별관동 3층 

301호
041-633-9183

전북 전라북도정신건강복지센터 전라북도 전주시 덕진구 정여립로 1115 나눔둥지타운 407호 063-251-0650~1

전남 전라남도광역정신건강복지센터 전라남도 나주시 산포면 세남로 1328-31 본관 2층 061-350-1700

경북 경상북도정신건강복지센터
경상북도 경주시 동대로 87(석장동 동국대학교 경주병원 내 복지동 

3층)
054-748-6400

경남 경상남도정신건강복지센터 경상남도 창원시 의창구 동읍 동읍로 457번길 48 055-239-1400

제주
제주특별자치도

광역정신건강복지센터
제주특별자치도 제주시 아란13길 15(제주대학교병원내 별관) 064-717-3000
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<광역 및 기초정신건강복지센터>

2023년 11월 기준

시 ‧ 도 시 설 명 주      소 전화번호

서울

강남구정신건강복지센터 강남구 자곡로 100, 자곡문화센터 2층 02-2226-0344

강동구정신건강복지센터 강동구 구천면로 297-5, 1층 02-471-3223

강북구정신건강복지센터 강북구 삼양로19길 154 삼각산분소 3층 02-985-0222

강서구정신건강복지센터 강서구 공항대로 561, 강서구보건소 지하1층 02-2600-5926

관악구정신건강복지센터 관악구 관악로 145, 3동  4층 02-879-4911

광진구정신건강복지센터 광진구 긴고랑로 110 중곡종합건강센터 4층 02-450-1895

구로구정신건강복지센터 구로구 공원로 21, 나라키움 구로복합관사 02-861-2284

금천구정신건강복지센터 금천구 시흥대로 123길 11, 5층 02-3281-9314

노원구정신건강복지센터 노원구 노해로 455, 인산빌딩 5층 02-2116-4591

도봉구정신건강복지센터 도봉구 방학로3길 117(쌍문동) 도봉구보건소내 1층 02-2091-5231

동대문구정신건강복지센터 동대문구 홍릉로 81(청량리동) 홍릉문화복지센터 4층 02-963-1621

동작구정신건강복지센터 동작구 사당로 253-3, 2층 02-820-4072

마포구정신건강복지센터 마포구 성산로4길 15, 3층 02-3272-4937

서대문구정신건강복지센터 서대문구 연희로 290 02-3140-8081

서초구정신건강복지센터 서초구 내곡동 염곡말길 9 느티나무쉼터 3층 마음건강센터 02-2155-8215

성동구정신건강복지센터 서울특별시 성동구 행당로12 성동구보건분소 02-2298-1080

성북구정신건강복지센터 서울특별시 성북구 화랑로 63, 6층(하월곡동, 성북구보건소) 02-2241-6314

송파구정신건강복지센터 송파구 양산로 5 송파구보건지소 02-2147-5030

양천구정신건강복지센터 양천구 목동서로 339 양천구보건소 지하1층 02-2061-8881

영등포구정신건강복지센터 영등포구 당산로123 영등포구보건소 4층 02-2670-4793

용산구정신건강복지센터 서울시 용산구 백범로 329 용산구보건분소2층 02-2199-8340

은평구정신건강복지센터 은평구 연서로34길 11, 3층(불광동,보건분소) 02-351-8680

종로구정신건강복지센터 종로구 성균관로15길 10 02-745-0199

중구정신건강복지센터 중구 서소문로 6길 16, 3층 02-2236-6606

중랑구정신건강복지센터 중랑구 면목로 238 중랑구민회관 02-3422-5921

부산

강서구정신건강복지센터 부산광역시 강서구 공항진입로 8, 2층 051-970-3417

금정구정신건강복지센터 부산시금정구 중앙대로 1793번길 37,3층 051-518-8700

기장군정신건강복지센터 부산시 기장군 정관읍 용수로 11, 정관보건지소 4층 051-727-5386

남구정신건강복지센터 부산광역시 남구 유엔평화로 4번길 61 2,3층 051-626-4660

동구정신건강복지센터 부산광역시 동구 구청로1, 의회동2층 정신건강복지센터 051-911-4600

동래구정신건강복지센터 부산 동래구 명륜로 187번길 56 동래구보건소4층 051-507-7306
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진구정신건강복지센터 부산광역시 부산진구 시민공원로 30 부산진구청 별관 건강증진센터 
내 2층 051-638-2662

북구정신건강복지센터 부산시 북구 만덕대로 89번길 9, 덕천보건지소 3층 051-334-3200

사상구정신건강복지센터 부산광역시 사상구 가야대로 196번길 51(학장동) 다누림센터 3층 051-314-4101

사하구정신건강복지센터 사하구 장림번영로41, 5층 051-265-0512

서구정신건강복지센터 부산서구 구덕로127 서구가족센터 2층 051-246-1981

수영구정신건강복지센터 수영구 수영로 637-5 051-714-5681

연제구정신건강복지센터 부산광역시 연제구 연제로2, 연제구보건소 2층 051-861-1914

영도구정신건강복지센터 부산광역시 영도구 동삼북로3 주택공사영구임대아파트 상가 
209호~211호 051-404-3379

중구정신건강복지센터 부산광역시 중구 흑교로 48, 3층 중구정신건강복지센터 051-257-7057

해운대구정신건강복지센터 부산 해운대구 양운로37번길 59 해운대구보건소 306호 051-741-3567

대구

남구정신건강복지센터 대구광역시 남구 영선길 34 남구보건소 4층 정신건강복지센터 053-628-5863

달서구정신건강복지센터
대구광역시 달서구 월성로 77, 달서건강복지관 3층 (월성동, 

월성주공아파트2단지)
053-637-7852

달성군정신건강복지센터 대구광역시 달성군 옥포읍 비슬로 458길 6-2, 3층 053-643-0199

동구정신건강복지센터 대구광역시 동구 동촌로 79(검사동), 동구보건소 4층 053-983-8340

북구정신건강복지센터 대구광역시 북구 침산남로 9길 27, 2층 053-353-3631

서구정신건강복지센터 대구광역시 서구 북비산로71길 7, 3층 053-564-2595

수성구정신건강복지센터 대구광역시 수성구 수성로 213, 수성구보건소 별관 4층 053-756-5860

중구정신건강복지센터 대구광역시 중구 태평로 45, 3층 053-256-2900

인천

강화군정신건강복지센터 인천광역시 강화군 강화읍 충렬사로26-1, 보건소1층 032-932-4093

옹진군정신건강복지센터 인천광역시 미추홀구 매소홀로 120 032-721-0560

중구정신건강복지센터 인천광역시 중구 참외전로 72번길 21, 5층 032-760-6090

동구정신건강복지센터 인천광역시 동구 송림로113, 2층 032-765-3690

미추홀구정신건강복지센터 인천광역시 미추홀구 독정이로95 미추홀구청 본관3청사 2층 032-421-4045

연수구정신건강복지센터 인천광역시 예술로 20번길 15 기억과마음치매정신통합센터 3층 032-899-9430

남동구정신건강복지센터 인천광역시 남동구 인주대로819, 문화빌딩 6층 032-465-6412

부평구삼산정신건강복지센터 인천광역시 부평구 부흥로287 부평구보건소별관 032-330-5602

부평정신건강복지센터 인천광역시 부평구 평천로 447, 108동 2층 032-330-1371

계양구정신건강복지센터 인천광역시 계양구 장기서로8 장기보건지소 3층 032-547-7087

서구정신건강복지센터 인천광역시 서구 탁옥로 39, 서구보건소4층 032-718-0625

광주

광산구정신건강복지센터 광주광역시 광산구 상무대로239-1 062-941-8567

남구정신건강복지센터 광주광역시 남구 봉선로1  남구종합청사 5층 062-676-8236

동구정신건강복지센터 광주광역시 동구 서남로 14,  6층 062-233-0468

북구정신건강복지센터 광주 북구 서암대로 190  2층 062-267-5510
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서구정신건강복지센터 광주광역시 서구 운천로 172번길 32 건강생활지원센터 2층 
정신보건팀 062-350-4146

북구정신건강복지센터(분소) 광주광역시 북구 서암대로 190 2층 062-267-5510

대전

대덕구정신건강복지센터 대전광역시 대덕구 석봉로38번길 55(석봉동) 대덕구보건소 별동 
2층 042-931-1671

동구정신건강복지센터 대전광역시 동구 현암로 22 042-673-4619

서구정신건강복지센터 대전광역시 서구 구봉산북로 300, 관저보건지소 2층 042-488-9741

유성구정신건강복지센터 대전광역시 유성구 박산로 177 유성구보건소2층 042-825-3527

중구정신건강복지센터 대전광역시 수도산로15, 대전중구정신건강복지센터 042-257-9930

울산

남구정신건강복지센터 울산광역시 남구 삼산중로 132 남구보건소 치매안심센터  3층 052-227-1116

동구정신건강복지센터 울산광역시 동구 봉수로 155  동구보건소 3층 052-233-1040

북구정신건강복지센터 울산광역시 북구산업로 1018 2층 052-288-0043

울주군정신건강복지센터 울산광역시 울주군 삼남읍 서향교 1길 67-12 울주군보건소 2층 052-262-1148

중구정신건강복지센터 울산광역시 중구 외솔큰길 225 052-292-2900

세종

세종특별자치시정신건강복지센터
(북부센터) 세종시 조치원읍 대첩로32 세종시보건소 별관2층 044-865-5225

세종특별자치시정신건강복지센터
(남부센터) 세종시 새롬로 14 새롬종합복지센터 214호 044-865-4597

경기

가평군정신건강복지센터 경기도 가평군 가평읍 가화로 155-15 가평군정신건강복지센터 1층, 
3층 031-581-8881

고양시아동청소년정신건강복지센
터 경기도 고양시 일산동구 중앙로 1228 KT 고양지사 2층 031-908-3567

고양시정신건강복지센터 경기도 고양시 덕양구  고양시청로 13-6, 2층(현대빌딩) 031-968-2333

과천시정신건강복지센터 경기도 과천시 관문로 69 02-504-4440

광명시정신건강복지센터 경기도 광명시 오리로 613, 3층 02-897-7786

광주시정신건강복지센터 경기도 광주시 파발로 194 별관 2층 031-762-8728

구리시정신건강복지센터 경기도 구리시 건원대로 34번길 84 031-523-8672

군포시정신건강복지센터 경기도 군포시 군포로 221 031-461-1771

김포시정신건강복지센터 경기도 김포시 사우중로 108 김포시보건소 별관 2층 031-998-4005

남양주시정신건강복지센터 경기도 남양주시 경춘로 522 031-592-5891

동두천시정신건강복지센터 경기동 동두천시 거북마루로49 031-863-3632

부천시아동청소년정신건강복지센
터 경기도 부천시 경인옛로 73, 소사어울마당 4층 032-654-4024

부천시정신건강복지센터 경기도 부천시 성오로 172, 오정어울마당3층 031-654-4024

성남시아동청소년정신건강복지센
터 경기도 성남시 수정구 수정로 218 수정구보건소 4층 031-751-2445

성남시정신건강복지센터 경기도 성남시 수정구 수정로 218 수정구보건소 5층 031-780-7000

수원시노인정신건강복지센터 경기도 수원시 영통구 영통로396 031-273-7511

수원시정신건강복지센터 경기도 수원시 팔달구 매산로  89 031-247-0888

수원시아동청소년정신건강복지센
터 경기도 수원시 팔달구 동말로 47번길 17 031-242-5737
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수원시행복정신건강복지센터 경기도 수원시 장안구 송원로 101,2층(조원동,장안구청) 031-253-5737

시흥시정신건강복지센터 경기도 시흥시 호현로 55 시흥시보건소 5층 031-316-6663

안산시정신건강복지센터 경기도 안산시 단원구 화랑로  387 031-411-7573

안성시정신건강복지센터 경기도 안성시 강변로 74번길  24 031-8057-8356

안양시정신건강복지센터 경기도 안양시 만안구 문예로 48, 5층 (만안구보건소) 031-469-2989

양주시정신건강복지센터 경기도 양주시 삼숭로38번길5 031-840-7320

양평군정신건강복지센터 경기도 양평군 양평읍 중앙로111번길 34-21 3층, 
양평군정신건강복지센터 031-771-3521

여주시정신건강복지센터 경기도 여주시 여흥로 160번길 14, 2층 031-886-3435

연천군정신건강복지센터 경기도 연천군 전곡읍 은대성로  95 031-832-8106

오산시정신건강복지센터 경기도 오산시 경기동로 59 보건소2층 031-374-8680

용인시정신건강복지센터 경기도 용인시 기흥구 신갈로 84번길 10, 신갈동행정복지센터 내 
3층 031-286-0949

의왕시정신건강복지센터 경기도 의왕시 오봉로 34 의왕시보건소 별관 1층 031-458-0682

의정부시정신건강복지센터 경기도 의정부시 범골로 158(건윤빌딩 2층) 031-838-4181

이천시정신건강복지센터 경기도 이천시 이섭대천로 1119 2층 031-6372-2330

파주시정신건강복지센터 경기도 파주시 조리읍 봉천로68 1층 031-942-2117

평택시정신건강복지센터 경기도 평택시 평택5로(비전동) 031-658-9818

송탄보건소 정신건강복지센터 경기도 평택시 서정로 295(서정동) 031-8024-7226

포천시정신건강복지센터 경기도 포천시 포천로 1612, 3층 031-532-1655

하남시정신건강복지센터 경기도 하남시 미사강변대로 200 2층 031-793-6552

화성시정신건강복지센터 경기도 화성시 향남로 470  화성종합경기타운 내 실내체육관 1층 031-352-0175

화성시정신건강복지센터(봉담분
소)

경기도 화성시 봉담읍  상리중심상가길 28-18(봉담2지구 
새마을금고 5층, 502호) 031-352-0175

화성시정신건강복지센터(동탄분
소) 경기도 화성시 노작로  226-9(석우동) 동탄보건지소 2층 031-352-0175

화성시정신건강복지센터(마도분
소) 경기도 화성시 마도면 마도북로 389 마도보건지소 031-352-0175

화성시정신건강복지센터(향남클
럽하우스) 경기도 화성시 향남읍 발안만세길10, 2-3층 031-352-0175

화성시아동청소년정신건강복지센
터 경기도 화성시 봉담읍 효행로 212, 1층 031-305-5151

강원

강릉시정신건강복지센터 강원특별자치도 강릉시 남구길 23번길 24 033-651-9668

고성군정신건강복지센터 강원특별자치도 고성군 간성읍 수성로 30 033-680-3856

동해시정신건강복지센터 강원특별자치도 동해시 청운로  96 033-533-0197

삼척시정신건강복지센터 강원특별자치도 삼척시 척주로 48 루안빌딩 2층 033-574-0190

속초시정신건강복지센터 강원특별자치도 속초시 중앙로 17번길 6 033-633-4088

양구군정신건강복지센터 강원특별자치도 양구군 양구읍 관공서로42 033-482-9339

양양군정신건강복지센터 강원특별자치도 양양군 양양읍 양양로9-5 033-670-1730

영월군정신건강복지센터 강원특별자치도 영월군 영월읍 하송로46-43 033-370-2556

원주시정신건강복지센터 강원특별자치도 원주시 원일로 139 4층 033-746-0199

인제군정신건강복지센터 강원특별자치도 인제군 인제로140번길 34. 033-461-7427
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정선군정신건강복지센터 강원특별자치도 정선군 녹송로33 033-560-2729

철원군정신건강복지센터 강원특별자치도 철원군 갈말읍 군탄로 16 033-450-5104

춘천시정신건강복지센터 강원특별자치도 춘천시 효제길 35 033-244-7574

태백시정신건강복지센터 강원특별자치도 태백시 태백로 905 033-554-1378

평창군정신건강복지센터 강원특별자치도 평창군 평창읍 종부로 61 033-333-0199

홍천군정신건강복지센터 강원특별자치도 홍천군 홍천읍 신장대로 5, 건강증진센터 2층. 033-435-7480

화천군정신건강복지센터 강원특별자치도 화천군 화천읍 강변로 111 033-440-2863

횡성군정신건강복지센터 강원특별자치도 횡성군  횡성로379, 횡성보건소 2층 033-345-9901

충북

괴산군정신건강복지센터 충북 괴산군 괴산읍 동진천길 43 별관 2층 043-832-0330

단양군정신건강복지센터 충북 단양군 삼봉로53 043-420-3257

보은군정신건강복지센터 보은군 보은읍 동광길 45 043-544-6991

청주시상당구정신건강복지센터 충북 청주시 상당구 남일면  단재로 480 043-298-0199

청주시서원정신건강복지센터 충청북도 청주시 서원구  1순환로1063번길 61-54, 501호 (분평동) 043-291-0199

영동군정신건강복지센터 충북 영동군 영동읍 반곡동길7 043-740-5924

옥천군정신건강복지센터 충북 옥천군 옥천읍 삼양로8길  10(보건소 건강증진센터 3층) 043-731-2199

음성군정신건강복지센터 음성읍 중앙로 49, 3층 043-872-1883

제천시정신건강복지센터 충청북도 제천시 의림대로  242 043-646-3074

증평군정신건강복지센터 충북 증평군 증평읍  보건복지로64-1 증평군정신건강복지센터 043-835-4276

진천군정신건강복지센터 진천군 진천읍 중앙북1길  11-8 진천군보건소 별관2층 043-536-8387

청주시청원구정신건강복지센터 충청북도 청주시 청원구 오창읍  과학산업3로 238 043-215-6868

충주시정신건강복지센터 충북 충주시 사직산21길34  충주시보건소 4층 043-855-4006

청주시흥덕구정신건강복지센터 충북 청주시 흥덕구  비하로12번길46, 2층 043-234-8686

충남

계룡시정신건강복지센터 충청남도 계룡시 장안로 54 계룡시보건소 042-840-3507

공주시정신건강복지센터 충남 공주시 금성길 7 041-852-1094

금산군정신건강복지센터 충남 금산군 금산읍 금산로 1559 다락원 스포츠센터 내 1층 041-751-4721

논산시정신건강복지센터 논산시 논산대로 382(관촉동) 041-746-8121

당진시정신건강복지센터 충청남도 당진시 서부로 56(채운동) 041-360-6700

천안시동남구정신건강복지센터 천안시동남구 버들로40,2층 041-521-5011

보령시정신건강복지센터 충남 보령시 남포면 보령남로 234 041-930-0900

부여군정신건강복지센터 충남 부여군 부여읍 성왕로 205 041-830-8600

천안시서북구정신건강복지센터 천안시 서북구 서부8길 29 041-578-9709

서산시정신건강복지센터 충청남도 서산시 호수공원 6로 6 041-661-6551

서천군정신건강복지센터 충청남도 서천군 서천읍 사곡길 26 041-950-6700

아산시정신건강복지센터 충청남도 아산시 번영로 216번길 18 041-537-3451

예산군정신건강복지센터 충남 예산군 군청로 22, 예산군보건소 041-339-6113

청양군정신건강복지센터 청양군 청양읍 칠갑산로 7길 54 041-940-4542

태안군정신건강복지센터 충청남도 태안군 태안읍 서해로 1952-16 041-671-1633

홍성군정신건강복지센터 충남 홍성군 홍성읍 문화로 106 041-632-2588
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전북

고창군정신건강복지센터 전라북도 고창군 전봉준로 90,  고창군정신건강복지센터 063-563-8751

군산시정신건강복지센터 군산시 공단대로 482 5층 063-451-0363

김제시정신건강복지센터 김제시 성산길 138 063-542-1350

남원시정신건강복지센터 전라북도 남원시 요천로  1285 063-625-4122

무주군정신건강복지센터 전라북도 무주군 무주읍  한풍루로 413 063-320-8237

부안군정신건강복지센터 부안군 부안읍 오리정로 124 063-581-5830

순창군정신건강복지센터 전라북도 순창군 순창읍 교성로  135 063-650-5318

완주군정신건강복지센터 전북 완주군 삼례읍 삼봉8로  10-10, 완주군보건소 2층 063-262-3066

익산시정신건강복지센터 전북 익산시 무왕로 975 063-841-4235

임실군정신건강복지센터 임실군 호국로 1680 063-640-3123

장수군정신건강복지센터 전라북도 장수군 장천로  255-10 063-350-2800

전주시정신건강복지센터 전주시 덕진구 벚꽃로 55,  덕진구청 별관 2층 063-273-6996

정읍시정신건강복지센터 수성택지4길 11 063-535-2101

진안군정신건강복지센터 진안군 진안읍 진무로  1189, 진안군보건소 063-430-8529

전남

강진군정신건강복지센터 강진읍 목리길 11 061-430-5302

고흥군정신건강복지센터 전남 고흥군 고흥읍 등암3길  5 061-830-6673

곡성군정신건강복지센터 곡성군 곡성읍 곡성로 854 061-363-9917

광양시정신건강복지센터 전라남도 광양시 광양읍 인덕로 1100 061-797-4005

구례군정신건강복지센터 전라남도 구례군 구례읍 동편제길 30 061-780-2047

나주시정신건강복지센터 풍물시장2길 57-32 061-339-4850

담양군정신건강복지센터 전남 담양군 담양읍 완동길  10-5 061-380-2766

목포시정신건강복지센터 전남 목포시석현로 48,  2층 061-276-0199

무안군정신건강복지센터 무안군 무안읍 무안로 530 061-450-5102

보성군정신건강복지센터 보성군 보성읍 송재로 153, 4층 061-853-5500

순천시정신건강복지센터 전남 순천시 중앙로 232, 문화건강센터 061-749-6695

신안군정신건강복지센터 전남 신안군 압해읍 천사로 1004, 신안군보건소 1층 061-240-5480

여수시정신건강복지센터 전남 여수시 시청서4길 47 여수시보건소 2층 별관 061-659-4288

영광군정신건강복지센터 전남 영광군 영광읍 신남로4길 17 보건교육관 061-350-5666

영암군정신건강복지센터 전남 영암군 영암읍 오리정길 39, 3층 061-470-6028

완도군정신건강복지센터 전남 완도군 농공단지길 34 061-550-6745

장성군정신건강복지센터 장성군 장성읍 청운 11길 13 061-390-8318

장흥군정신건강복지센터 장흥군 장흥읍 동교1길 13 061-864-0199

진도군정신건강복지센터 진도군 진도읍 남동1길 40-9 061-540-6940

함평군정신건강복지센터 전남 함평군 함평읍 중앙길 54-8 061-320-2509

해남군정신건강복지센터 전남 해남군 해남읍 해남로 46 061-531-3768

화순군정신건강복지센터 전남 화순군 화순읍 충의로 40. 2층 061-374-4600

경북

경산시정신건강복지센터 경산시 남매로 158 053-816-7190

경주시정신건강복지센터 경주시 양정로 300, 2층 054-777-1577

고령군정신건강복지센터 경상북도 고령군 대가야읍 왕릉로 56-5, 고령군보건소 054-950-7981

구미시정신건강복지센터 구미시 선산대로111 054-444-0199

구미시선산정신건강복지센터 경북 구미시 선산읍 선주로 121, 2층 정신건강복지센터 054-480-5190

군위군정신건강복지센터 경상북도 군위군 군위읍 군청로70 054-380-7411

김천시정신건강복지센터 김천시 체육공원길 21, 3층 054-433-4005
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문경시정신건강복지센터 경상북도 문경시 점촌1길 13 054-554-0802

봉화군정신건강복지센터 경북 봉화읍 거촌로 12-3 054-674-1126

상주시정신건강복지센터 경상북도 상주시 경상대로 3023 054-536-0668

성주군정신건강복지센터 경상북도 성주군 성주읍 성밖숲길 12, 건강증진센터 3층 054-930-8116

안동시정신건강복지센터 안동시 관광단지로 40 054-842-9933

영덕군정신건강복지센터 경상북도 영덕군 군청길 53 054-730-7161

영양군정신건강복지센터 영양군 영양읍 동서대로82 054-680-5171

영주시정신건강복지센터 경북 영주시 영주로 159번길  73 2층 054-639-5728

영천시정신건강복지센터 경북 영천시 조양공원길 21 054-331-6770

예천군정신건강복지센터 경북 예천군 군청길 33 054-650-8035

울릉군정신건강복지센터 경북 울릉군 울릉읍 울릉순환로  396-18 054-790-6823

울진군정신건강복지센터 경북 울진군 울진읍 읍내8길 61-8, 울진군보건소 2층 054-789-5037

의성군정신건강복지센터 의성읍 구봉길 228 054-830-6775

청도군정신건강복지센터 경상북도 청도군 화양읍 산성강변길 472 054-373-8006

청송군정신건강복지센터 경상북도 청송군 청송읍 의료원길 19 054-870-7100

칠곡군정신건강복지센터 경북 칠곡군 왜관읍 관문로1길 30 054-973-2023

포항시 남구정신건강복지센터 포항시 남구 동해안로 6119 054-270-4073

포항시 북구정신건강복지센터 삼흥로 98 북구보건소 별관2층 054-270-4191

경남

거제시정신건강복지센터 경남 거제시 수양로 506, 3층 055-639-6119

거창군정신건강복지센터 거창읍 거함대로 3079 055-940-8388

고성군정신건강복지센터 경남 고성군 고성읍 남포로79번길 103-3 055-670-4023

김해시정신건강복지센터 김해시 주촌면 주선로 29-1 055-329-6323

남해군정신건강복지센터 경남 남해읍 선소로 6 055-860-8932

창원시 
마산합포구정신건강복지센터

경남 창원시 마산합포구 월영동북로 15, 마산보건소 
정신건강복지센터 055-225-6031

밀양시정신건강복지센터 밀양시 삼문중앙로 41 055-359-7020

사천시정신건강복지센터 경남 사천시 용현면 시청3길 43 사천시보건소 055-831-3746

산청군정신건강복지센터 경남 산청군 산청읍 중앙로 97, 2층 055-970-7631

양산시정신건강복지센터 경남 양산시 중앙로 7-32, 4층 055-367-2255

의령군정신건강복지센터 경남 의령군 의령읍 의병로8길  16 055-570-4022

진주시정신건강복지센터 경상남도 진주시 월아산로  983, 2층 055-749-5774

창원시 진해구정신건강복지센터 중원동로 62, 3층 055-225-6391

창녕군정신건강복지센터 경남 창녕군 창녕읍 우포2로  1189-35 정신건강복지센터 055-530-6283

창원시정신건강복지센터 경남 창원시 성산구 중앙대로162번길 9 창원보건소 4츠 055-287-1223

통영시정신건강복지센터 통영시 안개4길 108, 4층 055-650-6150

하동군정신건강복지센터 경남 하동군 하동읍 군청로 31 하동군보건소 정신건강복지센터 055-880-6670

함안군정신건강복지센터 경상남도 함안군 가야읍 중앙남4길 10 055-580-3201

함양군정신건강복지센터 경상남도 함양군 함양읍 한들로 141 055-960-5358

합천군정신건강복지센터 합천군 합천읍 동서로39 보건소 3층 정신건강복지센터 055-930-3685

제주
서귀포시정신건강복지센터 제주특별자치도 서귀포시 중앙로101번길 52 서귀포보건소 064-760-6553

제주시정신건강복지센터 제주시 노형9길 9-4, 2층 064-728-4074
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다. 자살예방센터

2023년 11월 기준

시･도 센 터 명 주      소 전화번호

서울

서울시자살예방센터 서울특별시 구로구 가마산로 272 5층 02-3458-1000

성북구자살예방센터 서울특별시 성북구 오패산로 21, 4층 02-916-9118

중앙자살예방센터 중구 을지로 5 재능빌딩 11층 02-2203-0053

부산

부산광역자살예방센터 남구 수영로 299 루미너스타워 12층 051-242-2575

사상구 자살예방센터 사상구 가야대로 196번길 51(학장동) 다누림센터 3층 051-314-4101

인천

인천광역시자살예방센터 남동구 남동대로 774번길 24 가천뇌과학연구원 5층 032-468-9917

인천동구자살예방센터 동구 인중로 377 2층 032-765-3690

인천미추홀구자살예방센
터

미추홀구 독정이로 95 미추홀구청 본관3청사 2층 032-421-4045

인천남동구 자살예방센터 남동구 인주대로 819 문화빌딩 6층 032-465-6412

광주 광주광역자살예방센터 광주광역시 광산구 무진대로 246, KT 우산빌딩 7층 062-600-1930

대전 대전광역자살예방센터 대전광역시 중구 대종로 488번길 9 042-486-0005

경기

경기도자살예방센터 경기도 수원시 장안구 수성로 245번길 69 (정자동)  경기도의료원 2층 031-212-0437

가평군 자살예방센터 가평군 가평읍 가화로 155-15 가평군정신건강복지센터 1층, 3층 031-581-8881

고양시 자살예방센터 고양시 일산서구 중앙로 1443 031-927-9275

과천시 자살예방센터 과천시 관문로69 02-504-4447

광명시 자살예방센터 광명시 오리로 613 광명시보건소 1층 11호 02-2618-8255

광주시 자살예방센터 광주시 파발로 194 별관 2층 031-762-8728

구리시 자살예방센터 구리시 건원대로 34번길 84 031-523-2672

군포시 자살예방센터 군포시 군포로 221, 1층 (부설)군포시자살예방센터 031-360-1779

김포시 자살예방센터 김포시 사우중로 108 김포보건소 별관 2층 031-998-4005

남양주시 자살예방센터 남양주시 경춘로 522 031-592-5891

동두천시 자살예방센터 동두천시 거북마루로49 보건소 별관 2층 031-865-3632

부천시 자살예방센터 부천시 성오로 172 오정어울마당 3층 032-654-4024
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성남시 자살예방센터 성남시 수정구 수정로 218 031-780-7000

수원시 자살예방센터 수원시 팔달구 동말로 47번길 17 031-247-3279

시흥시 자살예방센터 시흥시 호현로 55 시흥시보건소 5층 031-316-6664

안산시 자살예방센터 안산시 상록구 차돌배기로1길 5 상록수보건소 3층 031-418-0123

안성시 자살예방센터 안성시 강변로 74번길 24 031-8057-8356

안양시 자살예방센터 안양시 만안구 문예로 48, 5층 (만안구보건소) 031-469-0207

양주시 자살예방센터 양주시 삼숭로38번길 5 1층 031-840-7324

양평군 자살예방센터 양평군 양평읍 중앙로 111번길 34-21 3층 양평군정신건강복지센터 031-773-1331

여주시 자살예방센터 여주시 여흥로 160번길 12 031-886-3437

연천군 자살예방센터 연천군 전곡읍 은대성로 95 031-835-8106

오산시 자살예방센터 오산시 경기동로 59 오산시보건소 2층 031-374-8680

용인시 자살예방센터 용인시 기흥구 신갈로 84번길 10, 031-286-0949

의왕시 자살예방센터 의왕시 오봉로 34 의왕시보건소 별관 1층 031-458-0682

의정부시 자살예방센터 의정부시 신흥로 217 성원빌딩 5층 031-894-8089

이천시 자살예방센터 이천시 이섭대천로 1119 2층 031-637-2330

파주시 자살예방센터 파주시 조리읍 송비말길 67, 2층 031-942-2117

평택시 자살예방센터 평택시 경기대호 245(비전동) 031-658-9818

포천시 자살예방센터 포천시 중앙로 80, 5층 031-532-1670

하남시 자살예방센터 하남시 미사강변대로 200 2층 031-794-6508

화성시 자살예방센터 화성시 동탄대로 8길 36, 동탄호수공원 어울림센터 A동 1층 031-352-0175

강원

강원특별자치도 

자살예방센터
춘천시 후석로 42 시티빌딩 4층 033-251-1970

춘천시 자살예방센터 춘천시 효제길 35 033-241-4256

원주시 자살예방센터 원주시 원일로 139 4층 033-746-0198

강릉시 자살예방센터 강릉시 남구길 23번길 24 033-651-9668
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라. 청소년상담복지센터 현황

2023년 11월 기준

시･도 센 터 명 주      소 전화번호

서울

서울시청소년상담복지센터 (04543) 서울특별시 중구 을지로 11길 23 7층 02-2285-1318

노원구청소년상담복지센터 (01616) 서울특별시 노원구 수락산로212-19 2층 02-2091-1388

양천구청소년상담복지센터 (08067) 서울특별시 양천구 남부순환로83길 53, 신월6동 
행정복합타운 2층 02-2646-8341

영등포구청소년상담복지센터 (07317) 서울특별시 영등포구 도영로22길 36 해광빌딩 2층 02-2676-6114

동작구청소년상담복지센터 (07062) 서울특별시 동작구 여의대방로 20길 61 
시립보라매청소년센터 슬기동 2층 02-845-1388

강남구청소년상담복지센터 (06362) 서울특별시 강남구 광평로 144 (수서동 749) 2층 02-2226-7667

중랑구청소년상담복지센터 (02254) 서울특별시 중랑구 용마산로 217 청소년수련관 3층 02-496-1895

강북구청소년상담복지센터 (01012) 서울특별시 강북구 4.19로 74 강북청소년수련관 3층 02-6715-6661

도봉구청소년상담복지센터 (01412) 서울특별시 도봉구 노해로 69길 132 문화체육센터 
1층 02-6956-4501

성동구청소년상담복지센터 (04718) 서울특별시 성동구 행당로6길 24-15 02-2299-1388

금천구청소년상담복지센터 (08645) 서울특별시 금천구 금하로 30길 54 (시흥동) 
금천청소년수련관 2층 02-803-1873

서대문구청소년상담복지센터 (03676) 서울특별시 서대문구 증가로30길 45-9 휴먼센터 
3~4층 02-3141-1318

은평구청소년상담복지센터 (03476) 서울특별시 은평구 백련산로 4길 16 은평청소년수련관 02-384-1318

서초구청소년상담복지센터  (06703) 서울특별시 서초구 방배로5길   11 2층 (방배동, 
구립방배유스센터 내) 02-525-9128

송파구청소년상담복지센터 (05834) 서울특별시 송파구 중대로 4길 4 송파구청소년센터 
3층 02-449-7173

마포구청소년상담복지센터 (04016) 서울특별시 마포구 희우정로 77 마포한강아이파크 
상가동 02-6376-9900

광진구청소년상담복지센터 (05072) 서울특별시 광진구 아차산로 24길 17 
자양공공힐링센터 3층 02-2205-2300

시･도 센 터 명 주      소 전화번호

홍천군 자살예방센터 홍천읍 신장대로5 033-430-4030

충남

충청남도 자살예방센터 동남구 망향로 185, 3층 041-566-9184

천안시 동남구 
자살예방센터 동남구 버들로 34, 동남구보건소 별관 1층 041-521-5056

천안시 서북구 
자살예방센터 천안시 서북구 서부 8길 29 041-578-9709
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강서구청소년상담복지센터 (07718) 서울특별시 강서구 화곡로 18길 14-5 02-2061-8998

관악구청소년상담복지센터 (08790) 서울특별시 관악구 남부순환로 234길 73 
싱글벙글교육센터 벙글동 4층 02-872-1318

동대문구청소년상담복지센터 (02586) 서울특별시 동대문구 천호대로2길 23-9, 
신설동복지지원센터 2층 02-2236-1318

용산구청소년상담복지센터 (04316) 서울특별시 용산구 백범로 329(원효로 1가) 
꿈나무종합타운 4층 02-3273-5820

구로구청소년상담복지센터 (08365) 서울특별시 구로구 오리로 1115 천왕동청소년문화의집 
2층  02-867-1318

강동구청소년상담복지센터 (05211) 서울특별시 강동구 아리수로93길 47 
서울시립강동청소년수련관 2층 070-8819-1388

종로구청소년상담복지센터 (03076) 서울특별시 종로구 창경궁로 35가길 13 02-762-1318

02-3292-1388(02814) 서울특별시 성북구 정릉로 242 성북아동청소년센터 
4층성북구청소년상담복지센터

성북구석관청소년상담복지센터 (02784)성북구 돌곶이로 18길 3-9 02-963-1318

부산

부산광역시청소년상담복지센터 (47247) 부산광역시 부산진구 서전로 43 6층  (전포동) 051-804-5001

영도구청소년상담복지센터 (49113) 부산광역시 영도구 절영로 321 함지골청소년수련관 
1층 051-405-5605

부산진구청소년상담복지센터 (47209) 부산광역시 부산진구 동평로 405번길 85, 
양정청소년수련관 2층 051-868-0956

금정구청소년상담복지센터 (46267) 부산광역시 금정구 기찰로 96번길 47 2층 051-581-2084

북구청소년상담복지센터 (46579) 부산광역시 북구 덕천로3(구포1동 610-1) 051-343-1388

해운대구청소년상담복지센터 (48051) 부산광역시 해운대구 재반로 151-21 
해운대청소년수련관 4층 051-731-4046

수영구청소년상담복지센터 (48264) 부산광역시 수영구 수영로 521번길 77 
청소년문화의집 3층 051-759-8413

사하구청소년상담복지센터 (49412) 부산광역시 사하구 동매로 161 051-207-7169

부산남구청소년상담복지센터 (48494) 부산광역시 남구 유엔평화로 24 5층 051-621-1389

기장군청소년상담복지센터 (46069) 부산광역시 기장군 기장읍 차성서로 86 
대라다목적도서관 4층 051-792-4880

동래구청소년상담복지센터 (47710) 부산광역시 동래구 중앙대로 1523 SK허브스카이 
A3동 05호, 06호 3층 051-555-1388 

부산서구청소년상담복지센터 (49206) 부산광역시 서구 시약로 125 1층 051-714-3013

사상구청소년상담복지센터 (46927) 부산광역시 사상구 백양대로 952 사상아동보건센터 
3층 051-327-1388

부산동구청소년상담복지센터 (48723) 부산광역시 동구 범곡로 9 비전센터 3층 051-632-1388

부산중구청소년상담복지센터 (48954) 부산광역시 중구 남포길 39-2 3층 051-231-1388

연제구청소년상담복지센터 (47525) 부산광역시 연제구 월드컵대로 243번길 19 
거제동원타워상가 503호 051-506-1386

대구

대구광역시청소년상담복지센터 (41934) 대구광역시 중구 중앙대로 81길 66-5  
대구청소년지원재단 3층 053-659-6240

달서구청소년상담복지센터 (42726) 대구광역시 달서구 학산로 7길 39 (월성동) 053-638-1388
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수성구청소년상담복지센터 (42027) 대구광역시 수성구 달구벌대로 2451 범어도서관 5층 053-759-1388

대구동구청소년상담복지센터 (41155) 대구광역시 동구 동촌로 16길 20 아인빌딩 2층 053-984-1319

대구서구청소년상담복지센터 (41770) 대구광역시 서구 서대구로222 3층 053-562-1388

대구북구청소년상담복지센터 (41439) 대구광역시 북구 칠곡중앙대로561 읍내동행정복지센터 
3층 053-324-1388

대구달성군청소년상담복지센터 (42985) 대구광역시 달성군 논공읍 논공로 252 3층 053-614-1388

대구중구청소년상담복지센터 (41919) 대구광역시 중구 국채보상로 541 8층 053-423-1377

대구남구청소년상담복지센터 (42410) 대구광역시 남구 중앙대로 49길 25 2층 053-624-0996

인천

인천광역시청소년상담복지센터 (22573) 인천광역시 동구 박문로 1. 인천교구  
가톨릭청소년센터 1층 032-429-0394

연수구청소년상담복지센터 (21936) 인천광역시 연수구 원인재로 283 연수3동 주민센터 
4층        032-818-0358

계양구청소년상담복지센터 (21026) 인천광역시 계양구 봉오대로 600번길 20, 2층 032-547-0855

동구청소년상담복지센터 (22543) 인천광역시 동구 솔빛로 82 3층 032-777-1388

인천미추홀구청소년상담복지센터 (22136) 인천광역시 미추홀구 주안로82(주안1동 232-3) 
청소년미디어센터 5층 032-862-4877

인천서구청소년상담복지센터 (22819) 인천광역시 서구 원적로 7번길 12 가좌청소년센터 
2층 032-584-1386

부평구청소년상담복지센터 (21387) 인천광역시 부평구 부평문화로 37번길 1 3층 032-509-8916

남동구청소년상담복지센터 (21589) 인천광역시 남동구 소래로 645 남동구평생학습관 2층 032-468-1388

중구청소년상담복지센터 (22408) 인천광역시 중구 송산로 52, 중구청소년수련관 1층 032-773-1317

중구동인천청소년상담복지센터 (22309) 인천광역시 중구 참외전로72번길 25, 동인천동 
행정복지센터 3층 032-747-1318

강화군청소년상담복지센터 (23033) 인천광역시 강화군 강화읍 향나무길 22번길 30-1, 
2층 032-932-1388

광주

광주광역시청소년상담복지센터 (61475) 광주광역시 동구 중앙로196번길 5 4층 062-226-8181

광주북구청소년상담복지센터 (61132) 광주광역시 북구 대천로 86, 북구청소년수련관 1층 
(문흥동 1009-1) 062-251-1388

광산구청소년상담복지센터 (62363) 광주광역시 광산구 무진대로 246-7 2층 062-943-1388

광주남구청소년상담복지센터 (61727) 광주광역시 남구 서문대로 693 062-675-1388

광주서구청소년상담복지센터 (61925) 광주광역시 서구 독립로 181-1(양동) 4층 062-375-1388

광주동구청소년상담복지센터 (61482) 광주광역시 동구 금남로 246 광주 YMCA 3층 062-229-3308

대전

대전광역시청소년상담복지센터 (34630) 대전광역시 동구 대전천동로 508 6층 042-252-6577

대전서구청소년상담복지센터 (35223) 대전광역시 서구 월평로 71(월평동, 태호빌딩) 3층 042-527-1112

유성구청소년상담복지센터 (34097) 대전광역시 유성구 북유성대로 158 
유성구청소년수련관 3층 042-824-3454

울산

울산광역시청소년상담복지센터 (44532) 울산광역시 중구 강북로 105 상가동 2층  (성남동, 
롯데캐슬스카이) 052-227-2000

울산동구청소년상담복지센터 (44011) 울산광역시 동구 남목9길13(서부동) 
남목청소년문화의집 4층 052-233-5279

울산북구청소년상담복지센터 (44224) 울산광역시 북구 제내1길 6 복음빌딩 4층 052-283-1388

울산남구청소년상담복지센터 (44692) 울산광역시 남구 돋질로106 마이코즈건물 3층 052-291-1388

울주군청소년상담복지센터 (45006) 울산광역시 울주군 온산읍 덕남로 5 3층 052-263-1388

울주군중부청소년상담복지센터 (44920) 울산광역시 울주군 범서읍 구영로 101-20 
울주중부청소년수련관 내 3층 052-229-9652

세종 세종특별자치시청소년상담복지센터 (30024) 세종특별자치시 조치원읍 새내로 108  2층 044-867-2022
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경기

경기도청소년상담복지센터 (16305) 경기도 수원시 장안구 송원로 55  행정동우회관 1층 031-248-1318

성남시청소년상담복지센터 (13438) 경기도 성남시 중원구 성남대로 997번길 7(금담빌딩) 
4층 031-756-1388

의정부시청소년상담복지센터 (11622) 경기도 의정부시 의정로 27 청소년수련관 3층 031-872-1388

안양시청소년상담복지센터 (13997) 경기도 안양시 만안구 안양로 263번길 31 031-446-0242

부천시청소년상담복지센터 (14596) 경기도 부천시 원미구 장말로 107 복사골문화센터 
301호 032-325-3002

광명시청소년상담복지센터 (14241) 경기도 광명시 디지털 34 철산별관 노둣돌 1호동 1층 02-809-2000

평택시청소년상담복지센터 (17903) 경기도 평택시 평남로 616 청소년문화센터 4층 031-656-1383

동두천시청소년상담복지센터 (11362) 경기도 동두천시 지행로 95 청소년수련관 3층 031-861-1388

안산시청소년상담복지센터 (15387) 경기도 안산시 단원구 원초로 76 4층 031-414-1318

고양시청소년상담복지센터 (10512) 경기도 고양시 덕양구 중앙로 633번길 25 
토당청소년수련관 2층 031-995-4269

구리시청소년상담복지센터 (11922) 경기도 구리시 건원대로 34번길 32-10 
구리시청소년수련관 3층 031-557-2000

남양주시청소년상담복지센터 (12244) 경기도 남양주시 다산지금로 51-47 
남양주시청소년수련과 2층 031-590-8098

오산시청소년상담복지센터 (18136) 경기도 오산시 오산로 278번길 3 2층 (오산동) 031-372-4004

시흥시청소년상담복지센터 (14914) 경기도 시흥시 은행로 179 시흥시청소년수련관 별관 
1층 031-318-7100

시흥시정왕청소년상담복지센터 (15049) 경기도 시흥시 오동마을로 33 3층(금광빌딩) 031-318-7101

하남시청소년상담복지센터 (12919) 경기도 하남시 조정대로111(풍산동) 
하남시청소년수련관 2층 031-790-6680

군포시청소년상담복지센터 (15823) 경기도 군포시 수리산로 112 슬기관 2층(산본동, 
수리산상상마을) 031-397-1388

의왕시청소년상담복지센터 (16077) 경기도 의왕시 문화공원로 33 3층 031-452-1388

용인시청소년상담복지센터 (17019) 경기도 용인시 처인구 중부대로 1199 청소년수련관 
4층 031-324-9300

파주시청소년상담복지센터 (10894) 경기도 파주시 와석순환로 415 운정행복센터 6층 031-540-5321

이천시청소년상담복지센터 (17371) 경기도 이천시 영창로 260 서희청소년문화센터 3층 031-634-2777

안성시청소년상담복지센터 (17591) 경기도 안성시 낙원길 108 안성시청소년문화의집 2층 
(낙원동)

031-676-1318(내
선1)

김포시청소년상담복지센터 (10099) 경기도 김포시 걸포로 76 중봉청소년수련관 2층 031-984-1388

양주시청소년상담복지센터 (11469) 경기도 양주시 옥정서로254 옥정3단지 내 
행복플러스어린이집 2층 031-858-1318

여주시청소년상담복지센터 (12623) 경기도 여주시 청심로 88 3층 031-886-0544

화성시청소년상담복지센터 (18732) 경기도 화성시 태안로 145 유앤아이센터 2층(병점동) 031-225-1318

광주시청소년상담복지센터 (12779) 경기도 광주시 회안대로 350-17 청소년수련관 3층 031-761-1389

연천군청소년상담복지센터 (11026) 경기도 연천군 전곡읍 전영로 11 연천군종합복지관 내 
2층 031-832-4452

가평군청소년상담복지센터 (12452) 경기도 가평군 청평면 은고개로 39, 1층 
가평군청소년상담복지센터 031-581-0397

양평군청소년상담복지센터 (12556) 경기도 양평군 양근로 183 삼진빌딩 2층 031-775-1318

포천시청소년상담복지센터 (11184) 경기도 포천시 소흘읍 호국로 523번길 59-56 
청소년교육문화센터 내 2층 031-533-1318

과천시청소년상담복지센터 (13828) 경기도 과천시 참마을로 9 과천시청소년수련관 1층 02-504-1388

수원시청소년상담복지센터 (16486) 경기도 수원시 팔달구 권광로 293 수원시청소년재단 
희망등대센터 3층 031-212-1318

강원 강원도청소년상담복지센터 (24270) 강원도 춘천시 중앙로 14 033-256-9803
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강릉시청소년상담복지센터 (25474) 강원도 강릉시 종합운동장길 72-21 
강릉시청소년수련관 2층 033-655-1388

원주시청소년상담복지센터 (26475) 강원도 원주시 서원대로 234 원주시청소년수련관 
이음관 2층 033-744-1388

철원군청소년상담복지센터 (24037) 강원도 철원군 갈말읍 명성로 139번길 52 033-452-2000

영월군청소년상담복지센터 (26237) 강원도 영월군 영월읍 제방안길 100 033-375-1318

속초시청소년상담복지센터 (24867) 강원도 속초시 관광로 377 033-638-1388

정선군청소년상담복지센터 (26150) 강원도 정선군 사북읍 사북 6길 12-6 033-591-1313

동해시청소년상담복지센터 (25735) 강원도 동해시 부곡1길 6 033-530-2198

태백시청소년상담복지센터 (26044) 강원도 태백시 태백로 1663 (문곡동) 033-582-1377

홍천군청소년상담복지센터 (25131) 강원도 홍천군 홍천읍 산림공원 2길 31 청소년수련관 
2층 033-433-1386

춘천시청소년상담복지센터 (24400) 강원도 춘천시 동내면 외솔길 19번길 45 033-818-1388

횡성군청소년상담복지센터 (25236) 강원도 횡성군 횡성읍 문예로 75 청소년수련관 033-344-1388

삼척시청소년상담복지센터 (25919) 강원도 삼척시 엑스포로 50-1 3층 033-575-5002~3

평창군청소년상담복지센터 (25377) 평창군 평창읍 종부로 61 3층 033-335-1388

충북
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　

충청북도청소년상담복지센터 (28516) 충청북도 청주시 상당구 대성로 103(문화동  69-1) 043-258-2000

충주시청소년상담복지센터 (27411) 충청북도 충주시 중원대로 3324 043-842-2007

청주시청소년상담복지센터 (28543) 충청북도 청주시 상당구 중앙로 30 청하빌딩 5층 043-275-1388

제천시청소년상담복지센터 (27152) 충청북도 제천시 의림대로264 비둘기상가A동 2층 043-642-7949

단양군청소년상담복지센터 (27012) 충청북도 단양군 단양읍 삼봉로 187-18 
단양군청소년수련관 2층 043-421-8370~1

서청주청소년상담복지센터 (28436) 충청북도 청주시 흥덕구 직지대로 351번길 56 
청주시청소년수련관 3층 043-297-1388

영동군청소년상담복지센터 (29149) 충청북도 영동군 영동읍 성안길8 청소년수련관 2층 043-744-5700

음성군청소년상담복지센터 (27703) 충청북도 음성군 음성읍 설성공원길 16 
음성청소년문화의집 1층 043-873-1318

옥천군청소년상담복지센터 (29040) 충청북도 옥천군 옥천읍 동부로 39 청소년수련관 1층 043-731-1388

진천군청소년상담복지센터 (27832) 충청북도 진천군 진천읍 포석길 37-10 청소년수련관 
4층 043-536-3430

괴산군청소년상담복지센터 (28035) 충청북도 괴산군 괴산읍 읍내로6길 20-9  043-834-7943

증평군청소년상담복지센터 (27948) 충청북도 증평군 증평읍 보건복지로 64-2 043-835-4188

보은군청소년상담복지센터 (28936)  충청북도 보은군 보은읍   뱃들4길 11-14 043-544-1388

충남

충청남도청소년상담복지센터 (31100) 충청남도 천안시 서북구 서부대로 766  3~4층(두정동, 
진암빌딩) 041-554-2130

공주시청소년상담복지센터 (32546) 충청남도 공주시 대통 1길 57 041-856-1388

금산군청소년상담복지센터 (32726) 충청남도 금산군 금산읍 금산로1559 다락원 만남의 
집 3층 041-751-2007

논산시청소년상담복지센터 (32993) 충청남도 논산시 논산대로 424 논산시청소년수련관 
1층 041-736-2041

당진시청소년상담복지센터 (31772) 충청남도 당진시 무수동 7길 142-26 041-357-2000

보령시청소년상담복지센터 (33466) 충청남도 보령시 문화원길 9 보령시청소년문화의집 
3층 041-936-5710

부여군청소년상담복지센터 (33149) 충청남도 부여군 부여읍 의열로 43 041-836-1898

서산시청소년상담복지센터 (31967) 충청남도 서산시 서령로136 서산문화복지센터 
청소년수련관 3층 041-669-2000
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서천군청소년상담복지센터 (33644) 충청남도 서천군 서천읍 서천향교길 3 2층 041-953-4040

아산시청소년상담복지센터 (31513) 충청남도 아산시 시장길 29 시민문화복지센터 303호 041-532-2000

예산군청소년상담복지센터 (32423) 충청남도 예산군 예산읍 벚꽃로 214 
예산군청소년수련관 2층 041-335-1388

청양군청소년상담복지센터 (33339) 충청남도 청양군 청양읍 문화예술로187-1 
청소년문화의집 3층 041-942-1388

태안군청소년상담복지센터 (32140) 충청남도 태안군 태안읍 백화로 199 청소년수련관 
1층 041-674-2800

홍성군청소년상담복지센터 (32293) 충청남도 홍성군 광천읍 홍남로 744번길 14 041-634-4858

계룡시청소년상담복지센터 (32829) 충청남도 계룡시 엄사면 문화1로 13 
계룡문화예술의전당 3층 042-551-1318

천안시청소년상담복지센터 (31129) 충청남도 천안시 동남구 은행길 15 
도시창조두드림센터 4층 041-622-1388

전북

전라북도청소년상담복지센터 (54935) 전라북도 전주시 덕진구 팔달로 346 063-276-6291

전주시청소년상담복지센터 (55081) 전라북도 전주시 완산구 용머리로 94 3층 063-236-1388

군산시청소년상담복지센터 (54121) 전라북도 군산시 동리2길 7 063-466-1388

익산시청소년상담복지센터 (54620) 전라북도 익산시 인북로187 상공회의소 5층 063-852-1388

정읍시청소년상담복지센터 (56190) 전라북도 정읍시 상동중앙로14 청소년문화체육관 3층 063-531-3000

남원시청소년상담복지센터 (55749) 전라북도 남원시 충정로 72 남원시청소년수련관 3층 063-635-1388

김제시청소년상담복지센터 (54368) 전라북도 김제시 도작로 224-32 063-544-1377

진안군청소년상담복지센터 (55432) 전라북도 진안군 진안읍 진무로 1054-14 
청소년수련관 3층 063-433-2377

완주군청소년상담복지센터 (55340) 전라북도 완주군 삼례읍 삼봉로125 
완주군청소년수련관 2층 063-291-7373

무주군청소년상담복지센터 (55514) 전라북도 전라북도 무주군 무주읍 한풍루로 326-34 
3층 063-323-7717

장수군청소년상담복지센터 (55631)  전라북도 장수군 장수읍   신천로 81 
여성청소년문화센터 1층 063-351-5161

임실군청소년상담복지센터 (55927) 전라북도 임실군 임실읍 운수로 33-50 
임실군청소년문화의집 2층 063-644-1388

순창군청소년상담복지센터 (56047) 전라북도 순창군 순창읍 장류로 192 
순창군청소년수련관 3층 063-653-4646

고창군청소년상담복지센터 (56431) 전라북도 고창군 고창읍 월곡뉴타운1길 11 
커뮤니티센터 1층 063-563-6792

부안군청소년상담복지센터 (56305) 전라북도 부안군 부안읍 당산로 81 2층 063-583-8772

전남

전라남도청소년상담복지센터 (58564) 전라남도 무안군 삼향읍 남악리 어진누리길  30 
전남여성가족재단 4층 061-280-9001

나주시청소년상담복지센터 (58254) 전라남도 나주시 죽림길 34 2층 061-334-1388

목포시청소년상담복지센터 (58684) 전라남도 목포시 신흥로 83번길 14 복지동 
2층(옥암동, 목련아파트) 061-272-2440

여수시청소년상담복지센터 (59761) 전라남도 여수시 신월로 648 전남대학교 국동캠퍼스 
협동관 1층 여수시청소년상담복지센터 061-663-2000

해남군청소년상담복지센터 (59028) 전라남도 해남군 해남읍 수성2길 9 2층 061-537-1388

장흥군청소년상담복지센터 (59327) 전라남도 장흥군 장흥읍 흥성로37-23 2층 061-863-1318

진도군청소년상담복지센터 (58927) 전라남도 진도군 진도읍 진도대로 7195 
진도여성플라자 2층 061-544-5122

순천시청소년상담복지센터 (57992) 전라남도 순천시 명말 1길 57 3층 061-745-1388

완도군청소년상담복지센터 (59115) 전라남도 완도군 완도읍 개포로 159번길 41 2층 061-554-1314

광양시청소년상담복지센터 (57790) 전라남도 광양시 광장로 14 청소년문화센터 2층 061-795-1388

영광군청소년상담복지센터 (57047) 전라남도 영광군 영광읍 중앙로 3길 
6-10,영광군청소년문화센터 2층 061-353-1388
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화순군청소년상담복지센터 (58114) 전남 화순군 화순읍 광덕로 231 
(화순군민종합문화센터 2층) 061-375-7442

영암군청소년상담복지센터 (58418) 전라남도 영암군 영암로 1511 청소년수련관 061-471-8375

고흥군청소년상담복지센터 (59535) 전라남도 고흥군 고흥읍 고흥로 1793 청소년문화의집 
2층 061-834-1317~8

보성군청소년상담복지센터 (59453) 전라남도 보성군 보성읍 송재로 281-7 2층 061-853-1388

강진군청소년상담복지센터 (59226) 전라남도 강진군 강진읍 청렴길 1 청소년수련관 3층 061-432-1388

담양군청소년상담복지센터 (57344) 전라남도 담양군 담양읍 지침6길 29, 3층 061-381-1386

무안군청소년상담복지센터 (58517) 전라남도 무안군 현경면 공항로 347-83 061-454-5284

장성군청소년상담복지센터 (57222) 전라남도 장성군 장성읍 문화로 110 
장성군청소년수련관 별관 1층 061-817-1388

곡성군청소년상담복지센터 (57504) 전라남도 곡성군 곡성읍 곡성로 855 061-363-9584

함평군청소년상담복지센터 (57156) 전라남도 함평군 함평읍 중앙길 200 061-323-1324

구례군청소년상담복지센터 (57636) 전라남도 구례군 구례로 508 청소년문화의 집 2층 061-783-1388

신안군청소년상담복지센터 (58824) 전라남도 신안군 압해읍 천사로 1004 061-240-8729

경북

경상북도청소년상담복지센터 (36708) 경상북도 안동시 축제장길 20(옥야동,  398-22번) 054-1388

경산시청소년상담복지센터 (38627) 경상북도 경산시 서상길 75 2층 053-812-1318

경주시청소년상담복지센터 (38088) 경상북도 경주시 알천북로 131 054-742-1388

영주시청소년상담복지센터 (36073) 경상북도 영주시 광복로 63 054-634-1318

영천시청소년상담복지센터 (38844) 경상북도 영천시 운동장로 92 체육시설사업소 2층 054-338-1388

포항시청소년상담복지센터 (37601) 경상북도 포항시 북구 삼호로 533 청소년수련관 2층 054-252-0020

김천시청소년상담복지센터 (39570) 경상북도 김천시 다삼로3 054-435-1388

구미시청소년상담복지센터 (39221) 경상북도 구미시 구미중앙로 11길 13 054-443-1387

문경시청소년상담복지센터 (36949) 경상북도 문경시 중앙로50 문경시의회 후관 
문경시드림스타트 3층 054-556-1389

상주시청소년상담복지센터 (37195) 경상북도 상주시 왕산로 219-11, 
상주시청소년상담복지센터 2층 054-535-3511

울진군청소년상담복지센터 (36324) 경상북도 울진군 울진읍 대나리항길 2 
고우이청소년수련관 2층 054-781-0079

청송군청소년상담복지센터 (37433) 경상북도 청송군 청송읍 복지타운길77 청소년수련관 
2층 상담센터 054-873-7626

의성군청소년상담복지센터 (37331) 경상북도 의성군 의성읍 충효로 68 054-834-7933

칠곡군청소년상담복지센터 (39885) 경상북도 칠곡군 왜관읍 2번도로길 83 3층 054-971-0418

청도군청소년상담복지센터 (38333) 경상북도 청도군 화양읍 청려로 1846 청소년수련관 
3층 054-373-1610

예천군청소년상담복지센터 (36708) 경상북도 예천군 예천읍 충효로 393 054-654-9901

성주군청소년상담복지센터 (40031) 경상북도 성주군 성주읍 성주순환로 271-9 
청소년문화의집 3층 054-931-1398

안동시청소년상담복지센터 (36708) 경상북도 안동시 경동로 663 2층 054-859-1318

봉화군청소년상담복지센터 (36238) 경상북도 봉화군 봉화읍 내성로1길 17-20 
봉화군청소년센터 2층 054-674-1388

고령군청소년상담복지센터 (40138) 경상북도 고령군 대가야읍 왕릉로 30 대가야문화누리 
4층 054-956-1383

영덕군청소년상담복지센터 (36427) 경상북도 영덕군 영덕읍 강변길 324 054-732-1318

군위군청소년상담복지센터 (39013) 경상북도 군위군 군위읍 군청로 158 군위국민체육센터 054-382-1388
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3층 

영양군청소년상담복지센터 (36540) 경상북도 영양군 영양읍 동서대로 92. 
영양군청소년수련관 2층 054-683-1388

경남

경상남도청소년상담복지센터 (51138) 경상남도 창원시 의창구 사림로 45번길 59  
경남대표도서관 청소년관 3층, 4층 055-711-1388

창원시창원청소년상담복지센터 (51412) 경상남도 창원시 성산구 두대로97 3층 
청소년상담복지센터 055-225-3900

창원시마산청소년상담복지센터 (51358) 경상남도 창원시 마산회원구 팔용로 128 
우리누리청소년문화센터 2층 055-245-7941

진주시청소년상담복지센터 (52686) 경상남도 진주시 북장대로 6번길 9 (인사동) 1층 055-749-6222

창원시진해청소년상담복지센터 (51629) 경상남도 창원시 진해구 진해대로 1101 
진해종합사회복지관 202호 055-551-2000

통영시청소년상담복지센터 (53017) 통영시 광도면 죽림해안로 187 통영체육청소년센터 
3층 055-649-0924

사천시청소년상담복지센터 (52561) 경상남도 사천시 문선4길 23 청소년수련관 3층 055-835-4199

김해시청소년상담복지센터 (50912) 경상남도 김해시 가락로 176번길 3 055-325-2000

김해서부청소년상담복지센터 (51016) 경상남도 김해시 율하2로 210 김해시서부문화센터 
2층 055-330-7920

밀양시청소년상담복지센터 (50436) 경상남도 밀양시 삼문송림길 26, 밀양시청소년수련관 
2층 055-355-2000

거제시청소년상담복지센터 (53246) 경상남도 거제시 중곡로 46, 고현청소년문화의 집 2층 055-636-2000

양산시청소년상담복지센터 (50620) 경상남도 양산시 양주3길 36 양산시청소년회관 2층 055)381-9695

의령군청소년상담복지센터 (52151) 경상남도 의령군 의령읍 의병로 8길 44 055-572-2000

함안군청소년상담복지센터 (52046) 경상남도 함안군 가야읍 말산 1길 10 청소년수련관 
2층 055-583-0924

창녕군청소년상담복지센터 (50332) 경상남도 창녕군 창녕읍 화왕산1로 46 5층 055-532-2000

고성군청소년상담복지센터 (52932) 경상남도 고성군 고성읍 교사4길 11 055-673-6882

남해군청소년상담복지센터 (52419) 경상남도 남해군 남해읍 망운로 32 종합사회복지관 
3층 055-863-5279

하동군청소년상담복지센터 (52326) 경상남도 하동군 하동읍 중앙로 72 
하동군청소년수련관 3층 055-883-3000

산청군청소년상담복지센터 (52226) 경상남도 산청군 산청읍 웅석봉로 92 
산청군청소년수련관 2층 055-973-8423

함양군청소년상담복지센터 (50034)  경남 함양군 함양읍   함양여중길 10 
함양군건강가정다문화가족지원센터 2층 055-963-7922

거창군청소년상담복지센터 (50130) 경상남도 거창군 거창읍 교촌길 100-30 
거창군청소년수련관 3층 055-941-2000

합천군청소년상담복지센터 (50231) 경상남도 합천군 합천읍 옥산로 96-5 3층 055-930-3911

제주

제주특별자치도청소년상담복지센터 (63222) 제주특별자치도 제주시 구남로 7길 4  2층 064-759-9951

서귀포시청소년상담복지센터 (63590) 제주특별자치도 서귀포시 일주동로 8643 3층 064-763-9191

제주시청소년상담복지센터 (63097) 제주특별자치도 제주시 남녕로 39 3층 064-725-7999
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서울

중구 (04628) 서울특별시 중구 소파로4길 6 02-318-0227

강남구 (06336) 서울특별시 강남구 개포로 617-8 02-3412-2222

강동구 (05266) 서울특별시 강동구 양재대로 1634, 3층 02-471-0812

강북구 (01064) 서울특별시 강북구 한천로 129길 6 02-987-2567

강서구 (07781) 서울특별시 강서구 강서로 5길 50, 곰달래 문화복지센터 4층 02-2606-2017

관악구 (08825) 서울특별시 관악구 신림로 3길 35 김삼준문화복지기념관 3층 사무실 02-883-9383

광진구 (05072) 서울특별시 광진구 아차산로 24길 17, 자양공공힐링센터 5층 02-458-0666

구로구 (08383) 서울특별시 구로구 우마2길 35, 구로구가족통합지원센터 2,3층 02-869-0317

금천구 (08627) 서울특별시 금천구 금하로 11길 40 02-803-7747

노원구 (01857) 서울특별시 노원구 동일로173가길 94 가온빌딩 3층 02-979-3501

도봉구 (01427) 서울특별시 도봉구 도봉로 552 도봉구민회관 2층 02-995-6800

동대문구 (02589) 서울특별시 동대문구 무학로89(용두동 동대문구민행복센터) 2층 02-957-1073

동작구 (06999) 서울특별시 동작구 동작대로29길 63-26, 2,3층(1센터) 02-599-3301

마포구 (04027) 서울특별시 마포구 양화로 19 합정오피스 B2층 02-3142-5482

서대문구 (03677) 서울특별시 서대문구 증가로 244, 2층(1센터) 02-322-7595

중구 (04579) 서울특별시 중구 퇴계로 460 중구종합복지센터 10층 02-2279-3891

서초구 (06704) 서울특별시 서초구 방배로10길 10-20 4,5층 02-576-2851

성동구 (04707) 서울특별시 성동구 무학로 6길 9(홍익동) 3층 02-3395-9445

성북구 (02841) 서울특별시 성북구 안암로 145 고려대학교 라이시움 102호(1센터) 02-3290-1660

송파구 (05771) 서울특별시 송파구 양산로 5 송파구보건지소 2층(1센터) 02-443-3844

양천구 (08067) 서울특별시 양천구 남부순환로 83길 53 3층(신월6동 1078-1번지 3층) 02-2065-3400

영등포구 (07356) 서울특별시 영등포구 영등포로84길 24-5 4층 02-2678-2193

용산구 (04400) 서울특별시 용산구 이태원로 224-19 3층 02-797-9184

은평구 (03381) 서울특별시 은평구 은평로21가길 15-17(1센터) 02-376-3761

종로구 (03105) 서울특별시 종로구 종로53길 29 (창신동 197-17) 토월 2층 02-764-3524

중랑구 (02208) 서울특별시 중랑구 용마산로 369 02-435-4142

금정구 (46216) 부산광역시 금정구 중앙대로 1992, 2층 051-513-2131
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부산

기장군 (46073) 부산광역시 기장군 기장읍 차성로 206 기장종합사회복지관 2층 051-792-4750

동래구 (47861) 부산광역시 동래구 사직북로63번길 20-7, 사직종합사회복지관 2층 051-506-5766

동구 (48732) 부산광역시 동구 중앙대로 248, 엘림빌딩 3층(초량동) 051-465-7171

서구 (49252) 부산광역시 서구 구덕로 127, 6층(토성동 5가, 서구가족센터) 051-241-6200

사상구 (47022) 부산광역시 사상구 가야대로 196번길 51 다누림센터 4층 051-328-0042

사하구 (49429) 부산광역시 사하구 하신중앙로 185 (사하구제2청사 3층) 051-203-4588

수영구 (48316) 부산광역시 수영구 황령산로 7번길 45(남천동, 헤리티지) 지하 1층 051-758-3073

연제구 (47590) 부산광역시 연제구 월드컵대로 46번길 11 051-851-5002

영도구 (49074) 부산광역시 영도구 하나길 448 051-414-9605

대구

달서구 (42678) 대구광역시 달서구 야외음당로13길 60 053-593-1511

달성군 (43017) 대구광역시 달성군 현풍읍 테크노중앙대로 231 (교육문화복지센터 1층) 053-636-7390

남구 (42444) 대구광역시 남구 이천로 10 053-475-2324

동구 (41085) 대구광역시 동구 안심로 300, 4~5층 053-961-2202

북구 (41427) 대구광역시 북구 대천로 77, 행복북구통합가족센터 5층(동천동) 053-327-2992

서구 (41722) 대구광역시 서구 서대구광역으로 330, 5~6층 053-355-8042

중구 (41978) 대구광역시 중구 남산로 53-1, 2층 053-431-1230

수성구 (42169) 대구광역시 수성구 들안로16길 78, 두산문화센터 1층 053-795-4300

인천

강화군 (23032) 인천광역시 강화군 강화읍 북문길11-1 032-933-0980

계양구 (21040) 인천광역시 계양구 계양산로 102번길 5 사회복지회관 3층 032-547-1015

남동구 (21641) 인천광역시 남동구 호구포로203-31(논현동) 032-467-3904

미추홀구 (22221) 인천광역시 미추홀구 소성로 189, 새암빌딩 5층 032-875-1577

동구 (22574) 인천광역시 동구 솔빛로 22번길 2 송현1,2동 복합청사 4층 032-773-0297

서구 (22707) 인천광역시 서구 경명대로 693번길6(공촌동) 032-569-1560

연수구 (21927) 인천광역시 연수구 청능대로 109, 4층 032-851-2740

옹진군 (23118) 인천광역시 옹진군 영흥면 영흥북로 228 032-880-1720

중구 (22321) 인천광역시 중구 답동로 23, 천주교사회복지센터 3층 032-763-9337

광산구 (62428) 광주광역시 광산구 광산로57-1 062-954-8004

남구 (61720) 광주광역시 남구 서문대로 831, 7층 062-351-9337

동구 (61458) 광주광역시 동구 남문로 693번길 14 062-234-5790
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광주
북구 (61093) 광주광역시 북구 하서로 195 062-363-2963

서구 (61922) 광주광역시 서구 상무대로 1224번길 18 062-369-0072

대전 유성구 (34014) 대전광역시 유성구 테크노6로 40-17  (관평동) 042-932-9995

서구 (35345) 대전광역시 서구 배재로 155-40, 우남관 103호(도마동, 배재대학교) 042-520-5928

울산

남구 (44766) 울산광역시 남구 여천로 12번길 50  (해피투게더 타운, B1) 052-274-3136

동구 (44074) 울산광역시 동구 대송로 112, 4층 052-232-3357

북구 (44227) 울산광역시 북구 동대5길 31(호계동 259-13) 052-286-0025

울주군 (44925) 울산광역시 울주군 범서읍 점촌5길 39-7 1층 052-242-9600

중구 (44531) 울산광역시 중구 중앙시장길 2, 3층 052-248-1103

세종 세종특별자치시 (30127) 세종특별자치시 새롬로 14, 새롬종합복지센터  2층 044-862-9336

경기

가평군 (12414) 경기도 가평군 가평읍 석봉로 191번길  10,  2층 031-582-9902

과천시 (13801) 경기도 과천시 관악산길 58 02-503-0070

광명시 (14241) 경기도 광명시 디지털로 34 철산별관 노둣돌 1동 2층 02-6265-1366

광주시 (12744) 경기도 광주시 통미로 52번길 19 031-798-7137

구리시 (11954) 경기도 구리시 아차산로 453, 여성행복센터 5층 031-556-3873

군포시 (15823) 경기도 군포시 부곡동 1194 군포시가족센터 3층 (신설건물 이전) 031-392-1811

김포시 (10071) 경기도 김포시 김포한강4로 564, (LH한가람 2단지 내) 031-996-5920

남양주시 (12284) 경기도 남양주시 경춘로 522 남양주시청 제2청사 2층, 4층 031-553-8211

동두천시 (11330) 경기도 동두천시 중앙로 249 두드림희망센터 2층 031-863-3801

시흥시 (15052) 경기도 시흥시 정왕천로 449번길 51(본관) 031-319-7997

안성시 (17590) 경기도 안성시 산수유길 15 안성종합사회복지관 3층 031-677-7191

안양시 (14047) 경기도 안양시 동안구 동안로 158(비산동) 동안구청 별관 2층 031-8045-5572

양주시 (11443) 경기도 양주시 평화로 1475번길 39 회천2동 복합청사 6층 031-858-5681

양평군 (12550) 경기도 양평군 양평읍 중앙로 111번길 34-23 행복플러스센터 2층 031-775-5951

여주시 (12631) 경기도 여주시 세종로61, 현대아파트 상가동 3층(홍문동) 031-886-0321

연천군 (11026) 경기도 연천군 전곡읍 전영로 11, 연천군종합복지관 5층 031-835-0093

오산시 (18135) 경기도 오산시 성호대로 83(주사무소, 건가) 031-378-9766

용인시 (16942) 경기도 용인시 수지구 법조로 230(용인시종합가족센터 3층) 031-323-7131

의왕시 (16007) 경기도 의왕시 덕장로 19 청계종합사회복지센터 4층 031-429-8931

의정부시 (11649) 경기도 의정부시 둔야로 5번길 67 031-878-7117
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이천시 (17375) 경기도 이천시 남천로 31(중리동) 행정복지센터 3층 031-631-2260

파주시 (10923) 경기도 파주시 중앙로 229 031-949-9161

평택시 (17730) 경기도 평택시 서정로295(서정동) 북부복지타운 1층 031-615-3952

포천시 (11159) 경기도 포천시 해룡로 120, 차 의과학대학교 면학관 101호 031-532-2062

하남시 (12947) 경기도 하남시 덕풍천서로 9 별관 3~4층 (제 1관) 031-793-2993

화성시 (18372) 경기도 화성시 태안로 145 유앤아이센터 4층 031-221-5559

강원

강릉시 (25552) 강원도 강릉시 옥가로 48 2층 033-648-3019

고성군 (24729) 강원도 고성군 간성읍 간성로 97(별관) 033-681-9390

동해시 (25755) 강원도 동해시 천곡1길 20-3 동해시청 제 1별관 033-535-8377

삼척시 (25918) 강원도 삼척시 원당로 2길 72-6번지 5층 033-576-0761

속초시 (24865) 강원도 속초시 도리원길 5(경동대 속초캠퍼스 유아교육관2층) 033-638-3523

양구군 (24535) 강원도 양구군 양구읍 장터길 43(양구행복나눔센터) 033-480-2445

양양군 (25032) 강원도 양양군 양양읍 안산1길 74-52 033-673-0020

영월군 (26232) 강원도 영월군 영월읍 단종로 12, 4층 033-372-4769

원주시 (26399) 강원도 원주시 판부면 매봉길 16-18 033-764-8612

인제군 (24624) 강원도 인제군 인제읍 비봉로 44번길 100 하늘내린센터 3층 033-462-3651

정선군 (26130) 강원도 정선군 정선읍 봉양7길 16 3층 033-562-3458

철원군 (24049) 강원도 철원군 갈말읍 삼부연로 22-1 033-452-7800

춘천시 (24372) 강원도 춘천시 공지로305 (홀트춘천복지센터1층) 033-251-8014

태백시 (26033) 강원도 태백시 해지개길 41 033-554-4003

평창군 (25374) 강원도 평창군 평창읍 평창중앙로 67 (문화복지센터 2층) 033-332-2063

홍천군 (25134) 강원도 홍천군 홍천읍 꽃뫼로 87 2,3층(홍천농협 본점 2,3층) 033-433-1925

화천군 (24113) 강원도 화천군 화천읍 산수화로 45-30 033-440-4528

횡성군 (25234) 강원도 횡성군 횡성읍 횡성로 379 횡성군종합보건복지타운 3층 033-344-3458

충북

괴산군 (28034) 충청북도 괴산군 괴산읍 금산길 3 043-832-1078

단양군 (27011) 충청북도 단양군 단양읍 별곡12길 5 여성발전센터 2층 043-421-6200

보은군 (28948) 충청북도 보은군 보은읍 남부로 4515, 2층(거성상가) 043-544-5422

영동군 (29149) 충청북도 영동군 영동읍 성안길 9-4 043-745-8489

옥천군 (29038) 충청북도 옥천군 옥천읍 삼금로4길 6 옥천통합복지센터 5층 043-733-1915

음성군 (27703) 충청북도 음성군 음성읍 음성천서길103여성회관2층(본점) 043-873-8731

제천시 (27165) 충청북도 제천시 명륜로 13길 3 제천가톨릭복지관 2층 043-645-1995

증평군 (27923) 충청북도 증평군 증평읍 보건복지로56-2 043-835-3572
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진천군 (27831) 충청북도 진천군 진천읍 중앙북1길 11-10 2층 043-537-5431

청주시 (28702) 충청북도 청주시 서원구 무심서로 333 청주시가족센터 043-263-1817

충주시
(27408) 충청북도 충주시 사직산21길 34, 복합복지관 2층 (문화동, 

충주시건강복지타운) 043-855-2253

충남

계룡시 (32804) 충청남도 계룡시 엄사면 엄사중앙로 94 4층  411호 042-551-1133

공주시 (32560) 충청남도 공주시 우금티로 753 유아교육관2층 (공주대학교 옥룡캠퍼스) 041-853-0881

금산군 (32733) 충청남도 금산군 금산읍 군청5길 35 041-750-2927

논산시 (32974) 충청남도 논산시 관촉로 277번길 23-13 2,3층 041-733-7800

보령시 (33433) 충청남도 보령시 한내로 45 (문화빌딩 2층) 041-936-8506

부여군 (33116) 충청남도 부여군 규암면 아름1로 64( 부여군 가족행복센터내 1층) 041-830-2900

서산시 (32000) 충청남도 서산시 석림1로 85 041-664-2710

서천군 (33637) 충청남도 서천군 서천읍 서문로 38, 2층(가족누리센터) 041-953-3808

아산시 (31513) 충청남도 아산시 시장길 29 시민문화복지센터 4층 041-548-9779

예산군 (32429) 충청남도 예산군 예산읍 산성공원2길 15 2층 041-339-8382

청양군 (33324) 충청남도 청양군 청양읍 칠갑산로9길 32, 청양복지타운2층 041-944-2333

태안군 (32140) 충청남도 태안군 태안읍 백화로 180, 1층(동문리) 041-670-2396

홍성군 (32224) 충청남도 홍성군 홍성읍 조양로75번길 17 041-634-7432

전북

고창군 (56434) 전라북도 고창군 고창읍 성산로 57 1층 063-561-1366

군산시 (54090) 전라북도 군산시 축동1길 15-2 063-443-5300

김제시 (54378) 전라북도 김제시 요촌길 45, 지평선어울림센터 3층 063-545-8506

남원시 (55762) 전라북도 남원시 용성로 43 063-635-5474

무주군 (55520) 전라북도 무주군 무주읍 신교로 2길 17 063-322-1130

부안군 (56313) 전라북도 부안군 부안읍 오리정로 89 2층 063-580-3941

순창군 (56050) 전라북도 순창군 순창읍 순창로 127. 행복누리센터 3층 063-652-3844

완주군 (55352) 전라북도 완주군 용진읍 완주로 456-39 완주가족문화교육원 1층 063-261-1033

익산시 (54663) 전라북도 익산시 고현로 10-3 063-841-6040

임실군 (55926) 전라북도 임실군 임실읍 봉황로144(행복누리원) 2층 063-642-1837

장수군 (55630) 전라북도 장수군 장수읍 싸리재로 15 063-352-3362

정읍시 (56163) 전라북도 정읍시 중앙2길 22 063-531-0309

진안군 (55435) 전라북도 진안군 진안읍 중앙로 28 3층 063-433-4888

전남

강진군 (59226) 전라남도 강진군 강진읍 사의재길 41 061-433-9004

고흥군 (59543) 전라남도 고흥군 고흥읍 고흥로 1656 새마을회 3층 061-832-5399

곡성군 (57532) 전라남도 곡성군 곡성읍 학정3길 6 061-362-5411
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광양시 (57776) 전라남도 광양시 동광2길 9-7, 3층 061-797-6800

구례군 (57636) 전라남도 구례군 구례읍 구례로 508 청소년문화의집 2층 061-781-8003

나주시 (58263) 전라남도 나주시 시청길 17 061-339-9800

담양군 (57335) 전라남도 담양군 담양읍 완동길 10-5 담양군여성회관내 4층 061-383-3655

무안군 (58524) 전라남도 무안군 무안읍 무안로 511/2층 061-452-1813

보성군 (59455) 전라남도 보성군 보성읍 송재로 186-5 061-852-2664

순천시 (57922) 전라남도 순천시 중앙로 255 순천대학교 평생교육원 B동 1층 061-750-5352

신안군 (58824) 전라남도 신안군 압해읍 압해로 876-22 1층 061-240-8706

여수시 (59685) 전라남도 여수시 새터로 33 061-692-4172

목포시 (58752) 전라남도 목포시 수강로 12번길41 5층(건어물젓갈센터) 061-278-4222

영광군 (57051) 전라남도 영광군 영광읍 물무로 171 2층 061-353-7997

영암군 (58458) 전라남도 영암군 삼호읍 세가래로 88 삼호종합복지회관 2층 061-463-2928

완도군 (59120) 전라남도 완도군 완도읍 개포로34-10 3층 061-554-3400

장성군 (57219) 전라남도 장성군 장성읍 충무5길 24 가정복지회관 1층 061-393-5420

장흥군 (59327) 전라남도 장흥군 장흥읍 흥성로 37-24 장흥종합사회복지관 4층 061-864-4810

진도군 (58926) 전라남도 진도군 진도읍 진도대로 7215 061-544-9993

함평군 (57153) 전라남도 함평군 함평읍 들샘길 36, 함평천지종합복지관 4층 061-324-5431

해남군 (59024) 전라남도 해남군 해남읍 서림길 6-20, 해남군가족어울림센터 3층 061-534-0017

화순군 (58111) 전라남도 화순군 화순읍 대교로 11 (화순희망센터 2층) 061-375-1057

경북

구미시 (39320) 경상북도 구미시 형곡동로2길 4 054-454-0542

경산시 (38678) 경상북도 경산시 경산로 131 053-819-5599

경주시 (41917) 경상북도 경주시 북성로 87(북부동, 평생학습가족관 2층) 054-779-8706

구미시 (39305) 경상북도 구미시 산책길73, 구미시 가족행복플라자 054-443-0541

군위군 (43118) 대구광역시 군위군 군위읍 중앙길 31-10 2층 054-383-2511

김천시 (39541) 경상북도 김천시 평화길 134, 4층(평화동 복합문화센터) 054-439-8280

문경시 (36978) 경상북도 문경시 매봉로 65, 4층 054-554-5591

봉화군 (36238) 경상북도 봉화군 봉화읍 내성로5길 13 군민행복센터 3층 054-673-9023

상주시 (37221) 경상북도 상주시 상산로97(신봉동) 054-531-1342

성주군 (40027) 경상북도 성주군 성주읍 경산길 17 054-982-9810

안동시 (36658) 경상북도 안동시 경상북도대로 440, 3층 054-853-3111

영덕군 (36427) 경상북도 영덕군 영덕읍 강변길 324 영덕군민체육센터 내 여성회관 2층 054-730-7383

영주시 (36068) 경상북도 영주시 명륜길 28번길 25 054-634-5431
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시･도 시군구  주소 전화번호

영천시 (38839) 경상북도 영천시 운동장로 41 (교촌동) 3층 054-334-2881

예천군 (36849) 경상북도 예천군 호명면 봉호로 4040, 복합커뮤니티센터 내 054-654-4321

울릉군 (40219) 경상북도 울릉군 울릉읍 봉래2길 31 054-791-0205

울진군 (36326) 경상북도 울진군 울진읍 울진북로 496-11 054-783-8988

의성군 (37337) 경상북도 의성군 의성읍 후죽1길 21 054-832-5440

청도군 (38333) 경상북도 청도군 화양읍 청려로 1846 청소년수련관3층 054-373-8131

칠곡군 (39872) 경상북도 칠곡군 왜관읍 관문로1길 24-11, 온가족행복센터 2층 054-975-0833

포항시 (37725) 경상북도 포항시 남구 희망대로1297 3층 054-244-9702

경남

거제시 (53300) 경상남도 거제시 용소1길 35, 거제시  가정행복지원센터 202호 (아주동) 055-682-4958

거창군 (50143) 경상남도 거창군 거창읍 강남로1길 170 055-945-1365

고성군 (52943) 경상남도 고성군 고성읍 성내로 135번길 10-1 055-673-1466

김해시 (50938) 경상남도 김해시 김해대로 2232, 여객터미널 4층 055-329-6355

남해군 (52419) 경상남도 남해군 남해읍 망운로32 종합사회복지관 2층 055-864-6965

밀양시 (50420) 경상남도 밀양시 밀양대로 2089 1층 055-351-4404

사천시 (52539) 경상남도 사천시 용현면 부곡3길 90, 사천시여성회관 2층 055-832-0345

산청군 (52226) 경상남도 산청군 웅석봉로 86번길 9-19, 가족문화센터 내 2층 055-972-1018

양산시 (50620) 경상남도 양산시 양주1길 7-1, 2층 055-382-0988

의령군 (52140) 경상남도 의령군 의령읍 의병로 17길 6 055-573-8400

진주시 (52676) 경상남도 진주시 진양호로 305 055-749-5443

창녕군 (50322) 경상남도 창녕군 창녕읍 창녕대로 172 사회복지타운 1층 055-533-1305

창원시 (51491) 경상남도 창원시 성산구 대정로20번길 11, 1층(가음동, 여성회관 창원관) 055-225-3951

마산합포구 (51735) 경상남도 창원시 마산합포구 중앙북5길 20. 마산YWCA 지하1층 055-244-8745

통영시 (53038) 경상남도 통영시 안개 4길 94, (통영시종합사회복지관 내 3층) 055-640-7741

하동군 (52327) 경상남도 하동군 섬진강대로 2214 종합사회복지관4층 055-880-6522

함안군 (52049) 경상남도 함안군 산인면 가야로 217 산인면종합복지관 1층 055-583-5430

함양군 (50034) 경상남도 함양군 함양읍 함양여중길 10 055-963-5014

합천군 (50231) 경상남도 합천군 합천읍 옥산로 96-7 2층 055-930-4732

제주
서귀포시 (63568) 제주특별자치도 서귀포시 서호남로 19-42 064-732-6482

제주시 (63198) 제주특별자치도 제주시 중앙로198 7,8층(해와달빌딩) 064-712-1140
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나. 다누리콜센터

2024년 1월 기준

지역 전화번호 비고

서울(합정) 1577-1366 - 이용시간 : 365일 24시간 운영(단, 서울외 지역의 경우 18:00 이후

- 대표번호(1577-1366)로 자동 연결)

- 서비스 언어 : 한국어, 영어, 중국어, 베트남어, 타갈로그어, 캄보디아어, 

몽골어, 러시아어, 일본어, 태국어, 라오스어, 우즈베크어, 

네팔어

- 서비스 제공 방법

 · 전화 상담 : 3자 통화 가능, 24시간 (대표번호 1577-1366)

 · 온라인 상담 : 다누리포털사이트(www.liveinkorea.kr) → 1:1 상담실

 · 방문 상담 : 다누리콜센터 상담원이 직접 찾아가는 상담, 상담원과 

상호일정 조정

 · 면접 상담 : 다누리콜센터에 직접 내방하여 상담, 예약상담 실시

경기수원 031-257-1841

대전 042-488-2979

광주 062-366-1366

부산 051-508-1366

경북구미 054-457-1366

전북전주 063-237-1366
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성격특성 관련 교사 활용자료

● 본 매뉴얼에서 제시하는 다음의 교사용 교육자료 예시를 참고하여 학생들의 성격특성 검사결과를 

바탕으로 학생들 자신 스스로 성격특성을 탐구하고 내면화할 수 있는 교육활동을 진행할 것을 

제안합니다.

● 본 교육 자료는 첫째, 자신의 성격특성에 대한 인식과 탐구, 둘째, 성격특성을 실생활에서 활용하는 

실천계획을 세우기, 셋째, 학급친구들의 성격특성을 알아보기 세 가지 주제의 활동으로 

구성되어있습니다.

● 담임교사 한 명이 20~40명 모두의 긍정적 특성을 인지하기란 쉬운 일이 아닙니다. 본 검사결과지와 

교육 자료를 함께 철해 보관한다면 학생지도를 위한 자료로 활용될 수 있을 것입니다. 특히, 학생의 

긍정적 성격특성을 계발하고 학급구성원 서로 간 이해를 확장시킴으로써 학생의 발달 및 학급 내 

관계증진에 기여하는 자료로서 도움이 될 수 있습니다. 

 초등학교 1학년용 교육자료

나의성격 내 성격에 대해 알아봐요 이름

활동1. 나는 이런 사람입니다

검사결과지를 보고 6가지 성격특성 중 나를 가장 대표하는 성격특성이라고 생각하는 것을 한 가지 골

라 적어보세요.

 

1) 나는                           사람입니다.

2) 내가                           사람이란 것을 떠올리게 하는 경험을 그려봅시다.
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활동2. 이렇게 실천해요

검사결과지를 참고하여 활동1에서 내가 고른 성격특성을 실생활에서 어떻게 사용할지 계획해

보고 그림을 그려보세요.

 

  나는 나의                         을   

                                                      사용하겠습니다.

 마무리. 오늘 활동을 통해 느낀 점을 적어보아요.

                                                                     

                                                                     

                                                                     

                                                                     



Ⅵ  부록 157

 초등학교 4학년용 교육자료

나의성격 우리의 성격에 대해 알아봐요 이름

  활동1. 나는 이런 사람입니다.

  검사결과지를 보고 6가지 성격특성 중 나를 가장 대표하는 성격특성이라고 생각하는 것을 한 

  가지 골라 적어보세요.

 

  1) 나는                           사람입니다.

  2) 내가                           사람이란 것을 떠올리게 하는 경험을 그려봅시다.

  활동2. 내가 본 친구의 성격특성

  ① 자신의 성격특성을 하나 택해 왼쪽에 적는다.

  ② 학습지를 모둠 혹은 학급친구들에게 전달한다.

  ③ 모둠친구는 자신의 이름을 적고 친구의 성격특성을 보여줬던 행동을 적어준다.

  예시)

타인이해
친구이름 성격특성

김철수 효진이는 내가 친구와 싸워 속상할 때 위로해줬다.

나는 

           
성격특성을 
가지고 
있습니다.

친구이름 성격특성을 보여준 행동

나의 경험 :
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  활동3. 이렇게 실천해요

  검사결과지를 참고하여 활동1에서 내가 고른 성격특성을 실생활에서 어떻게 사용할지 계획을 세  

  워봅시다. 

언제

어디서

누구와

어떻게

<그림>

설명:

   마무리. 오늘 활동을 통해 느낀 점

   1. 나의 성격특성을 알게 된 소감을 적어주세요.

                                                                               

                                                                               

                                                                               

                                                                               

   

   2. 앞으로의 각오 한마디를 적어주세요.
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 중·고등학생용 교육자료 

나의성격 우리의 성격에 대해 알아봐요 이름

 활동1. 나는 이런 사람입니다

 검사결과지를 보고 6가지 성격특성 중 나를 가장 대표하는 성격특성이라고 생각하는 것을 한 

 가지 골라 적어보세요.

 1) 나는                      사람입니다.

 2) 내가                      사람이란 것을 떠올리게 하는 경험을 그려봅시다.

나의 경험 :

  3) 내가 생각하는                         사람의 특징을 적어봅시다.

①

②

③

  활동2. 나와 같은 성격특성을 가진 인물 찾아보기

인물 특징

위인, 유명인

친구, 가족 등 
내 주변인물
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활동3. 내가 본 친구의 성격특성

① 자신의 성격특성을 하나 택해 왼쪽에 적는다.

② 학습지를 모둠 혹은 학급친구들에게 전달한다.

③ 모둠친구는 자신의 이름을 적고 친구의 성격특성을 보여줬던 행동을 적어준다.

예시)

타인이해
친구이름 성격특성

김철수 효진이는 내가 친구와 싸워 속상할 때 위로해줬다.

나는 

           

성격특성을 

가지고 

있습니다.

친구이름 성격특성을 보여준 행동

활동4. 우리 학급의 성격특성 지도 만들기

학급을 돌아다니며 친구의 대표적 성격특성을 알아보고 해당 성격특성에 친구의 이름을 적

어 보세요.

성실성 자존감 개방성 타인이해 공동체의식 사회적주도성
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활동5. 이렇게 실천해요

검사결과지를 참고하여 활동1에서 내가 고른 성격특성을 실생활에서 어떻게 사용할지 계획

을 세워봅시다. 

언제

어디서

누구와

어떻게

마무리. 오늘 활동을 통해 느낀 점

1. 나의 성격특성을 알게 된 소감을 적어주세요.

                                                                           

                                                                          

                                                                          

                                                                          

2. 앞으로의 각오 한마디를 적어주세요.
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주의력결핍 과잉행동장애에 대한

전반적인 이해

 ADHD(Attention Deficit Hyperactivity Disorder)란?

※ ADHD의 3대 핵심 증상

•주의집중력 결핍(주의산만)

(inattention)

•과잉행동

(hyperactivity)

•충동성

(impulsivity)

● 주로 초기 아동기(12세 이전)에 발병합니다.

● 주의력 부족, 과잉행동, 충동성을 주 증상으로  만성적인 경과를 보이며 아동의 정상적인 학교생활, 학업수행 

및 가정생활에 지장을 줍니다.

 원인

● 아직까지 정확한 원인은 밝혀져 있지 않았으나, 지금까지 연구 결과에 따르면 전두엽의 손상, 대뇌 도파민 

감소 등 뇌의 신경생물학적인 원인이 더 결정적인 요인으로 알려져 있습니다.

 주요증상 

● 과잉행동으로 인해 행동을 억제하고 조절하는 능력이 부족하여 손발을 잠시도 가만히 두지 못하고 

수업시간에도 혼자 돌아다니거나 수다스럽게 말을 많이 합니다. 집중력이 부족하여 한 가지 과제나 활동을 

끝까지 몰두하지 못하고 자신의 물건을 잘 잃어버리는 특성이 있습니다. 선생님이나 부모님의 지시를 제대로 

따르지 못하고 외부 자극에 의해 쉽게 산만해집니다. 충동성은 수업시간에 선생님 질문이 끝나기 전에 성급하게 

대답을 하거나 자신의 순서를 기다리지 못하고 다른 사람의 활동을 간섭하고 방해하여 아이들과의 관계에도 나쁜 

영향을 줍니다.

● 학령기 아동들의 경우또래 아이들과 싸움이 잦고 때로는 특별한 이유 없이 심한 분노 발작을 보이거나 매우 

공격적입니다. 전반적으로 활동 수준이 높고 선생님의 말씀을 잘 듣지 않습니다. 분별없이 무모한 행동이나 장난으로 

다치기도 쉽습니다. 장난감이나 놀이기구를 또래와 공동으로 사용하거나 순서를 기다리는데 어려움이 있습니다.
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 진단기준

미국 정신의학회에서 정한 정신장애의 진단 및 동계편람(Diagnostic and Statistical Manual of mental 
disorders-fifth edition, DSM-5)기준이 가장 일반적으로 쓰입니다.

1. 주의력 결핍과 과잉행동 장애의 진단은 다음과 같은 증상이 발달 수준에 맞지 않고, 부적응하게 6개월 이상 지속될  

   때 가능하다.

A) '주의산만'에 관한 다음 증상 가운데 6가지 이상의 증상 

부주의

• 학업, 일 또는 다른 활동에서 세심한 주의를 기울이지 못하거나, 부주의한 실수를 자주한다.

• 과제 수행이나 놀이를 할 때 주의 집중을 지속하는데 어려움을 자주 갖는다.

• 대놓고 이야기하는데도 듣지 않는 것처럼 보일 때가 자주 있다. 

• 지시를 따라오지 않거나 학업, 심부름, 업무를 끝내지 못하는 경우가 자주 있다.

• 과제나 활동을 조직적으로 하는 것에 곤란을 자주 겪는다.

• 지속적으로 정신을 쏟아야 하는 일을 피하거나, 싫어하고, 거부하는 것이 자주 있다. 

• 활동하거나 숙제하는 데 필요한 물건들(예: 숙제, 연필, 책 등)을 자주 잃어버린다.

• 외부의 자극에 의해 쉽게 주의가 산만해진다.

•일상적인 일들을 자주 잊어버린다.

B) '과잉행동-충동'에 관한 다음 증상 가운데 6가지 이상의 증상(17세 이상인 경우 5가지 증상)

과잉행동

• 손발을 가만히 두지 못하거나 자리에서 꼬무락거린다.

• 가만히 앉아 있어야 하는 상황에서 자주 자리를 뜬다.

• 부적절한 상황에서 지나치게 달리거나 기어오른다(성인 경우에는 ‘안절부절못함’).

• 조용히 놀거나 레저 활동을 하지 못하는 경우가 자주 있다.

• "쉴 새 없이 활동하거나" 혹은 마치 "모터가 달린 것 같이" 행동하는 경우가 자주 있다.

• 지나치게 말을 많이 하는 경우가 자주 있다.

충동성

• 질문이 채 끝나기 전에 대답해 버리는 경우가 자주 있다.

• 차례를 기다리는 것을 자주 어려워한다.

• 다른 사람이 하는 것을 중단시키거나 무턱대고 끼어드는 경우가 자주 있다. 

 2. 이러한 증상이 12세 이전에 있어야 한다.

 3. 적어도 2군데 이상(예: 학교와 가정)에서 이러한 증상이 존재해야 한다.

 4. 사회활동, 학업, 직업 기능의 방해 혹은 질적 저하의 명백한 증거가 있어야 한다. 

 5. 조현병의 경과 중이거나 혹은 기분 장애, 불안장애, 해리장애, 성격장애, 물질급성중독 혹은 금단에 의한 것이  

 아니어야 한다. 
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● 주의력 결핍 및 과잉행동 장애는 다음과 같이 분류할 수 있습니다.

유형 기준

복합형 •지난 6개월 동안 진단 기준 A)와 B) 모두를 충족시킨다.

주의력 결핍 우세형 •지난 6개월 동안 진단 기준 A)는 충족시키지만 B)는 충족시키지 않는다.

과잉행동-충동 우세형 •지난 6개월 동안 진단 기준 B)는 충족시키지만 A)는 충족시키지 않는다.

● 정신과 지식이 없는 일반인이 위에서 제시한 진단 기준을 보고 아동의 상황을 판단하는 것은 어려우므로 정신과 

의사와의 면담 및 심리검사를 통해서 아동에 대한 정확한 평가를 하는 것이 중요합니다.  

 겪게 되는 어려움

학업문제

•학업수행도가 낮거나 일정하지 않다.

•부주의로 인해 기술을 익히는 데 오래 걸린다.

•시간 관리나 정리정돈을 잘 하지 못한다.

또래관계
•또래들이 싫어하는 행동(심한 장난, 떠들기, 불평하기)을 하고 사소한 일로 다툼이 잦다.

•원만한 친구로 인정받지 못하고 따돌림을 당하거나 무시를 당한다.

부모 혹은 

교사와의 관계

•지시를 잘 듣지 않고, 들어도 잘 이해하지 못한다.

•지시에 대해서 바로 시작하지 못하고 시작해도 끝내지 못하며 한번 했더라도 다음에 같은 지시를 반복해

야 한다.

•반복되는 싫은 지시에 반항하는 등 부정적 상호작용이 일어난다.

사고와 부상
•빈번한 일상적 사고 경험의 가능성이 높다.

•성인이 되어 심각한 교통사고, 규칙위반 가능성이 높다.

성인기의 

적응문제

•부주의, 충동성 증상으로 범죄 행동의 위험 증가, 약물남용, 안정적 직업 취득의 어렵다.

•품행장애와 동반 시 문제발생할 수 있다.

•사회적 관계문제, 우울증, 불안, 낮은 자아개념 등의 문제 초래된다.

       

 치료

약물치료 정신치료 부모 및 가족상담 공존질환에 따른 치료

주의력 결핍, 과잉행동, 

충동성 문제 개선

단계적인 문제해결 능력과 

자기통제 능력향상

또래관계 개선

부모의 부정적인 양육방식을 

적응방식으로 대체

부모와의 갈등을 감소시키고 

긍정적인 상호작용을 촉진

사회성 치료, 놀이치료, 

미술치료 등 공존질환의 

증상을 조절하고 대처 

행동에 대한 교육 시행
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주의력결핍 과잉행동장애 관련

교실 내 환경조절, 교육, 과제부여 기법

 기본적으로 ADHD 아동들의 행동을 변화시킬 수 있다는 교사의 긍정적인 기대가 중요합니다.

 바람직하고 협조적인 행동에 대해서는 긍정적 강화를 하는 동시에 순종하지 않는 행동에 대해서는 부정적 

반응을 하는 것이 원칙입니다.

 ADHD 아동 지도에 성공적인 교실환경의 조건

1) ADHD 학생에 대한 기대를 전환하고, 가장 효과적인 대응방법에 대한 인식을 높인다.

   •아동의 문제행동이 신체적 질병으로 인한 것임을 인식해야 한다.

   •문제행동의 대부분은 아동의 고의가 아니다.

   •행동수정 전략으로 개선되는 행동도 있지만, 아무리 노력해도 반응하지 않는 행동도 있음을 받아들여야 한다.

   •실수를 이해하고, 인내하며, 학습의 기회로 이용한다.

2) 교실환경을 구조화하고, 예측 가능하도록 한다.

   •학급규칙, 시간표, 과제를 분명히 적어놓는다.

   •하루일과표를 적어서 잘 보이는 곳에 붙이고, 학생들이 그것을 따라 읽도록 한다.

   •일과표 순서는 가급적 일관되게 한다(예：인사 - 출석 부르기 - 수학 - 휴식 - 국어 - 점심시간- 음악). 교사의 창조성에

는 지장이 갈지 몰라도 ADHD 아동의 수행에는 효과적이다.

   •수업의 진행순서가 어떻게 될지 미리 이야기해 주고, 다음 일어날 활동에 대해 준비하도록 한다.

3) 좌석배치를 효율적으로 한다.

   •교사 가까이 앉도록 하여 자주 피드백을 준다.

   •모범이 될 수 있는 아동을 가까이 배석하여 생활태도나 학습수행에 도움을 준다.

   •모둠별 좌석배치보다는 전통적인 일렬식 배치가 과제수행에 더 효과적이다.

4) 적당한 학생 수를 배정한다.

   •교사가 전체학생의 행동을 충분히 관찰하고 적절한 피드백을 제공할 수 있는 정도의 학생 수가 이상적이나, 현실적으

로 어려운 부분이다.
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5) 프리맥의 원리(Premack Principle)를 적용한다.

   •하기 싫고 어려운 것을 먼저 하고, 재미있고 쉬운 것을 나중에 하게 한다.

   •나중에 할 재미있는 활동이 어려운 과제 수행을 강화시키고, 덜 어렵게 느끼게 한다.

6) 효과적인 과제부여 기법을 사용한다.

   •과제물을 몇 가지 제시하고 그 중 선택하도록 한다.

   •목표 세우기를 가르친다. 목표를 이루기 위한 현실적인 단계를 세우고 점검한다.

   •과제를 마치는데 여분의 시간을 허용한다. 혹은 과제의 길이를 줄여주거나 세분해서 결국은 학생이 성공적으로 마칠 

수 있게 한다.

   •단계적인 지시와 주기적인 피드백을 준다. 적절하게 수행한 것에 대해 칭찬한다.

   •자주, 신체적으로 활동적인 휴식이 있는 일정을 마련한다.

7) 짧고 분명하게 반복해서 지시한다. 

   •말로만 하지 말고 가능하면 쓰도록 한다. 그리고 그 지시를 아동이 따라 말하게 한다.

8) 교수 및 설명 시 다중감각방식을 취한다.

   •그러나, 지나친 자극은 피한다(아동이 한꺼번에 집중할 수 있는 자극의 종류와 기간은 제한적이다).

9) 학부모를 정기적으로 만나 협력하고, 서로의 역할을 명확하게 한다.

 특정문제행동 다루기

 ADHD 아동에게서 나타나는 몇몇 문제행동들은 질병 자체로 인한 생리학적 현상이 그 원인입니다. 예를 들어, 

뇌의 망상활성화시스템의 활성화 정도가 보통사람에 비해 낮아 집중력이 떨어지는 것이고, 과잉행동과 

미세운동조절능력 부족 역시 특정 신경전달물질 부족과 같은 신경생리학적인 원인이 내재해 있습니다. 따라서 

이런 문제들은 약물치료 없이는 호전되기 어렵지만, 어떤 행동특성들은 행동치료적 개입에 잘 반응을 합니다. 

학교상황에서 교사가 할 수 있는 행동개선전략을 살펴보겠습니다.
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 특정문제행동별 행동개선 전략

1) 과도한 몸 움직임

산만한 아동은 주의집중의 수준이 낮기 때문에 그들 나름대로 더 잘 집중하기 위한 시도로써 몸을 과도하게 움직이는 

것으로 해석하는 시각도 있다. 몸을 움직이지 않으면 쉽게 졸리고, 실제로 수업시간에 자는 학생들도 많다. 과도한 

움직임은 부정적 평가를 받기 쉽고, 이렇게 되면 아동은 어렵거나 지루한 과제를 더욱 피하려 하게 된다. 어느 정도의 

몸 움직임은 교사의 어떤 지적에도 불구하고 아동의 의지와 상관없이 지속될 것이므로, 교사가 이 문제에 관해서는 

유연하게 대처할 필요가 있다. 약간의 개선을 가져올 수 있는 방법들을 살펴보면 다음과 같다.

(1) 교실에서 허용되는 행동의 범위와 규칙을 확립하라. (과잉행동이 병적 현상임을 감안하면서)

(2) 아동에게 조용해야 할 때, 말해도 되는 때를 알려주는 신호를 만들어라. (예. 손가락을 입에 갖다 대기)

(3) 규칙을 어겼을 때 생기는 결과를 정하라 (예. 휴식시간 반납, 점수나 토큰 회수)

(4) 규칙 잘 지키는 학생을 모델로 삼아 칭찬하여 차분한 행동을 강화하라. (단, 비교하지는 말 것)

(5) 떠들거나 자리를 이탈하는 학생에게 “지금은 네가 무엇을 해야 하지?”라고 물어 인지적인 중재를 한다.

(6) 떠들거나 이탈할 때의 부정적 반응보다는, 조용할 때 긍정적 반응을 늘여라.

(7) 일정시간동안 떠들지 않고 움직이지 않았을 때, 그에 대한 보상으로 정해진 장소에서 약간의 움직임이나 말하는 

것을 허용한다.

(8) 스트레칭이나 간단한 체조, 이완운동을 시킨다.

(9) 일어나게 해서 책을 읽히거나, 칠판 앞으로 나와 구구단을 완성하게 하는 등 신체적 활동을 허용하면서도 주의력을 

유지시키도록 한다.

(10) 아동이 원할 때 일어서서 수업을 들을 수 있도록 교사에게 요구하도록 하여, 자기가 움직이고자 하는 욕구를 

인식시키도록 한다.

2) 질문에 충동적으로 대답하기

손을 들지 않고 불쑥 말해버리는 것은 ADHD의 주요 증상 중 하나인 충동성에 기인하는 행동으로, 어느 정도의 

개선은 기대할 수 있다.

(1) 질문에 대답하거나 도움을 요청할 때, 화장실 가기 원할 때는 먼저 손을 들고, 교사의 허락을 얻어 이야기 

하도록 하는 규칙을 알려주고, 또 써서 붙여둔다. 필요시 아동의 책상에 글이나 그림으로 된 규칙카드를 붙여준다.

(2) 불쑥 대답해버리거나 손을 들지 않는 아동의 행동을 무시한다.

(3) 손을 들고 허락을 기다리는 아동을 칭찬하여 모델로 삼는다. 이때도 비교는 하면 안 된다. “철수야, 손을 들고 

대답하라는 규칙을 잘 치켰구나, 참 잘 했다. 그래 답이 뭐지?”라는 식으로 구체적인 칭찬의 이유를 언급한다.

(4) 이전에 규칙을 지키지 못했던 아동이 손을 들면 즉각 반응해 준다.

(5) ADHD 아동이 손들고 대답한 횟수를 그림카드에 날마다 기록하고, 매주 향상이 있는지 점검하여, 목표치에 도달하면 

보상을 한다.
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3) 과제로부터 이탈(산만함)

여기에는 여러 가지 원인이 있다. ADHD 아동은 새로운 자극(사이렌 소리 등)에 주의를 뺏기기 쉽고, 지루한 과제는 

이들로부터 다른 자극(흥미로운 것)을 찾게 만든다. ADHD 아동은 학습장애를 동반하기 쉽고, 이 경우 과제수행이 

어렵고 반복적으로 좌절감을 느껴 맡은 과제를 끝마치려는 동기를 잃기 쉽다.

(1) 교사가 쉽게 관찰할 수 있고 피드백을 쉽게 줄 수 있는 좌석에 아동을 앉힌다.

(2) 과제에 집중하고 있을 때 어깨를 가볍게 두드려 행동을 강화한다.

(3) 과제를 완성했을 때 칭찬한다.

(4) 긴 과제를 짧게 나누어 제시한다. 한 과제에 집중할 수 있는 시간이 길지 않기 때문이다.

(5) 이해가 안 될 때 어려움을 표현하고 도움구하는 것을 허용한다. 많은 경우, 아동은 어렵다고 느끼거나 충분히 

이해 못 할 때 과제를 이탈하기 때문이다. 난관이 있을 때 교사와 소통할 수 있고, 그것을 통해 과제를 계속할 

수 있다는 것을 깨닫게 하는 것이 중요하다.

(6) 주의를 흩트리는 과도한 소음을 차단한다.

4) 집중력 부족(시각적/청각적)

잘 듣지 않는 것, 지시를 따르지 않는 것, 주의를 기울이지 않는 것 모두 부족한 집중능력에 기인한다.

(1) 학습과정에 적극적으로 개입한다(무작위로 호명하여 질문하거나 구구단을 풀게 한다).

(2) 아동의 흥미를 최대한 이끌어내기 위한 특별한 수업자료를 활용한다.

(3) 질문을 자주 한다.

(4) 아주 중요한 부분을 설명할 때는 “지금부터 말하는 내용은 여러분이 꼭 집중해서 들어야 해요”라는 식으로 

주의를 환기시킨다. 아동의 주의를 얻기 가장 강력한 수단은 교사가 말하기를 멈추고 잠시 정적을 유지하는 것이다. 

그렇게 하면 대부분의 아이들은 교사를 쳐다보게 된다.

(5) 중요한 정보는 다중감각방식으로 전달한다. 쓰고(시각), 말하고(청각), 학생들도 그것을 쓰도록 한다(운동감각).

(6) 핵심적 내용은 색깔 있는 분필로 강조한다.

(7) 아동을 상기시켜주는 말을 사용한다. “영수야, 네가 지금 해야 할 일이 뭐지?”라고 물어 아동이 과제 수행을 

시작하도록 인지적인 자극을 준다. 무엇을 하라고 직접 지시하는 것보다, 아동 스스로 생각하고 행동하도록 

만들고, 잘 하면 “좋아, 네가 뭘 해야 하는지 알고 있구나!”라고 말해준다.

(8) 집중을 잘 할 경우 강화를 자주 제공한다. 칭찬 혹은 어깨 두드리기 “선생님이 말하는 것을 잘 듣고 대답했구나, 

잘 했다” “내가 지시한 대로 모든 학생이 과제를 잘 끝마쳐서 정말 자랑스럽다”

(9) 주의를 끌기 위해 새로운 자극을 사용한다.

(10) 컴퓨터 모니터로 그림이나 시각적 자극으로 교육한다.

(11) 언제, 어디에서 집중해야 하는지를 가리키는 신호를 사용한다.
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5) 과제를 끝까지 완수하지 못하는 것

(1) 아동이 숙제의 내용을 알고 있는지 질문하여 확실히 한다.

(2) 숙제를 어떻게 할 것인지 계획하고 조직하는 방법을 가르쳐준다.

(3) 목표(goal)를 향한 과정을 스스로 모니터하는 방법을 가르친다. 세부목표와 시간 스케줄을 활용하는 방법을 가르치

고, 자기가 시간 내에 잘 하고 있는지 점검하게 한다. 세부목표를 달성할 때마다 긍정적 강화를 하여 숙제를 

계속하고자 하는 동기를 부여한다.

(4) 주기적으로 재인식 시켜 숙제를 끝마쳤을 때와 그렇지 않았을 경우의 결과를 생각하게 한다.

6) 지시를 따르지 못하는 것

(1) 단순하고, 분명하고, 간결하게 지시한다.

(2) 지시내용이 복잡한 경우, 순차적 계획을 세워 지시를 세분하고, 단계적으로 제시하며, 각 단계가 끝날 때마다 

긍정적 강화를 한다.

(3) 지시를 할 때 칠판에 적고(시각), 구두로 말해 주고(청각), 적은 내용을 붙인다.

(4) 전달한 메시지를 올바르게 전달받았는지 확인한다. 지시를 잘 이해하는 아동에게 지시의 내용을 이야기하게 하고, 

잘 대답하면 칭찬한다. 이렇게 하면, 무엇을 해야 하는지 아는 것이 중요하다는 것을 알게 되고, 그것이 칭찬받을

만한 일이라는 것도 안다. 또, ADHD 아동이 잘 못 알아듣고 있었다면 다른 학생들에게 창피당하지 않으면서 

조용히 지시사항을 다시 마음에 새길 수가 있게 된다.

7) 체계적이지 못함

많은 ADHD 아동들은 충동성, 부주의한 실수, 과제를 급하게 하는 문제로 인해 해야 할 일을 조직화하지 못 하고, 혼란되며, 

숙제의 일부를 빠뜨리거나, 숙제를 해 놓고도 학교에 들고 가지 못하는 경우가 흔히 있다.

(1) 조직화된 행동패턴을 모델로 보여 준다：잘 정리된 책상, 계획된 수업과 활동, 교실 내 학습자료와 책 등을 

정해진 장소에 두는 것

(2) 과제를 적고 불러주어 학생이 따라 적도록 한다.

(3) “학습 도우미(study buddy)”를 이용하여 숙제를 제대로 알고 있는지 체크하게 한다.

(4) 가능하다면, 학부모와 협력하여 ‘숙제점검 일지’를 적도록 한다.

(5) 아동이 숙제를 제대로 적었다면 숙제점검 일지에 교사가 사인을 해 준다.

(6) 숙제를 다 했으면 부모가 숙제점검 일지에 사인한다.

(7) 이 과정이 이루어지지 않으면 하루 동안 가정에서의 특권박탈 등의 부정적 결과를 안겨 준다.

(8) 숙제점검 일지를 활용한 조직화된 일상(routine)이 확립되면, 아동은 체크리스트를 활용하여 과제수행을 조직화

하면서 자기점검 하는데 익숙해지게 된다.

(9) 이런 방식의 모니터 시스템을 통해 아동은 특정 과제를 언제까지 해야 하는지 달력에 표시할 수 있게 된다.

(10) 정리정돈과 조직화의 향상에 대해 자주 칭찬해 준다.
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8) 악필

ADHD 아동은 심한 경우 쓰기장애, 경한 경우 지저분하고 날려 쓰는 문제를 흔히 동반한다.

(1) 글쓰기에 관해 교사가 정한 규칙을 적은 종이를 나누어 준다 ; 여기에 포함되는 내용은 종이의 종류, 신원정보(이름, 

반 번호, 날짜 등)를 적는 위치와 순서, 잉크로 적을 것인지 연필로 적을 것인지, 교정이 필요한지, 직접 쓸 

것인지 타이핑을 허락할 것인지 등의 세부사항이다.

(2) 미세운동기능 조절에 문제가 있는 아동에게는 모눈종이 혹은 줄 공책 사용을 허락한다. 처음에는 줄 간격이 

큰 것을 사용하도록 하고 점점 줄 간격을 줄인다.

(3) 쓰는 동안 인지적 중재를 아동 스스로 사용할 수 있도록 가르친다. ‘천천히 쓰자’, ‘좀 더 조심해서 쓰자’ 는 등의 

혼잣말을 하도록 가르친다.

(4) 향상이 있으면 긍정적 강화를 한다.

(5) 향상된 결과물을 전시하여 강화물로 사용한다.

(6) 깨끗하게 쓴 적이 있는 아이의 경우, 지저분하게 쓴 종이는 다시 돌려주어 새로 쓰게 한다.

(7) 증세가 심하여 ‘쓰기장애’가 있는 학생에 대해서는 교사가 좀 더 유연하게 대처한다. 이런 학생은 컴퓨터 사용이나 

목소리 녹음을 허용할 수 있다. 쓰기 과제를 과감하게 줄여줄 수도 있다. 필기시험은 구두시험으로 대체할 수 있다.

9) 숙제 미이행

(1) 학부모와 협력하여 ‘숙제점검 일지’를 학교와 가정에서 작성하도록 한다.

(2) ‘학습 도우미(study buddy)’를 배정하여 알림장을 정확하게 적었는지 이중체크하고, 필요한 정보를 제공하게 한다.

(3) 숙제를 칠판에 적고 구두로 다시 불러 준다.

(4) 숙제하는 순서를 정한다.

(5) 읽기, 쓰기, 수학 영역에서 학습장애가 있는 아동에게는 아동의 특성을 감안하여 숙제를 조절해 준다. 쓰기 

장애가 있는 아동은 쓰는 숙제를 줄여주거나, 타이핑을 허락한다.
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주의력결핍 과잉행동장애 관련

교육현장에서 교사가 알아두면 도움이 될 사항

 주의력 결핍 과잉행동장애 아동 이해하기

교실에서 흔히 보이는 

ADHD 아이의 

특징들

•주의가 산만하고 파괴적이다.

•수행능력이 떨어지고 가만히 자리에 앉아있지 못한다.

•일반적으로 과제를 끝마치는 데 어려움이 있다.

•또래들과 순서를 지키거나 협동하는 데 어려움이 있다.

•어떤 아동은 자주 끼어들고, 제한된 사회적 기술을 가지고 있고, 문제해결 능력의 장애를 

보이기도 한다.

•특히 과행동성/충동성형이나 복합형 아동들은 분노조절과 정서조절에 문제가 두드러지기도 한다.

•부주의형 아이들은 오히려 교실 내에서는 눈에 띄는 행동 문제가 보이지 않아 조용한 아이라는 

평가를 받기도 하지만, 실제로는 수업시간에 제대로 집중을 하지 못 하고 멍하니 다른 생각을 

하는 모습이 자주 관찰된다.

•중요한 점은 이러한 아이들의 모습이 “일부러 그러는 것이 아니다”라는 사실을 기억하는 것이다.

ADHD의 특징이 

학교에서의 기능에 

미치는 영향

•ADHD는 특징적으로 뇌의 전두엽의 실행기능(executive function)의 능력 발휘가 충분치 않아

서 정보를 받아들이고 처리하기, 필요 없는 반응을 억제하거나 필요한 것에만 집중하기, 자신의 

행동의 결과를 예측하기, 목표 세우기나 계획 세우기 등에 어려움을 겪는다.

•ADHD 아이들의 학습능력은 최상위권부터 최하위권까지 다양할 수 있으며 일부 아이들은 학습

적으로 매우 뛰어난 능력을 보이기도 한다. 그러나 ADHD 아동의 11% ~ 30% 정도에서 학습장

애가 동반되므로 학습에 있어서 어려움을 나타낼 수 있다.

•행동 특성으로 인해 부정적인 평가를 반복적으로 받아오면서 우울감이나 낮은 자존감을 형성하여 

학교에서의 기능이 다소 떨어져 보일 수 있다.

ADHD 아이가 

본인에 대해 가질 수 

있는 느낌들

•ADHD 아이들은 충동적인 경향으로 인해 빈번한 지적과 교정 피드백을 성장과정에서 지속적으

로 받게 되는데, 이런 피드백이 부정적인 자기관점을 갖게 한다. 많은 ADHD 아동은 흔히 손상된 

자기개념을 가지고 있으며 자신의 능력에 대해 과소평가하는 마음을 가지곤 한다.

•특히 자존감의 문제는 ADHD 아동의 핵심적인 심리 증상이라고 이해되기도 한다.

•아이들은 본인에 대해 부정적인 자기상을 가지는 동시에 자신에 대한 이야기에 예민하게 반응할 

수 있기 때문에 이런 점에 유의하면서 아이에게 접근하는 것이 필요하다.
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 산만한 아이와 함께 면담하기

물리적인 공간에 대한 

구조화

아이가 산만하고 지나치게 행동이 많거나 충동적이라면 아이에게 허용될 수 있는 물리적인 공간

에 대한 구조화가 필요하다. 이러한 통제는 안전하면서도 생산적인 면담을 위한 것으로 아동이 

면담에 초점을 맞추고 집중할 수 있도록 해 준다.

면담장소

주위에 아동의 시선을 끌만한 물건들을 치우고 정리해둔 상태에서 비교적 간단한 탁자와 의자로 

이루어진 면담 장소가 좋다.

면담자는 아동이 의자를 면담용 탁자 가까이로 끌어 들여 앉게 함으로써 의자와 탁자로 둘러싸인 

물리적 경계를 만들 수 있다.

면담시간

면담 시간 역시 중요한 요소인데, 15분 정도의 면담 후에는 아이에게 휴식할 수 있는 시간을 

제공해 주는 것이 도움이 된다.

면담을 시작할 때 몇 분 동안 면담 후 휴식 시간을 줄 것인지, 또한 휴식시간은 어느 정도로 

주어질 것인지에 대해서 미리 이야기를 명확히 해 주는 것이 도움이 된다.

지속적인 지지

아이의 특성으로 인해 면담에 집중하기 어려울 수 있다는 것을 먼저 인식해야 하며 면담을 진행하

면서 참여하는 것 자체에 대한 적절한 지지와 강화를 지속적으로 제공해 주어야 한다. 면담자의 

지속적인 지지는 아이가 면담자의 기대를 충족시키기 위해 노력할 수 있도록 도와 줄 것이다.
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주의력결핍 과잉행동장애 아동에 대한

행동치료적 접근방법

ADHD 아동을 맡고 있는 교사는 다양한 문제행동에 직면합니다. 대부분의 문제행동은 가정에서 부모가 겪는 

어려움과 일치하지만, 학교상황에서만 발생하는 문제도 있습니다. 이런 어려움을 부모에게 전달할 때 어떤 부모는 

“집에서는 그런 행동을 본 적 없어요. 학교에 무슨 문제가 있는 것 아닌가요?”라고 되묻는 경우가 있습니다. 교사는 

이를 학급을 관리하고 학생을 다루는 교사의 능력에 문제 제기를 하는 것으로 받아들이고 처벌수단까지 동원하여 

아동의 행동을 조절해보려 하지만 사태는 더욱 악화됩니다. 교사는 당황하고 심한 스트레스를 받아 교사로서의 

무력감을 느끼기 쉽습니다. 이러한 문제는 ADHD의 발생원인과 행동특성, 그러한 행동을 효과적으로 다루는 전략

에 대한 충분한 이해를 통해 해결할 수 있습니다. 이는 교사로서 의욕적으로 ADHD 아동을 지도하고자 하는 

동기를 제공할 것입니다. 문제행동의 수정전략을 아래의 순서로 살펴보겠습니다.

    

1) 효과적인 지시

2) 모델링

3) 긍정적인 행동 늘리기

4) 부정적인 행동 줄이기

5) 가정을 통한 행동관리프로그램

6) 자기관리전략

 효과적인 지시

정확한 지시하기

•단순하고 직접적인 지시를 한다.

•여러 단계의 행동에 대해서는 단계별로 나누어 하나씩 지시한다. 그 지시를 아동에게 따라 말하게 

한다. 이 과정은 자신이 무엇을 해야 되는지 정확히 인식하도록 돕는다.

혼잣말(self-talk) 

기법

•지시가 정확히 전달되었으면, 혼잣말(self-talk) 기법을 사용하도록 가르친다.

•무엇을(what) 해야 하는지, 어떻게(how) 해야 하는지를 스스로에게 이야기 하도록 하여 자기가 

과제수행을 잘하고 있는지 단계별로 점검하는 것이다. 이는 수학과 쓰기 과제 시 유용하다.



174 2024 학생정서･행동특성검사 및 관리 매뉴얼

 모델링(modeling)

모든 아동은 ‘모방(imitation)’을 통해 행동을 배웁니다. 부적절한 역할모델(폭력적인 부모, TV 주인공의 과격한 

행동 등)을 보고 배운 아이는 그와 같은 행동방식을 별생각 없이 따라하게 됩니다. 학생의 바람직한 행동을 위해서는 

교사가 직접 보여주거나 주변의 모범적인 학생의 행동을 봄으로써 배우게 합니다.

모델링의 예시

아동에게서 원하는 행동 교사로서 보여줘야 할 모범행동

조용히 앉아 있기

과제를 끝까지 하기

순서 지키기 짧은 놀이 후 아동과 장난감을 교환한다.

협동하여 놀기 아동과 규칙을 지키며 놀이한다.

적절하게 질문하기
“자, 이제부터 선생님에게 어떻게 질문하는지 가르쳐 줄게.”로 시작하여, 대화가 잠깐 중단될 

때 선생님을 부르고 궁금한 것을 질문하도록  가르쳐 준다.

좌절감 극복하기
만일 힘든 일이 생기면, ‘잠깐 쉬면서 심호흡을 한 뒤 다시 생각해 보겠어.’라고 생각할 수 

있다고 설명한다.

공손하게 말하기
학생에게 부탁할 때 “...해 주겠니?”라고 말하고, 학생이 들어주면 “고맙다”라고 말해준다. 

또 “예, 선생님”이라는 말을 가르쳐준다.

손 들고 말하기

보여준 행동을 아동이 모방하면 칭찬을 해 줌으로써 그 행동을 강화시킬 수 있습니다. 칭찬할 때는 “잘했어”, 

“착하다” 한마디로 끝내지 말고, “그래, 바로 그거야. 교실에서 질문에 대답할 때는 그렇게 손을 들고 말하는 거야”라

는 식으로 항상 아동이 잘한 행동을 구체적으로 표현할 수 있습니다. 모방이 서투른 경우에는 “그래, 좋은 시도야. 

그런데 선생님이 하는 걸 한 번 더 봐”라고 격려할 수 있습니다.
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 긍정적인 행동 늘리기

바람직한 행동에 대해 보상함으로써 그 행동을 더 많이 하도록 만드는 방법입니다.(긍정적 강화)

(1) 비언어적 칭찬(nonverbal praise)

부모나 교사는 ADHD 아동에게 부정적 평가(야단, 지적)를 하기 쉬운데, 부정적인 평가가 반복되면 아동과의 관계가 

악화되며 아동은 점차 반항적인 태도를 취하게 됩니다. 긍정적인 관심을 더 많이 주는 쪽으로 방향을 바꾸면 

이러한 문제를 해결할 수 있습니다. 아동이 자기 자리에서 과제를 잘 수행하고 있을 때 말없이 다가가 등을 살짝 

두드려 주면 아동은 칭찬받는 느낌과 함께 자신이 잘 하고 있다는 것을 인식하여 이러한 행동을 많이 하게 됩니다. 

이렇게 하루 10번을 두드려준다고 생각하면 꽤 의미 있는 행동의 변화를 기대할 수 있습니다. 과제수행을 잘하고 

있을 때 엄지손가락을 들어주는 신호를 보내는 것도 유용합니다.

(2) 사회적 칭찬(social praise)

급우들이 보는 앞에서 칭찬을 하여 아동의 자존감을 높이고 긍정적 행동을 강화시킬 수 있습니다.

 칭찬의 예

잘 했어!

좋은 생각이야!

굉장해!

네가 해 낼 줄 알았어!

바로 그거야!

좋은 시도야!

깜짝 놀랐는걸!

계속 이렇게 해!

네가 자랑스럽구나!

아주 좋아졌네!

좋은 대답이야.

점점 나아지고 있구나.
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(3) 토큰경제(토큰강화 프로그램)

바람직한 교실 내 행동, 학습활동을 증가시키기 위해서는 사회적 칭찬과 관심 쏟기가 우선적으로 

필요하나 이것만으로는 부족할 때, 보조적인 강화물을 제공하면 더욱 효과적인 강화전략이 됩니

다. ‘토큰경제’는 보상(점수나 토큰)과 처벌(점수 차감)을 이용하여 목표행동을 강화시키는 방법

입니다. 적절하게 세팅해 놓으면 부모나 교사는 객관적으로 평정할 수 있어서 적용하기 편하고, 

아동은 도저히 얻을 수 없을 것 같던 특권들을 얻게 되니 동기화가 잘 됩니다.

전반적 문제 상황 평가
‘학교상황질문지’ 등의 아동 행동 평정척도, 교사의 직접관찰 등을 통하여 아동의 문제행동

을 평가한다.

목표행동 선정

(‘해야 할 일 목록’)

행동의 난이도, 중요도에 따라 1-5점으로 배점한다. 쉽게 할 수 있는 행동은 목록에서 

빼거나, 성공경험을 주기 위해 넣을 수도 있다.

사용할 토큰의 형태 결정

여러 색상의 포커칩(초등 저학년 대상), 스티커나 점검표시 혹은 점수제도(초등 고학년 

혹은 청소년 대상) 중에서 선택할 수 있다. 토큰은 원하는 행동이 나오는 즉시 주는 것이 

좋고, 아동이 잘 한 행동을 구체적으로 언급하며 토큰을 주도록 한다. (“민수야, 선생님이 

가르쳐준 대로 자리에 조용히 앉아 있구나, 여기 칩이다”)

특권목록 작성

학생이 획득한 토큰과 교환할 수 있는 특권이나 활동의 목록을 정한다. 이때는 학생과 

교사가 함께 의논하여 정하는 것이 좋고, 부모와의 논의를 통해 학교에서 얻은 토큰으로 

가정에서 사용할 수 있는 특권을 함께 정할 수도 있다. 각 특권을 얻기 위해 몇 개의 토큰이 

필요한지 함께 정한다. 하루에 획득 가능한 토큰의 최대량을 계산하여 이 합계를 사용 

가능한 특권에 균등 분할하는 식으로 적용한다.

금지행동 목록 작성

하지 말아야 할 금지행동을 했을 경우 점수를 차감한다. (예： 자리에서 이탈하는 경우, 

손을 들지 않고 불쑥 대답하는 경우) 토큰강화의 초기에는 가급적 점수를 빼앗지 않고 

성공하는 기회를 많이 주는 것이 좋지만, 어느 정도 적응이 되고 동기가 형성되면 반응대가

를 시행하는 것이 더 좋은 행동수정 효과를 보인다.

점진적 난이도 조절

시행 초기에는 목표행동의 난이도를 낮게 잡아 아동이 토큰을 쉽게 얻을 수 있게 해주고 

그것을 당일에 교실 내의 특권과 교환할 있도록 하여 프로그램참여 동기를 부여해야 한다. 

토큰을 얻기가 어렵거나, 특권획득이 지연되면 강화물로서의 기능을 상실하게 되어 아동은 

프로그램 참여의 동기를 잃을 수 있으므로 주의해야 한다.

목표행동 목록의 다양화 목표행동의 목록은 추가, 변경될 수 있고, 특권 또한 교체, 다양화 될 수 있다.

행동목록의 수정

토큰강화 프로그램을 통해 성공적으로 습관화된 행동은 목록에서 제외하고, 토큰(강화물)의 사용

도 점진적으로 줄여나간다. 단계별 과제완수에 따른 행동 강화 방식에서 전체과제의 완수에 

대한 강화물 제공방식으로 이행하는 것이 좋고, 결국 이 체제는 ‘행동계약’으로 연결하여 

발전시킨다.
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(4) 행동계약

 학생과 교사 사이에 합의된 행동과 그에 대한 보상을 포함하는 기법입니다. 계약서에는 학생에게 요구되는 교실행

동과 이러한 행동의 결과물인 보상을 명시합니다. 토큰경제와 다른 점은 스티커 같은 부수적인 강화물을 사용하지 

않고 목표행동과 강화물을 직접 연계하여, 행동완수와 보상 사이에 훨씬 긴 시간동안의 지연이 이루어진다는 

것입니다. 이 방법은 만 6세 이하의 아동에게는 성공적이지 못한데, 너무 어린 아동은 규칙에 대한 개념발달이 

더디고, 오랜 기간의 욕구지연이 어렵기 때문입니다. 연령대비 수행능력을 감안하여 목표행동을 정해야 하며 계약의 

초기에는 많은 수의 목표행동, 복잡한 과제, 높은 난이도의 목표는 피하는 것이 좋습니다.

 보상물의 예시

☺ 숙제 줄여주기

☺ 추가적인 휴식시간 부여

☺ 선생님과 같이 점심 먹기

☺ 간단한 심부름 시키기

   - 과제물 수합, 학습자료 나눠주기

   - 칠판지우기, 서류 등을 다른 선생님에게 전달시키기

☺ 교실 내 특정 장소에서 잡지책 등을 읽게 하기

☺ 출석 부르게 하기

☺ 줄 맨 앞에 서기

☺ 게임의 리더가 되게 하기

☺ 점심 먹으러 일찍 보내주기
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※ ADHD 아동의 교실행동계약서 예시1)

행 동 계 약 서

본인              은(는) 아래에 약속된 대로 하겠습니다.

1. 점심시간 전까지 모든 수학, 국어를 80% 이상의 정확도로 완성할 것

2. 쉬는 시간, 점심시간, 음악시간에 정렬할 때, 조용히 하고 지시를 잘 따를 것

3. 쉬는 시간동안 모든 놀이규칙(예： 싸우지 않기)을 따를 것

위의 사항들을 시행한 날에는 다음 중 한 가지를 선택할 수 있습니다.

1. 방과 후 15분간 반 친구와 놀기

2. 교실 컴퓨터를 숙제나 오락을 위해 15분간 사용하기

3. 간단한 업무(출석부를 교무실에 가져다 놓기, 수학숙제 걷기 등)로 선생님 돕기

만일 이번 주를 이렇게 보낸다면, 부모님과 특별한 주말을 보낼 수 있게 될 것입니다.

(예： 공원 가기, 자전거 타기, 점심 또는 저녁 식사에 친구를 초대하기)

만일 이처럼 내가 교실에서 할 일을 제대로 하지 않으면, 쉬는 시간에 내가 원하는 것을 하지 못

하게 됩니다.

약속을 꼭 지킬 것을 약속합니다.

                          날짜                     

                                             

                                  

                          (학생이름)                  (교사이름)     

         

출처：George J. DuPaul & Gary Stoner(2003)

1) 김동일 역(2007).『ADHD 학교상담』, 서울: 학지사, p. 210에서 인용됨.
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 부정적인 행동 줄이기

여기에는 두 가지 방법이 있습니다. 첫째는 아동의 행동에 반응을 하지 않음(무시하기: 행동이론 중 ‘소거’ 개념)으로

써 그러한 행동을 줄이는 것이고, 둘째는 부정적인 결과물(처벌)을 주어 행동을 줄이는 것입니다. 여러 연구와 

임상경험에 의하면 신체적 체벌은 명백한 효과가 없으며 도리어 문제행동의 빈도를 높이는 것으로 알려져 있습니다. 

비난적인 꾸지람 역시 아동에게 수치심을 갖게 하고 자존감을 떨어뜨립니다. 부정적 강화 중에서는 타임아웃이나 

반응대가와 같은 ‘가벼운 처벌(mild punishment)’만이 효과적이며 이 효과는 긍정적 강화전략과 병행했을 때라야 

유효합니다. 처벌 단독으로는 효과가 없는데 처벌은 아동에게 ‘하지 말아야 할 것’을 알려줄 뿐 ‘무엇을 해야 할 

지’는 알려주지 못하며 고통을 수반하여 벌주는 사람과의 관계를 악화시키기 때문입니다.

무시하기

(ignoring) 

어떤 문제행동들은 부모나 교사의 관심을 끌어내기 위해 나타난다. 아동이 그런 관심을 의도하지 않았다 

하더라도, 어떤 형태로든 관심을 보이면 그 행동이 강화되는 경향이 있다. “그만해라.”는 말을 들을 

때 아이는 ‘낚았구나(hook)’ 생각하게 된다. 대개 부모나 교사는 문제행동을 무시하면 아이가 ‘벌 받지 

않고 넘어 간다’는 인식을 할 것을 두려워하지만 이는 중요한 것이 아니다. 무시하기 전략의 초기에는 

이러한 문제행동이 다소 악화될 수 있지만, 지속하면 그 행동이 줄어들거나 없어지는 것을 기대할 수 있다.

※ 무시하기의 절차

① 교사의 관심을 끌기 위해 칭얼대는 아이가 있다고 생각하자. 교사가 관심을 보일 때까지 칭얼댐

은 더 심해질 것을 예상하고 참아야 한다.

② 한번 무시하기로 마음먹었으면 칭얼댐을 중단할 때까지 무시해야 한다. 중도에 무시하기를 

포기하고 관심을 보이면 다음에 '더 칭얼대면 반응할 것'이라는 기대를 하게 되고 심한 칭얼대기

가 강화된다.

③ 칭얼대는 행동이 조절되면 그에 대해 충분히 칭찬해준다.

근접 조절

아동이 가벼운 문제행동을 하고 있을 경우, 가까이 다가가 다른 학생이 듣지 못할 정도의 작은 목소리로 

주의를 주어 상처를 주지 않으면서 문제행동을 개선시킬 수 있다. 가까이 다가가 조용히, 하지만 단호한 

표정으로 지켜보는 것만으로도 아동이 과제에서 벗어나는 것을 중단시킬 수 있다.

반응대가

아동이 하지 말아야 할 행동 한 가지를 정해 작은 카드에 그 내용을 글로 쓰거나 그림으로 그려 책상 

위에 붙인다. 20점의 점수를 미리 주고, 아동이 어길 때마다 카드에 표시해서 1주일이 지나는 시점에서 

1점이라도 남아 있으면 보상을 하고 그렇지 않으면 보상하지 않는 방법이다. 아동은 자신이 가진 점수를 

뺏기려 하지 않는 경향이 강해 이 방법에 동기화되기 쉽다. 반응대가 전략에 아동이 익숙해지면, 여러 

가지 문제행동을 동시에 카드에 기재하여 시행할 수 있다.
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 가정을 통한 행동관리프로그램

이 프로그램은 아동의 학교 내 행동과 학업수행 정보를 부모와 공유하여, 교실중심 행동관리체제에 부모가 참여할 

수 있습니다. 알림장이나 ‘행동평정카드’를 활용하면 부모-교사간 의사소통을 할 수 있고, 가정에서 강화물을 제공하여 

학교에서 제한된 강화의 한계를 극복할 수 있습니다.

행동의 목표는 미리 정해진 것이 아니라, 개별 학생의 주요 문제에 따라 다양하게 설정할 수 있습니다. 교사가 

평정한 점수를 가정에서 고안한 점수로 변환하고(1은 25점, 2는 15점, 3은 5점, 4는 –15점, 5는 –25점 등으로) 

이 점수가 강화물(예：집안 일 면제, TV 시청, 밤에 친구 집에서 보내기 등)과 서로 ‘교환’될 수 있습니다.

타임아웃

(time-out)

① 타임아웃을 적용할 행동을 정한다. 사소한 잘못이나 실수에 적용하는 것이 아니라 위험한 행동이나 

심각한 규칙위반에 대해 적용하는 것이다. (예： 친구를 향해 물건을 던지거나 때릴 때, 괴성을 지를 

때, 친구에게 침을 뱉을 때, 나쁜 행동의 중단요구에 불응할 때 등)

② 타임아웃 존(time-out zone)을 정한다. 교실구석이 적당하다. 마음을 가라앉히고 자제력을 회복하는 

장소로 인식시킨다.

③ 시간을 정한다. 대개 아동의 (만 나이 × 1분)을 적용한다.

④ 시간을 잰다. 타이머를 사용하여 정확한 시간을 지킨다.

⑤ 타임아웃 중에는 아동에게 관심을 주지 않는다. 교사는 아동의 잘못에 대해 설명하는 등의 이야기를 

일체 하지 않는다. 아동이 ‘못한 게 없다, 아프다, 화장실 가고 싶다’는 등의 핑계를 대거나 하는 행동을 

해도 무시한다. 파괴적인 행동을 하면 토큰점수를 차감하거나, 자신이 어지럽힌 것을 정리하게 

한다.

⑥ 타임아웃을 끝낼 때 잘못을 인식시킨다. “왜 네가 벌을 서게 되었니?”라고 물어 바르게 대답하면 

하던 활동으로 돌려보내고, 알지 못하면 가르쳐 준다. 아동이 “원인-결과”를 명확히 알도록 하는 게 중요하다.
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 자기관리전략

일일행동평정카드 예시2)

일일 학생 평정카드

                                이름                   날짜                

하루 동안 학교에서 얼마나 잘 지냈는지를 아래의 각 영역에 대해 1-5점으로 평정해 주십시오.

(1=매우 우수, 2=우수, 3=보통, 4=부족, 5=매우 부족 또는 과제불이행)

수업시간/과목

영역 1 2 3 4 5 6

참여도

교실 작업

숙제 제출

급우와의 상호작용

교사 확인

보충기재란：

ADHD 학교중재의 궁극적인 목표는 적절한 수준의 자기통제를 할 수 있게 하는 것입니다. 이를 위해서는 자기점검, 

자기강화, 자기교수가 조직화된 전략이 필요하며, 이는 ‘인지적-행동적 중재’에 해당합니다.

2) 김동일 역(2007).『ADHD 학교상담』, 서울: 학지사, p. 210에서 인용됨.



182 2024 학생정서･행동특성검사 및 관리 매뉴얼

가. 자기점검(self-monitoring)

아동에게 자신의 행동을 관찰하거나 기록하도록 가르치는 것을 말합니다. 예를 들어 청각적 혹은 시각적 자극(주기

적인 진동을 제공하는 기계, 카세트의 삐- 소리, 교사의 수신호 등)을 주어 자신이 주의집중하고 있는지 점검하게 

하는 것입니다. 또, 책상 위에 놓인 표에 과제집중 행동을 하고 있는지의 여부를 기록하게 하는 방법도 있습니다. 

아주 어린 학생보다 고학년이나 청소년에게 적합한 방법입니다.

나. 자기강화(self-reinforcement)

  자신의 행동을 점검하는데 그치지 않고, 자신의 수행에 대해 평가하고 스스로 강화해 나가는 과정입니다.

자기강화 프로그램에서 교사 및 학생 평정 준거3)

평 정 수행 준거

5 = 매우 좋음
전체 기간에서 모든 학급규칙을 따름.

학업에서 100% 정확도

4 = 좋음
부분적으로 규칙을 어겼으나(예： 잡담, 자리이동), 나머지 기간에는 규칙을 따름. 학업에서 

90% 이상의 정확도

3 = 보통
전체시간에 모든 규칙을 준수하지는 않았으나, 위반사항이 경미함.

학업에 80% 이상의 정확도

2 = 보통 이하
하나 이상의 규칙을 심하게 어겼으나(예： 공격적 행동, 소란), 규칙을 지킨 시간도 있음. 

학업에서 60-80%의 정확도

1 = 나쁨
거의 모든 기간에 한 가지 이상의 규칙을 어기거나, 대부분의 시간에 바람직하지 않은 행동을 

함. 학업에서 0-60%의 정확도

0 = 매우 나쁨
모든 기간에서 한 가지 이상의 규칙을 어김.

공부를 전혀 하지 않았거나, 정답을 전혀 맞히지 못함.

  위와 같은 평정표를 학생과 교사가 동시에 평가하여 일치하면 1점의 보너스를 주고, 1점 이상의 편차가 있으면 

점수를 얻지 못하게 하여 평가의 신뢰도를 확보합니다. 점차 교사평가는 줄이고 학생 스스로 평가하는 것이 위주가 

됩니다. 초기에는 보상을 유지하지만, 점차 강화물 없이 자기평가를 하는 단계로 진행될 수 있습니다. 이 시스템의 

궁극적 목적은 아동이 교사의 지속적인 피드백 없이 학급에서 자신의 행동을 점검할 수 있도록 훈련시키는데 

있습니다.

3) 김동일 역(2007).『ADHD 학교상담』, 서울: 학지사, p. 229에서 인용됨.
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 1. 개선이 필요한 문제행동을 선별하고 중요도의 위계를 정한 후 목표행동을 정한다.

 2. 교사 혹은 모범적 학생이 목표행동을 보여주고 아동이 모방하도록 돕는다.

 3. 비언어적 칭찬(등 두드려주기, 엄지손가락 들어 보이기 등)으로 긍정적 행동을 계속 유지하도록 돕는다.

 4. 언어적/사회적 칭찬으로 급우들 앞에서 아동의 자존감을 향상시켜 주고 자기 행동에 책임감을 부여한다.

 5. 칭찬과 관심만으로는 부족할 때, 점수나 토큰을 이용한 강화프로그램을 적용하여 바람직한 행동을 증가시키도록 

한다. 목표행동(해야 할 일 목록)을 정하고, 각 행동의 중요도에 따라 점수를 부여하여 그 행동을 할 

때마다 점수를 제공한다.

 6. 획득한 토큰(점수)과 교환할 수 있는 특권이나 활동의 목록을 정한다. 각각의 특권에 토큰 몇 개의 가치가 

있는지도 정한다. 부모의 협조를 통해 학교에서 얻은 토큰으로 가정에서 사용할 수 있는 특권을 함께 

정할 수도 있다. 얻은 점수를 원하는 특권과 교환하여 차감하고 남은 점수는 한꺼번에 모아 더 크고 장기적

인 특권과 교환할 수 있도록 한다.

 7. 목표행동과 특권은 다양화될 수 있으며 성공적으로 습관화된 행동에 대해서는 목록에서 제외하고, 토큰(강

화물)의 사용도 점진적으로 줄여간다.

 8. 토큰 강화 프로그램에 잘 적응하고 동기가 생기면, 외부로부터의 강화물 없이 자기 스스로 행동을 점검하고 

평가하여 스스로 강화해 나가는 과정을 연습시킨다.

 9. 관심받기 위한 사소한 문제행동에 대해서는 무시하기 전략을 사용하여 행동을 소거시킨다.

10. 체벌이나 모욕적 야단은 효과가 없고, 수치심과 반항심을 심어주는 부작용이 크다.

11. 가벼운 문제행동을 하고 있는 아동에게 다가가 다른 학생이 듣지 못할 작은 소리로 주의를 주거나, 단호한 

표정으로 팔짱을 끼고 지켜보아 아동이 과제에서 이탈하는 것을 중단시킨다. 

12. 하지 말아야 할 행동을 정해 약속한 횟수 이상 위반하면 점수나 특권을 박탈한다.

13. 위험한 행동이나 심각한 규칙위반에 대해 ‘타임아웃’을 적용하여 흥분을 가라앉히고 잘못을 인식하도록 

돕는다： 교실 구석에 의자를 두고 적당한 시간(나이 x 1분)동안 조용히 앉아 있게 한다. 이때는 아동의 

변명을 무시하는 것이 좋고, 시간이 끝난 후 자신의 잘못에 대해 이야기하게 한다. 바르게 대답하면 일상 

활동으로 돌려보내고 알지 못하면 가르쳐 주어 ‘원인-결과’를 명확히 알도록 돕는다. 

14. ‘행동평정카드’를 활용하여 학교에서 아동의 수행정도를 교사가 평가하고, 그것을 학부모가 검토하여 가정

에서 강화물을 제공하게 한다.
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아동청소년 틱장애에 대한 전반적인 이해

 틱 장애 란?

● 자신의 의지와는 무관하게 근육이 빠른 속도로 반복해 움직이거나 의미 없는 소리를 내는 장애입니다. 

● 운동틱에는 이마 찌푸림, 눈 깜빡임, 어깨 으쓱거림, 무릎이나 발을 흔들거리는 단순 운동틱과 얼굴표정, 

손 제스처와 같이 목적을 가지고 하는 행동처럼 보이는 복합 운동틱이 있습니다.

 주요 증상원인                    

● 음성틱에는 목구멍에서 ‘음음’ 소리를 내거나 콧바람, 헛기침, 코 훌쩍임, 혀차기, 비명, 중얼거리는 단순 음성틱과 

욕이나 외설적인 말을 하는 욕설증, 남의 말을 따라하는 반향언어 등의 복합 음성틱이 있습니다.

● 운동 틱이나 음성 틱이 

   - 수 주 ~ 수 개월 내 사라지면 일과성 틱 장애입니다.

   - 1년 이상 지속되면 만성 틱 장애입니다.

   - 운동 틱과 음성 틱이 동시에 1년 이상 지속되면 뚜렛 장애입니다.

 원인

● 여러 가지 요인들이 복합적으로 관여하는 것으로 알려져 있습니다. 유전적 요인, 불안, 강박 성향과 같은 성격 

요인, 사회심리학적 요인, 신체적 요인, 출산전후 요인 등이 틱의 발생과 관련이 있고 이것들이 서로 상호작용하

여 발생하는 것으로 알려져 있습니다.



Ⅵ  부록 185

 진단

• 틱은 갑자기, 빠르게, 반복적으로, 비리듬성으로 나타나는 운동성 움직임이나 음성을 일컫는다.

■ 뚜렛장애  

A. 여러 가지 운동 틱과 1가지 또는 그 이상의 음성 틱이 장애의 경과 중 일부 기간 동안 나타난다. 두 가지 틱이 

반드시 동시에 나타나는 것은 아니다.

B. 틱은 1년 이상의 기간 동안 거의 매일 또는 간헐적으로 하루에 몇 차례씩(대게 발작적으로) 일어나고, 이 기간 

동안에 틱이 없는 기간이 3개월 이상 지속되지 않는다.

C. 18세 이전에 발병한다.

D. 사회적, 직업적, 또는 다른 중요한 기능 영역에서 심각한 고통이나 장해를 일으킨다.

E. 장해는 자극제 같은 물질이나 일반적인 의학적 상태(예: 헌팅턴 병, 바이러스성 뇌염)의 직접적인 생리적 효과로 

인한 것이 아니다.

■ 만성 운동 혹은 음성 틱 장애

A. 1가지 또는 여러 가지의 운동 틱 또는 음성 틱(갑작스럽고 빠르고 반복적, 비율동적이며, 같은 행동을 계속 

반복하는(상동증) 동작 또는 음성)이 장애의 경과 중 일부 기간 동안 존재하지만, 두 장애가 함께 나타나지는 않는다.

B. 틱은 발병한 이래 1년 이상의 기간 동안 지속되나 호전과 악화를 반복할 수 있다.

C. 18세 이전에 발병한다.

D. 장해는 자극제 같은 물질이나 일반적인 의학적 상태(예: 헌팅턴 병, 바이러스성 뇌염)의 직접적인 생리적 효과로 

인한 것이 아니다.

E. 뚜렛 장애의 진단기준에 맞지 않아야 한다.

■ 일과성 틱장애

A. 1가지 또는 여러 가지의 운동 틱 또는 음성 틱

B. 틱은 발병한 이래 12개월 이상 지속되지는 않는다.

C. 18세 이전에 발병한다.

D. 장해는 자극제 같은 물질이나 일반적인 의학적 상태(예: 헌팅턴 병, 바이러스성 뇌염)의 직접적인 생리적 효과로 

인한 것이 아니다.

E. 뚜렛 장애, 만성 운동성 틱장애, 만성 음성 틱장애의 진단 기준에 맞지 않아야 한다.
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 경과

 뚜렛장애나 만성 운동성/음성 틱장애의 경우 증상의 빈도와 강도는 호전과 악화를 반복합니다.

● 틱 증상을 악화시키거나 완화시키는 요인들은 개인차가 있습니다. 일반적으로 틱 증상을 악화시키거나 유발시

키는 선행 요인들로는 감정적 흥분, 불안, 피로, 수동적인 활동, 지루함, 스트레스 및 스트레스 사건, 틱과 

유사한 소리를 들었을 때, 틱에 관한 대화 등이 있습니다. 자신이 좋아하는 활동을 하거나 집중하게 되면 틱 

증상이 완화됩니다.

● 초기 아동기에 시작하여 10~12세 전후에 심해지다가 이후 점차 호전되는 경과를 보입니다. 10대 후반에 

이르면 2/3정도에서 증상이 없어지거나 유의하게 호전됩니다.

 공존질환

● 틱 장애는 공존질환의 동반율이 높고 공존질환의 경과가 틱 장애의 경과에 영향을 미치기 때문에 틱 장애가 

있을 때는 공존질환을 정확히 평가하는 것이 중요합니다. 일반적으로 뚜렛 장애는 92%에서 공존질환이 동반되고 

그 중 주의력결핍과잉행동장애가 가장 흔합니다.

● 뚜렛 장애를 지닌 아동의 반수 이상에서 주의력결핍과잉행동장애가 동반됩니다. 틱 증상보다 주의력결핍과잉

행동장애 증상이 선행됩니다.

● 뚜렛 장애 환자의 30~50%에서 강박증이 동반되는 것으로 알려져 있고 그 외 학습장애, 행동장애, 우울증, 

불안증 등이 동반되는 것으로 알려져 있습니다.

 치료

가족 교육 및 

인지행동치료

가족들에게 틱장애의 임상증상, 경과, 치료법등을 교육한다.틱 증상을 악화시키거나 완화시키는 선행 

요인을 찾아서 악화 요인들은 가급적 피하도록 한다. 틱 증상 전 전조증상(premonitory urge)가 있을 

수 있는데, 초등학교 고학년부터는 이를 인지할 수 있기 때문에 이에 대한 인지행동치료를 시행해볼 

수 있다.

약물치료

뚜렛 장애, 만성 운동성/음성 틱장애의 경우 약물 효과와 약물의 부작용의 손익을 따져 치료한다. 약물치료

는 틱 증상을 조절하지만 틱의 예후를 바꾸지는 않는다. 틱 증상으로 아이가 힘들어한다면 정상 발달에 

부정적인 영향을 줄 수 있으므로 약물 치료를 시행한다. 
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아동청소년 우울증에 대한 전반적인 이해

 아동청소년 우울증이란?

● 아동청소년의 10~15%는 우울증 증상을 경험합니다.

● 청소년의 9~13%는 치료가 필요할 정도의 우울증을 갖고 있습니다.

● 국내 자료(서울 대학교 병원, 서울시 소아 청소년 광역정신보건센터 조사, 2005)를 살펴보면 부모가 자녀를 

평가했을 때에는 약 2%가 우울 관련 질환이 있는 것으로 조사되었으나 아이들이 스스로 보고하게 하였을 

때에는 7.37%가 우울증이 있는 것으로 나타났습니다.

● 일반적인 성인 우울증과 달리 과잉행동, 공격적 행동, 비행 등의 가면성 우울증의 형태로 나타납니다.

 주요 증상

● 일반적으로 아래의 항목에서 하나 이상의 증상이 지속될 때에는 우울증의 가능성에 대해서도 생각해 볼 수 

있습니다. 아래의 항목에서 □에 체크(√)해보세요. 

□   1) 자주 울고 슬퍼하고 눈물을 흘린다.

□   2) 일상생활의 의욕이 떨어지고 예전에 재미있어 하는 일들에 흥미가 떨어지고 관심이 없어진다.

□   3) 희망이 없다는 말을 자주 한다.

□   4) 에너지가 없고 맥이 빠져 있다.

□   5) 친구들과 잘 만나려 하지 않고, 혼자 있으려고 한다.

□   6) 자신감이 떨어지고 죄책감을 느낀다.

□   7) 실패나 거절에 대해 매우 예민하다.

□   8) 사소한 일에도 쉽게 짜증을 내거나 화를 내고 공격적으로 반응한다.

□   9) 대인관계를 어려워한다.

□   10) 두통이나 복통을 자주 호소한다.

□   11) 집중력이 떨어진다.

□   12) 학교 성적이 떨어진다.

□   13) 식욕이나 수면 습관의 변화가 있다.

□   14) 컴퓨터 게임에 지나치게 몰두한다.

□   15) 학교가기를 싫어한다.

□   16) 죽고 싶다는 생각을 하거나 자해를 한다.
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● 아동기 우울장애에서 흔하게 관찰되는 증상은 슬픈 모습, 신체적 호소, 정신운동 초조, 분리 불안과 공포감이며 

나이가 들수록 무쾌감증, 절망감, 망상 및 정신운동지체의 발현빈도가 증가합니다.

● 아동청소년 우울증은 가면성 우울증이라고 하여 성인에서 나타나는 전형적인 우울증상과 많이 다릅니다. 예를 

들면, 반항적 성향, 심한 변덕, 분노, 집중력 저하, 성적 저하, 신체적 증상, 등교거부 등의 증상으로 나타날 

수 있습니다. 질풍노도의 시기에 있는 사춘기 청소년들에게 이런 증상들이 나타날 때 단순 사춘기로 간과할 

경우 병을 더 키우는 꼴이 될 수 있습니다.

● 치료시기가 늦어지면 우울증으로 인하여 학교 폭력, 미디어 중독, 행실장애와 같은 공존질환의 발생률이 증가하

며 이런 경우 치료도 어려워지고, 자살과 같은 돌이킬 수 없는 문제들이 생길 수 있습니다. 모든 질병이 그렇듯이 

우울증 또한 조기에 발견하여 치료한다면 충분히 완치가 가능합니다.

 원인

● 우울증의 원인은 결핵처럼 결핵균이라는 한 가지 원인으로 발생되는 것이 아니라, 생물학적, 심리학적 그리고 

환경적 요인들이 복합적으로 관여합니다. 우울증은 유전되는 경향이 있어서 부모가 우울증이 있는 경우, 동일한 

심리적, 환경적 스트레스 하에서 발생 가능성이 더 높습니다. 최근 문제가 되고 있는 학교폭력이나 왕따 같은 

외부 스트레스에 의해서도 발생할 수 있습니다.

 진단

● 우울증 진단을 위해서는 아동, 부모와의 면담을 통해 우울증 여부를 확인하고 미국 정신과 협회에서 정한 

정신장애의 진단 및 통계 편람(DSM-5)을 주로 사용하여, 어느 증상이 어느 정도를 보일 때 정신과적 질환을 

진단할 수 있다는 것을 규정한 진단 기준에 따라 진단합니다. 아울러, 혹시 다른 질환은 아닌지, 다른 공존 

질환은 없는지를 감별하기 위해 심리평가, 증상 척도 등을 이용하기도 합니다.

● 신체 질환에 의해서 발생 가능한 이차적 우울증을 감별하기 위해 혈액검사를 포함한 신체 검진이 필요합니다. 

즉, 빈혈, 갑상선 기능 저하증, 비타민 결핍이나 전해질, 윌슨씨 병 같은 선천성 대사 이상증 등에 대한 평가가 

필요합니다.

● 다음의 기준을 만족시킬 때 우울증 중에서 심한 유형의 하나인 주요 우울증으로 진단할 수 있습니다.
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• 2주 동안 다음의 증상들 가운데 5가지 이상을 보여야 하며 이전에 비해 기능의 변화를 보여야 함.

 1) 우울한 기분이나 2) 흥미의 상실 중에 적어도 하나는 포함되어야 함

 □  1. 거의 매일, 하루의 대부분 동안 지속되는 우울한 기분

        A. 주관적 보고(예: 슬픔, 공허함) 또는 타인에 의해 관찰됨(예: 눈물이 많음)

        B. 소아, 청소년의 경우 짜증이 많고 예민한 기분일 수 있다.

 □  2. 거의 매일, 하루의 대부분 동안 거의 모든 활동에 대해 흥미와 즐거움이 현저히 저하됨

 □  3. 식이 조절을 하지 않는 상태에서 현저한 체중의 저하, 또는 체중 증가(1개월 이내에 기존 체중에서 5% 이상 변화) 

또는 거의 매일 지속되는 식욕의 증가 또는 감소

        A. 소아의 경우 기대되는 만큼의 체중 증가가 일어나지 않음.

 □  4. 거의 매일 지속되는 불면 또는 지나치게 잠이 많이 옴

 □  5. 거의 매일 지속되는 정신운동 초조 또는 지연(단순히 안절부절못하거나 느려진 듯한 주관적 느낌만이 아니라  

객관적으로 관찰될 수 있어야 한다)

 □  6. 거의 매일 지속되는 피로 또는 에너지의 상실

 □  7. 거의 매일 지속되는 무가치한 느낌 또는 부적절할 정도로 지나친 죄책감(단순한 자책이나 아픈 것에 대한   죄책감이 

아니며, 망상적일 수 있다)

 □  8. 거의 매일 지속되는 생각하거나 집중할 수 있는 능력의 저하 또는 우유부단(주관적으로 호소하거나    

객관적으로 관찰될 수 있어야 한다)

 □  9. (죽음에 대한 공포만이 아닌)죽음에 대한 반복적인 생각, 특별한 계획이 없는 반복적인 자살 사고, 자살시도, 

또는 자살을 시행하기 위한 구체적인 계획

우울증 진단과 관련한 주의점

 ● 우울한 감정이 있다고 하여 모두 우울증은 아니므로 다음과 같은 경우는 우울증과 감별이 필요합니다.

정상 애도 

반응

사랑하는 사람을 잃은 후에는 정상적으로 우울한 기분을 경험한다. 떠난 이를 생각하면서 슬퍼하다보면 

기분이 우울해지고 불면이나 식욕저하도 있을 수 있다. 하지만 우울증과는 달리 우울한 기간이 2개월을 

넘지 않고 현저한 기능저하가 없으며 무가치감, 자살사고, 환청이나 망상, 움직임이 둔해지는 정신운동지체 

등이 뚜렷하지 않는다. 그러나 애도 기간 중 일지라고 자살사고가 심하든지, 일상 기능을 잘 못할 정도의 

기능저하가 있을 경우에는 우울증이라고 진단할 수 있다.

적응장애

친구와의 다툼과 같은 분명한 스트레스를 겪은 후에 우울증상이 생기는 경우가 있다. 이때의 우울증상은 

주요 우울증보다는 약한 증상이며 친구와 화해한 것과 같이 스트레스가 없어지면 증상이 사라진다.

어느 순간부터 성적이 떨어지면서, 거짓말, 나쁜 행동과 같은 비행, 친구와 자주 다투고 어른들에게 반항을 

하는 대인관계의 문제를 보일 때에는, 우울증 뿐 아니라, 주의력 결핍 과잉행동장애, 적대적 반항장애, 

행실장애와 감별을 해야 하며, 이 질병들은 아동청소년 우울증에 자주 동반되는 질환이기도 하다.
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치료

  아동, 청소년기의 우울장애에 대한 치료 전략을 수립할 때에는 환자의 생물학적 기질, 유전적 취약성, 인지-정서 

발달의 수준, 가정환경 등 다양한 요소를 포함한 다각적인 접근 방식이 필요합니다. 치료의 일차적인 목표는 

우울 삽화의 기간을 단축시키고, 재발을 방지하고, 우울 삽화로 인한 장해의 정도를 감소시키는 것입니다.

  우울증은 본인의 의지나 환경변화로 일시적으로 좋아질 수는 있지만 질적으로 좋아지기는 어렵습니다. 

다행히도 조기에 전문적인 치료가 들어간다면 빠른 호전을 보일 수 있다. 정신과적 치료는 우울증의 정도와 

각 개인의 특성에 따라 다양한 치료 방법을 사용할 수 있습니다. 나이가 어릴수록, 증상의 정도가 심하지 

않을 경우에는 비약물적인 치료를 선호하며 약물치료와 비약물적 치료가 같이 사용될 때 효과는 더욱 좋습니다. 

비약물적 치료에는 놀이치료와 인지행동 치료, 대인관계 중심치료, 면담을 통한 정신치료, 가족치료 등이 

있습니다.

1) 비약물적 치료

놀이치료

(Play therapy)

놀이치료는 나이가 어려서 언어적인 표현력이 제한적인 경우, 또는 언어 발달이 지연된 

아동의 경우에 사용된다. 놀이를 통해서 무의식적인 내면의 마음을 표현하게 되며 치료자

와의 관계를 통해서 그 갈등을 해결하게 되면서 불안과 우울증상이 완화된다.

인지행동 치료

(Cognitive 

Behavioral 

Treatment)

우울장애 환아에서 발견되는 인지적인 왜곡과 결손을 발견하고 교정하는 데 중점을 

둔다. 부정적인 인식으로 인해 부정적인 행동으로 연결될 수 있음을 알게 하며 우울증으

로 인한 부정적인 인식들을 긍정적으로 바꿀 수 있게 하며 부정적인 행동을 교정한다.

대인관계 중심치료

(Interpersonal 

psychotherapy; IPT)

우울장애가 대인 관계의 맥락에서 발생한다는 가정에 뿌리를 두고 있으며 대인 관계의 

개선이 우울 증상을 해소하는 데에 도움을 준다는 이론적, 경험적인 지식에 기반을 

둔다. 우울증과 관련이 있는 대인관계의 특정 유형에 대해서 중점적으로 탐구하면서 

환자의 대인관계 문제를 해결할 수 있게 해주어 우울증을 치료한다. 애도, 대인관계 

갈등, 역할변화, 대인관계 결손, 편부모 가정문제와 같은 부분이 중요 탐색 영역이다.

가족치료

(Family therapy)

가족치료 방법의 첫 번째는 아동의 치료와 병행해서 부모를 치료 과정동안에 참여시키

는 것으로, 이 기간 동안 아동이 새로운 기술을 학습하는 것을 부모가 촉진시키도록 

돕는 방식이다. 두 번째 방식은 부모와 환아의 통합치료로서, 일차적인 목표는 치료 

시간 동안에 가족의 의사소통 패턴과 문제 해결 방법을 바꾸는 것이다.
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2) 약물 치료
약물치료는 우울증을 야기하는 뇌기능의 이상을 보다 직접적으로 교정해줍니다. 중등도 이상의 우울증상에는 

가장 효과적이고 안전한 치료 방법이며 다른 비약물적 치료보다는 훨씬 빠르게 증상을 호전시킵니다. 특히, 

불면, 불안, 신체증상 등이 개선에 더욱 효과적이며 재발 방지에도 효과가 있습니다. 일반적으로 우울증상은 

약물 치료를 시작한지 1-2주가 지나면 효과를 볼 수 있습니다. 설령 처음 선택한 약물이 별로 효과가 없더라

도 그리 걱정할 필요는 없습니다. 현재 우울증에 효과가 있다고 공인된 약물의 종류는 작용기전의 면에서나 

상품의 면에서나 매우 다양한 편입니다.

많이 쓰이는 약물은 선택적 세로토닌 재흡수 차단제(Selective Serotonin Reuptake Inhibitor: SSRI)이며, 

상품명으로는 프로작, 졸로프트, 렉사프로 등이 해당됩니다. 이들 약물들은 효과적으로 우울증상을 감소시켜 

주며 의존성이나 심각한 부작용은 거의 없을 뿐 아니라, 졸리지 않고 우울증으로 인해 저화된 뇌 기능을 

정상화 시킵니다. 실제 임상에서는, 약물의 부작용보다는 아래와 같은 정신과적 치료에 대한 편견이 우울증

의 치료를 가장 방해하는 인자입니다.

 약물치료에 대한 흔한 오해들

  (1) 일시적인 효과일 뿐 근본적인 치료제는 아니다.

  (2) 중독이나 의존이 된다.

  (3) 뇌의 발달을 저해한다.

  (4) 공부를 못하게 한다.

  (5) 약이 독해서 뇌나 신경이 상한다.

  (6) 한 번 먹기 시작하면 평생 먹어야 한다.

  (7) 아이에게 ‘정신병자’라는 낙인을 찍히게 한다.
   

3) 입원 치료

  우울증상을 주문제로 병원을 방문하는 소아 청소년의 경우, 대부분은 외래에서 치료를 하게 됩니다. 하지만 

어떤 경우에는 입원치료가 더욱 효과적인 경우가 있습니다. 입원치료는 외래 치료에 비해 보다 집중적인 

정신과적 평가와 치료가 진행되기에, 좀 더 빠른 진단과 호전을 기대할 수 있습니다. 

 입원치료가 더욱 권장되는 경우

  1) 자살 사고나 자살 행동이 있는 경우

  2) 제어하기 힘든 공격적이고 충동적인 행동을 보이는 경우

  3) 자신과 타인 위해 위험성이 있는 경우

  4) 환청이나 망상과 같은 정신병적 증상을 보이는 경우
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 우울증을 지닌 아이 이해하기

● 아이의 마음을 이해하고 공감해주며 도와주고 싶다는 의사를 전달합니다. 아이가 하고 싶어하고 잘하는 활동을 

독려하되 압력을 가하지 않는 것이 좋습니다.

● 작은 성공이라도 진심으로 칭찬하고 격려해주는 것이 좋습니다. 처음에는 칭찬과 격려에 낯설어 할 수도 있습니다. 

작은 노력이지만 지속적으로 노력한다면 작은 변화를 통해 아이는 큰 힘을 얻을 수 있습니다. 

● 항상 아이의 입장에서 이야기를 들어주시고 반응해줍니다. 아이는 누군가에게 도움을 얻고 싶어 어렵게 마음을 

열었다가도 작은 상처에 다시 마음을 닫고 힘들어 할 수 있습니다. 
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학습 및 사회성 부진에 대한 이해

 학습 및 사회성 부진을 보일 수 있는 아동기의 신경발달장애

● 신경발달장애는 발달기에 시작되는 장애들의 집합으로, 학령전기에 발현되기 시작하여 개인적, 사회적, 학업적 

기능에 손상을 야기하는 발달 결함을 가집니다. 발달 결함의 범위는 학습 혹은 수행 기능을 조절하는 것부터 

사회기술이나 지능처럼 전반적인 손상을 이르기까지 다양하며 동반질환이 흔합니다. 예를 들어, 자폐스펙트럼장

애가 있는 아동에서 지적장애가 자주 동반되며, 주의력결핍 과잉행동장애(ADHD)가 있는 아동의 많은 아이에서 

특정학습장애가 동반됩니다.

● 지적장애는 추론, 문제 해결, 계획, 추상적 사고, 판단, 학업, 경험으로부터의 학습과 같은 전반적 정신 기능에 

결함이 나타내고 부적응을 초래합니다. 지적 기능의 여러 영역에서 기대되는 발달이정표에 도달하지 못했을 

때 진단되며, 의사소통, 사회적 참여, 학업적 기능, 개인적 자립 등의 일상생활 영역에서 어려움을 겪습니다. 

지적장애의 유병률은 대략 1% 정도입니다. 

● 의사소통장애에는 언어장애, 말소리장애, 사회적 의사소통장애가 있으며 각각 언어, 발음, 사회적 의사소통의 

발달과 사용의 결함이 특징입니다. 또한 언어 유창성과 관련된 말더듬이 있으며, 정상적인 유창성과 말 

생성에서 어려움을 보입니다. 다른 신경발달장애와 같이 의사소통장애도 생의 초기에 시작되며, 일생 동안 

기능적 어려움을 보일 수 있습니다. 

● 자폐스펙트럼장애에는 다양한 상황에서 사회적 의사소통과 사회적 상호작용의 결함이 지속적으로 나타납니다. 

사회적 상호작용을 위한 비언어적 의사소통 행동, 관계를 발전시키고 지속하며 이해하는 기술의 지속적 결핍이 

특징적입니다. 자폐스펙트럼장애는 사회적 의사소통의 결함과 더불어, 제한되고 반복적인 행동, 흥미, 활동을 

함께 보입니다. 자폐스펙트럼장애의 빈도는 대략 인구의 1~2% 정도로 보고되고 있습니다. 

● 특정학습장애는 정보를 효율적이고 정확하게 인지하고 처리하는 능력에 특정한 결함을 보입니다. 공교육 과정에

서 처음으로 인지되며, 읽기, 쓰기, 산술과 같은 기초적인 학업 기술의 학습에 지속적인 문제가 특징입니다. 

이 장애에서 손상된 학습 수행 능력은 연령에 기대되는 수준보다 훨씬 낮거나 엄청난 노력에 의해서만 허용 

가능한 수준에 도달할 수 있습니다. 지적으로 뛰어난 아동에게도 보일 수 있으며, 지능과 보상전략으로 인해 시간제

한을 두고 평가하는 시험과 같은 장벽에서만 발견되기도 합니다. 학령기 아동의 특정학습장애 유병률은 다양한 

언어문화권에서 5%~15% 정도입니다. 
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 학습 및 사회성 부진을 동반한 신경발달장애 아동에서 관찰되는 증상

(경도) 

지적장애

 읽기, 쓰기, 계산, 시간이나 돈에 대한 개념과 같은 학업기술 습득 어려움

 또래에 비해 사회적 상호작용의 미숙

 또래들의 사회적 신호에 대한 인식의 어려움

 연령에 적합한 방식의 감정이나 행동조절의 어려움

 의사소통, 대화, 언어가 생활연령보다 제한적이거나 미숙

 사회적 상황에서의 위험에 대한 제한된 이해와 판단의 미숙으로 다른 이들에게 속거나 조정당할 위험이 

있음

사회적 

의사소통장애

 인사하기나 정보공유 등 사회적인 목적으로 소통하는데 어려움을 보이거나, 대화의 맥락 또는 대화자에 

맞춰 상황에 맞는 소통에서의 어려움

 이야기 및 대화 규칙을 지키지 못하며, 구체적으로 언급되지 않았거나(예: 추론하기), 관습적이고 모호

한 의미(예: 관용구, 유머, 은유, 상황에 따라 다양한 의미가 있는 경우) 이해의 어려움

 (참고) 자폐스펙트럼장애에서도 사회적 의사소통의 결함이 동반됨

자폐스펙트럼

장애

 사회적 의사소통과 상호작용의 광범위한 손상

 사회적 감정적 상호성 (타인과 관계를 맺고 생각과 감정을 공유하는 능력)에서의 결핍

 사회적 상호작용을 위한 비언어적 의사소통의 결함 (예: 눈맞춤이 적거나 어색함, 몸짓이나 표정이 자연스

럽지 않음, 말하는 억양의 특이함 등)

 관계를 발전, 지속시키고 이해하는 능력의 결함

 제한적이고 반복적인 양식의 행동, 흥미, 활동 

 같은 상태를 반복하려는 경향과 사소한 변화에 저항

 일상적으로 흔하게 있는 자극에 지나치게 예민하거나 극심한 반응성

특정학습장애

 아주 익숙한 단어 외에는 읽지 못하거나, 받침이 있는 단어는 읽지 못함

 단어 속 자음, 모음의 순서를 헷갈림

 베껴 쓰기는 되나 받아쓰기는 못함

 혼자서 문제를 풀거나 책을 읽지 못함

 철자법이 자주 틀리고 작문 능력이 부족

 수 세기, 숫자 쓰기를 어려워하고 연산기호의 의미 이해 부족
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 학습 및 사회성 부진을 동반한 학령기 아동에 대한 심리사회적 접근

개별화된 교육계획

(Individual Education 

Plan)

아동의 특성에 맞는 개별화된 특수교육의 개입이 필요하다. 특수 교육의 목표에는 의사소통 

기술, 자조기술, 사회성 기술, 학습능력, 운동 및 행동 조절 기술이 모두 포함되어야 한다. 

아동의 비적응적 행동에 

대한 이해

(Behavior approach)

표현이 어려운 발달장애 아동의 경우 이해되지 행동으로 어려움을 경험할 수 있다. 아동 

행동에 대한 이해가 전제되지 않은 개입은 비적응적 문제 행동의 원인 분석 및 해결에 접근하

지 못하여 실효성이 적다. 아동의 문제 행동은 관심끌기, 회피, 원하는 것 얻기, 감각조절하기, 

무료함 등의 다양한 원인으로 나타나며, 아동의 행동에 대해 선행사건(A, antecedents)-행동

(B, behavior)-후속결과(C, consequences) 분석을 통한 이해가 장애 아동의 문제 행동을 

줄이고 긍정적 행동 강화에 도움이 될 수 있다. 

참고할 수 있는 자료로는 ‘문제행동치료의 표준지침 및 치료매뉴얼’ (국립서울병원), ‘장애학생의 

문제행동 중재매뉴얼’ (부산교육청) 등이 있다.  

사회기술훈련

(social skill training)

사회적 상호작용의 어려움을 보이는 아동에게 사회성 기술의 습득에 초점을 맞춘 개입은 반드시 

필요한 요소이며, 효과성이 일관되게 보고되고 있다. 전형적인 사회기술 훈련 프로그램은 

정해진 교육과정이 있고, 구조화되어 있으며, 매뉴얼이나 프로토콜을 사용하며, 정서의 인식

과 구별, 사회적 상황에 사용하는 구체적 기술, 대인관계의 문제해결, 사회적 의사소통 등의 

내용을 담고 있다.  

이러한 정보를 체계적으로 알려주고, 모델링하고, 목표 기술을 행동적으로 보여주고, 수행에 

대한 평가가 있다. 적절한 주장과 타협, 긍정적인 또는 부정적인 감정의 표현, 가족이나 동료로

부터 적절한 도움을 얻는 방법을 습득한다. 

사회기술 내용을 다룬 도서로는 ‘초등학생을 위한 어린이 친구 만들기’(시그마 프레스), ‘무심한 

엄마가 왕따 아이를 만든다’(조선앤북), 청소년을 대상으로 한 ‘부모와 함께하는 위한 자폐스펙

트럼장애 청소년 사회기술 훈련 PEERS’ (시그마 프레스) 등이 참고될 수 있으며, 사회기술훈련은 

병원 및 치료기관에서 시행되고 있다. 

감정조절훈련

(affect regulation) 

발달장애 아동들은 또래에 비해 화가 나거나 흥분했을 때 감정을 미숙한 방식으로 표현하거나 

조절하기 어려운 경우가 적지 않다. 자기조절 훈련의 기법으로 적개심, 공격성을 감소시키고 

사회적으로 바람직한 행동을 증진시키며 이런 상황에서 자신이 화가 나거나 흥분했다는 것을 

깨닫도록 가르친다. 점진적인 근육이완 훈련, 복식호흡, 분노조절, 긍정적인 생각하기 등이 

포함된다. 또한 인지행동치료는 아동의 불안 및 분노조절에 효과적이다. 

약물치료

(medication)

발달장애 아동이 어려움을 겪는 과잉행동이나 주의력 집중의 어려움, 충동성, 불안 및 우울 

등의 정서증상, 감정조절의 어려움, 상동행동, 수면 문제 등은 비약물적인 개입 외에 병원의 

평가를 통해 약물 치료로도 도움을 받을 수 있다. 동반 증상의 완화를 통해 증상으로 인한 

기능 저하를 감소시키고 교육적 개입의 효과를 높일 수 있다. 
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소아청소년 자살에 대한 전반적인 이해

 자살이란?

● 자살 행동이란 고의로 자기를 해치거나 죽음에 이르게 하는 생각(자살 사고)과 행동(자살 기도, 자살)을 말합니다. 

이는 다른 상동증적인 행동들인 머리를 치는 행동, 반복적으로 피부를 째는 행동, 머리카락을 뽑는 행동들과 

구분되어야 하는데, 이러한 행동들은 대개 사망을 초래하기 위한 의도를 갖지 않습니다.

✔사망에 대한 의도가 있느냐?

➶   Yes    ➠ 자살 행동 (○)

➴   No    ➠ 자살 행동 (×)

● DSM-5의 진단 기준에 따르면, 자살 사고나 행동은 정신질환은 아니고 주요우울장애, 경계선 인격 장애와 

같은 질환의 진단 기준 중에 포함되어집니다. 아동기 자살 행동을 평가하고 적절한 개입을 하기 위해서는 

아동의 연령 및 인지, 감정적 성숙도에 따라 자살 행동의 양상에 차이가 나타날 수 있다는 점을 고려해야 

합니다.

● 자살은 한 개인이 고통적인 상황에서 도저히 희망이 없고 해결방법이 없다고 여겨질 때 고려하게 되는 극단적인 

문제 해결방식의 하나이며 가장 심각한 정신의학적 병리 중 하나입니다. 우리나라는 OECD 국가 중 자살률 

1위이며, 특히 청소년의 경우 사망원인 1위가 자살입니다. 최근 각종 매체에서는 충격적인 청소년 자살의 

사례가 보고되는 등 우리 사회에서 청소년 자살은 적극적인 개입이 필요한 심각한 사회 문제로 자리매김하고 

있습니다. 자살은 일회적이고 순간적인 병리가 아니라 만성적으로 진행되는 병리이며 청소년의 자살행동은 

유전적, 생물학적, 인지행동적, 정서적, 환경적인 요소들이 복잡하게 연관되어 있는 문제입니다.

 역학

● 아동 청소년의 자살행동과 자살률은 나이가 증가함에 따라 꾸준히 증가됩니다. 자살은 그 어떤 질환보다도 

우울증이 매우 밀접 하게 관련되어 있습니다. 우울증이 쉽게 고칠 수 있다는 것을 생각하면, 효과적인 우울증의 

치료는 많은 청소년의 생명을 구할 수 있는 일입니다. 우울증을 가진 소아청소년의 70%에서 자살사고를 

갖거나 자살을 시도하고, 우울증을 가진 10대의 36%에서 자살을 기도하며 예전에 한 번이라고 시도했던 

경험이 있는 아이는 더 많이 시도합니다.
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 소아청소년 자살 관련 치료의 필요성

● 사춘기 이전에는 실제 자살률이 그리 높지 않습니다. 하지만 청소년기에 이르면 우울증의 유병률이 증가하고 

신체적 인지적으로도 급격하게 성장 발달이 일어나면서 자살률은 급격하게 증가합니다. 청소년기는 발달학적으

로는 자아정체성 형성과 부모와 심리적인 독립이라는 중대 과업을 이루느라 부모와의 갈등 뿐 아니라 내적 

갈등이 심해지고 외적인 부분에서도 학업의 스트레스, 친구관계, 집단따돌림, 학교 폭력 등 스트레스는 더욱 

증가하는 시기입니다.

● 다행스러운 것은 청소년의 자살 사고 및 자살 시도는 치료 가능하며 특히 우울증과 같은 자살의 주요 위험인자는 

효과적인 치료로 좋은 결과를 기대할 수 있다는 점입니다. 하지만 현실적으로 자살의 위험성이 높은 청소년들에

게 자살에 대한 적절한 평가와 치료가 이루어지는 경우가 아주 많지는 않습니다. 이는 많은 부모들이 자녀의 

문제를 잘 인식하지 못하거나 과소평가하기 쉬우며 정신과적 치료에 대한 거부감이나 부정적인 인식 때문에 

적절한 시기에 치료적인 개입이 이루어지지 못하기 때문입니다.

 임상 특징

● 자살 사고와 자살 행동은 발생시기와 기간의 측면에서 명백하게 정의되고 서술될 수 있는 성질을 갖고 있습니다. 

자신에게 해를 입히려는 의도는 자살 행동을 정의하는데 있어 필수적인 요소입니다. 자살 의도는 명백하게 

나타날 수도 있지만, 애매한 경우도 있습니다. 자살 행동은 죽고 싶은 소망을 포함하지만, 아동기 자살 행동을 

평가하는데 있어서 죽음이 끝이라는 개념에 대해 아동이 충분히 이해하고 있는가 하는 점은 중요하지 않습니다. 

죽음에 대한 개념은 서서히 형성되며 청소년이 되어서도 죽음에 대한 성숙한 개념을 갖지 못하는 경우도 있습니

다. 따라서 어린 아동의 경우 죽음이 마지막이라는 것을 이해하는 것이 자살 행동의 필수 요소가 될 수 없고 

죽음은 어떻게 죽음이 개념화되는 가와 무관하게 자살 행동의 목표로 인정되어야 합니다.

※ 청소년 자살의 특징

  •충동적이어서 순간적으로 발생함

  •예측이 불가능함

  •피암시성이 강하다-동반자살이나 모방 자살이 많음

  •사회문화적 영향을 많이 받음

  •여학생의 경우 우울감이 높고, 자살사고와 시도를 더 많이 하지만, 자살성공률의 경우는 남학생이 높음
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 평가

● 우리나라의 소아 청소년들의 상당수는 자살 사고를 가지고 있습니다. 하지만 심각한 행동으로 나타나기 전까지 

주변에서는 잘 모르는 경우가 많고 설령 ‘죽고 싶다’는 표현을 하더라도 가볍게 여기기도 합니다.

● 이렇게 절망적인 생각을 하는 소아 청소년에게 자살사고에 대해서 찬찬히 물어보는 것은 결코 자살 행동으로 

연결되지 않으며, 오히려 소아 청소년을 보호할 수 있다는 것을 기억해야 합니다.

● 소아 청소년의 자살 행동을 평가하기 위해서는 소아 청소년과 부모를 대상으로 포괄적인 면담이 시행되어야 

하며, 동시에 소아 청소년을 잘 아는 다른 사람들로부터 많은 정보를 얻어야 합니다. 사춘기 전 아동들의 경우 

자살 생각과 행동에 대해 이야기 할 때 인지적, 감정적인 상태와 상황적 요소의 영향을 많이 받게 됩니다. 

또한 부모의 태도, 정신병리, 자녀에 대해 알고 있는 수준에 따라 부모가 주는 정보의 신뢰도에 큰 차이가 

있을 수 있습니다. 면담과 평가는 자살 행동의 위험도가 가장 높은 시기에 시행한 후, 위험도가 감소될 때까지 

자주 반복해서 시행해야 합니다. 소아 청소년을 평가할 때 가장 중요한 것은, 현재의 즉각적인 위험의 정도를 

결정하는 것입니다. 만일 소아 청소년의 상황이 예측하기 어려운 것이라면, 응급 입원을 고려해야 합니다. 

평가에서 주로 이루어져야 할 것은 자살 사고 또는 행동시의 상황으로 죽으려고 했는지, 아니면 상처를 입히려고 

했는지, 누군가 구출이 가능한 상황이었는가, 자살 방법은 치명적이었는가 등을 평가해야 합니다. 또한 소아 

청소년이 갖고 있는 정신병리의 종류와 심한 정도, 판단력의 적절성, 충동 조절능력, 절망감의 정도와 같은 

대처 능력의 정도, 의사소통 능력 등의 상태를 알아보아야 합니다.

 청소년의 흔한 자살심리

  1) 입시부담, 학내 폭력, 부모처벌 공포 등의 어려운 상황을 피하기 위한 회피심리

  2) 부모, 선생님, 이성 친구에 대한 강한 분노 감정으로 인한 보복심리

  3) 못난 자기 징벌성의 자기 처벌심리

  4) 욕구좌절 시 성질을 자제하지 못하고 흥분하는 충동적인 자해심리

  5) 대인관계 상실 시 죽은 친구나 부모를 저승에서 만나기 위한 재결합심리

   ➠ 자살의 원인은 한 가지로 요약할 수 없고, 복잡하고 다양한 원인들이 관여하며 표면적으로 드러난 원인은 방아쇠역

할을 한다.

● 자살의 가능성이 높거나 혹은 자살 사고를 가지고 있는 소아 청소년을 찾아내는 것이 예방의 첫 걸음이 됩니다. 

청소년에서는 특히 식사와 수면습관의 변화, 친구나 가족, 그리고 일상적인 활동을 멀리하는 것, 약물과 알코올 

남용, 외모에 대해 평소와 달리 신경을 쓰지 않는 것, 뚜렷한 성격의 변화, 지속적인 권태감, 집중력 저하, 

또는 학업 성적의 저하, 복통, 두통, 피로 등 정서와 관련되어 나타나는 신체증상을 자주 호소함, 즐거운 활동에 

대한 흥미의 상실 등이 보일 때 자살의 가능성을 고려하여야 합니다.

● 자살의 위험성이 의심되는 소아 청소년에게는 위험 요인에 관해 물어보는 것과 직접적으로 자살 의도에 대해 

질문하는 것이 중요합니다. 특히 남성인 경우, 강한 자살 의지를 보일 때, 치명적인 시도를 한 경우, 기분장애나 

약물(술 포함)남용의 병력이 있는 경우, 과거 자살시도가 있거나 치료에 불응 등이 보이는 경우에는 더욱 적극적인 

치료적 중재를 시작하도록 해야 합니다.
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● 자살의 가능성에 대한 평가는 크게 5가지 영역에 대해 시행 되어야 합니다.

 자살 가능성 평가

  1) 자살의 의도 및 동기의 파악 

  2) 현재 및 과거 정신질환 유무 

  3) 절망감, 사회기술 부족 등을 포함하는 개인의 심리적 특성 

  4) 부모의 정신질환, 불화 등 가정 및 환경적 요인 

  5) 친구와의 다툼, 왕따 등 최근의 생활사건 혹은 스트레스 

● 자살의 위험도는 다음과 같이 평가합니다.

 자살 위험도 평가

  1) 먼저 일반적인 위험도에 대한 평가를 해야 한다. 즉, 평소 행동에서 얼마나 변화가 있는지, 신체적인 불편감이나 

질병이 있는지, 약물 복용이나 남용은 없는지, 죽음에 대한 집착, 가족이나 친구의 죽음, 심리사회적 스트레스, 

학교 적응은 어떤지 하는 것에 대해 알아본다.

  2) 직접적으로 다음과 같은 질문을 통해 자살에 대해 물어야 한다.

    

“자살에 대해서 생각해 본적이 있는가?”, 

“자살의 구체적인 방법을 생각해 본적이 있는가?”, 

“죽는 게 더 낫겠구나 하고 바란 적이 있는가?”, 

“자신이 살 가치가 없다고 생각해 본 적이 있는가?” 

“자살을 시도해 본 적이 있는가?” 

● 자살 시도를 했던 청소년의 면담에서는 다음의 부분을 평가하여야 합니다.

 자살 시도를 했던 청소년의 면담에서 평가할 부분

  •자살 시도에 선행했던 사건

  •자살 의지의 정도와 이유

  • 현재 처해져 있는 문제

  •정신질환의 존재 여부와 성격

  • 가족 및 개인력

  •과거 정신질환 혹은 자살 시도

  • 적응을 위한 지지 체계

  •자살 재시도의 위험도

  • 주위 사람과 가족들의 태도 평가
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● 자살 시도로 응급실이나 병원을 방문하게 될 정도의 심각도를 가졌던 청소년에서는 입원치료도 고려해야 하는데 

입원치료의 기준은 다음과 같습니다.

 입원치료의 기준

  1) 주요우울증, 알코올 중독을 포함한 약물 남용, 양극성 장애, 심한 공격성, 과거 자살 시도 및 과거 정신과 치료를 

거부한 경우 

  2) 강한 자살 생각을 갖는 경우, 자살에 대해 강한 의지를 나타내거나 혹은 치명적인 자살 시도를 했던 경우 

  3) 가정 내 학대를 경험했거나, 심한 부모의 정신 질환이 있는 경우, 그리고 가족들이 환아를 감시하거나 보호할 

수 없거나 하고자 하는 의지가 부족한 경우 등이다. 
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“대다수의 청소년들이 충동적이고 예측불가능한 자살시도를 하지만 

주의 깊게 살펴보면 자살시도 전 징후를 포착할 수 있다!!”

 

청소년 자살의 징후

1) 직접적 행동 단서

•수면제, 진통제, 감기약 등을 자살목적으로 지속적으로 모아서 감춘다.

• 끈이나 칼 등 자살도구를 준비하여 감춘다.

• 의미 있는 개인소장품이나 수집물건을 남에게 주거나 태우거나 버린다.

•죽음이나 자살사이트에 심취한다.

• 일기장, 노트, 메모장에 글이나 그림, 낙서로 자살이나 죽음에 대해 표현한다.

•주위 사람에게 자살이나 죽음에 관련된 말을 흘린다.

2) 직접적 언어 표현

•“나는 정말 죽고 싶어.”

• “나는 더 이상 지탱할 힘이 없어.”

• “나에게는 더 이상 사는 것이 의미가 없어.”

• “내가 없어지면 모든 것이 훨씬 나아질 거야.”

• “나는 이 세상에 쓸모가 없어.”

• “안녕”

•✔ “내가 사라지면..”

3) 간접적 행동이나 상징적 단서

•지나치게 환상적, 공상적 내용의 소설, 만화, 영상에 심취한다.

• 실연이나 상실에 대해서 지나치게 미화시키는 대중음악 등에 심취한다.

• 자살에 대해서 모험적, 로맨틱하게 생각한다.

•칭찬이나 포상을 거부하는 행동을 한다.

•성격의 심한 변화를 보인다.

• 외모에 대한 관심이 결여된다.

•식사와 수면상태의 변화가 나타난다.

• 에너지가 떨어져 처져 있다.
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 원인

● 자살 행동은 사회 문화적 요소에 의해 강한 영향을 받으며, 동시에 정신과적 장애, 인격적 문제, 스트레스 

사건들, 사회적응의 실패 등으로 인해 발생할 수 있습니다.

1) 정신과 질환들

기분 장애와 

파탄적 

행동장애

아동, 청소년기 자살 행동은 기분 장애 및 파탄적 행동장애와 깊은 관련이 있는 것으로 알려졌습니다

(Pfeffer 등 1993). 주요 우울장애의 진단을 받은 소아청소년 정신과 외래 환자 중에서 70%이상이 

자살 사고나 시도를 보고하는 것으로 나타났으며, 자살 기도를 하는 기분장애 환자들은 반복적인 주요 

우울 삽화가 있거나 과거에 자살을 기도한 병력이 있는 경우가 많았습니다.

발달장애와 

인격장애

사춘기 전 아동과 청소년에서 자살 행동과 DSM-IV의 Axis II의 진단들 간의 연관성에 대해서는 아직 

명백하게 밝혀지지 않았습니다. 학습 문제가 있는 아이들에서 자살 행동의 발생률이 높다는 증거가 

있기는 하지만, 연구결과 지능지수는 아동기 자살 행동의 예측 인자가 아닌 것으로 판명되었습니다.

최근 들어서 자기애적, 반사회적, 히스테리성 인격장애의 특성을 시사하는 정신과적 증상, 즉 충동성, 

강렬한 공격성 등이 자살 행동과 연관됨이 보고되었습니다. Pfeffer(1986)는 자살사고와 폭력적이 

행동을 모두 보고하는 사춘기 아동들은 심각한 충동조절의 결함을 갖고 있고 폭력, 자살 행동, 충동성은 

이후에 발생할 인격장애의 전구증상일 수 있다고 주장하였습니다. 자살 행동을 보이는 아동에서 자주 

관찰되는 방어기제로 투사, 퇴행, 보상, 반동 형성 등이 있습니다.

2) 생물학적 요소들

  성인 자살 기도자의 혈중 cortisol 수준이 증가되어 있다는 사실이 알려진 이후 소아청소년기의 자살 행동에도 

과도한 시상하부-뇌하수체-부신피질 축의 기능이 일종의 역할을 할 것이라는 가설이 제기되었습니다. Pfeffer 

등(1991)은 정신과에 입원한 아동 중 자살 행동을 보인 환자들의 DST중의 혈중 cortisol 상승 수준이 자살 행동이 

없는 환자들에 비해 높다고 보고하였습니다. 성인에서는 자살, 공격성, 충동성과 serotonin 대사 및 조절 장애 

사이에 높은 연관성이 있다는 사실이 알려졌습니다. Ambrosini 등(1992)은 자살을 기도한 우울한 사춘기 전 

아동과 청소년들의 혈소판 imipramine 결합이 자살기도를 하지 않은 아동들에 비해 낮다고 보고하면서 아동기 

자살 행동에도 세로토닌의 이상이 연관될 가능성이 있다고 주장하였습니다.

3) 스트레스

  아동기의 자살 행동은 최근의 스트레스 사건과 연관되어 나타나는 경우가 많습니다. 가장 중요한 스트레스 

사건들로는 부모간의 갈등, 가족 내의 폭력, 부모의 별거나 이혼으로 인한 가정의 붕괴, 부모의 정신과적 질환과 

이로 인한 가족 간의 갈등 등이 있습니다. Pfeffer(1994)는 자살 행동을 보이는 사춘기 전 아동의 일차 친척들 

중에서 자살행동 및 폭력, 물질 남용, 반사회적 인격 장애 등 충동 조절 문제의 빈도가 매우 높음을 보고하였고, 

가족 구성원간의 갈등 수준이 역시 증가되어 있다고 보고하였습니다.
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4) 사회 적응력

  사회 적응의 문제는 자살 행동을 보이는 아동들이 보이는 중요한 특성이며 이는 장기적인 취약성을 시사하는 

경우가 많습니다. 아동의 사회 적응은 부모, 형제, 또래의 영향을 받게 됩니다. 자살행동을 보이는 아동들은 고통스

러운 생각과 감정을 같이 나눌 수 있는 사람이 없다는 호소를 하는 경우가 많으며, 지지적인 환경의 부재는 아동의 

절망감과 소외감을 강화시킵니다. Pfeffer등(1993)은 사회 적응의 실패가 사춘기 전 아동의 자살 위험도의 강력한 

예측인자임을 보고하였습니다.

● 청소년기 자살에 관여하는 위험인자와 보호요인을 비교하여 살펴보면 다음과 같습니다.

청소년 자살의 위험 요인 VS 청소년 자살의 보호 요인

• 과거 자살 시도(가장 강력한 위험 요인)

• 기분장애(조울증), 우울증, 공격-충동성, 절망감

• 약물 남용

•대인관계의 문제해결능력 부족

•자살 행동의 가족력과 유전적 요인

• 부모의 정신질환과 부모의 이혼

• 훈육을 견디는 능력의 차이

• 신체학대 및 성 학대 경험

• 학교 및 직업상 문제와 모방 자살

•실연, 집단따돌림, 법률위반 등

•종교적 믿음

• 스트레스 대처능력

• 성공적인 학업 성취도

• 가족들의 지지 및 연결 정도

• 자살 예방을 위한 사회 안전망 구축의 정도

● 아동기 자살 행동을 진단하는데 있어서의 2가지 중요한 문제는 자살 행동이 의도적인 것이었는지 여부를 알아내는 

것과 자살의 위험도가 높은지를 평가하는 것입니다. 첫 번째 문제는 질적인 문제로서 행동의 고의성과 행동이 

일어난 특정 상황에 대한 체계적인 평가를 필요로 합니다. 두 번째 문제는 양적인 것으로, 위험 인자들의 심각도와 

상호작용에 대한 포괄적인 평가를 필요로 합니다. 두 가지 문제가 다 명백하게 정의하기 어렵기 때문에, 분명한 

결론을 내리기 어려운 상황에서는 아동의 자살행동의 위험도를 높은 것으로 추정하는 것이 문제를 최소화하는 

것보다 낫습니다.
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 치료 - 예방적 접근

● 자살 행동을 보이는 아동의 치료 방법에 대한 통제 연구는 없으며 현재까지 보고된 연구들은 대개가 임상적 

경험에 기반을 두고 있습니다. 치료 계획 중 해결해야 할 가장 명백하고 시급한 문제는 자신에 의한 위해나 

사망이 발생할 가능성을 감소시키는 것이며, 이를 위해 다각적인 접근이 요구됩니다. 정신사회적 치료와 약물 

치료를 모두 사용해야 할 경우가 많으며, 집중적인 관찰과 치료가 필요한 경우에는 정신과 병동에 입원시키는 

것이 바람직합니다. 아동은 입원을 통해 스트레스와 혼란을 가중시키는 상황에서 벗어날 수 있고, 구조화된 

환경 속에서 다양한 치료진들의 즉각적이고 일관성 있는 치료를 받을 수 있게 됩니다. 자살을 기도한 아동과의 

정신 치료에서 가장 필수적인 것은 신뢰감의 형성입니다. 치료자는 아동에게 공감적인 이해를 보여야하지만, 

동시에 객관적인 입장을 취해야 합니다. 자살 행동의 동기를 규명함과 동시에 인지 치료적인 방법을 도입하여 

새롭고 효과적인 대처 전략을 논의할 수 있어야 합니다. 아직까지 자살 행동 자체를 치료하기 위한 약물은 

개발되지 않은 상태이나, 동반된 정신과 장애의 증상을 감소시키기 위한 약물 치료를 할 수 있습니다. 부모와 

가족들이 아동의 자살행동에 직접적인 영향을 주었거나 그들 역시 가족 갈등을 일으키는 병리를 갖고 있는 

경우에는 부모의 부부 상담, 개별 정신치료, 또는 약물치료 등을 통해 집중적인 개입을 해야 합니다.

● 죽고 싶은 생각이 드는 어려운 상황에서 스스로를 보호하기 위해 대처방법들을 미리 교육하는 것은 자살예방에 

도움이 됩니다.

 자살 예방을 위해 교육해야 할 내용

  1) 감정을 표현하도록 격려합니다. 나의 감정을 단어로 표현해 보는 것, 그리고 때로는 슬픔을 느끼고 우는 것이 

창피하거나 부끄러운 것이 아니라 자연스러운 반응이라는 것을 받아들일 수 있도록 합니다.

  2) 힘들고 지칠 때 자신만의 탈출구를 만들 수 있도록 알려줍니다. 모든 사람들은 스트레스를 받을 때 일시적으로 

피할 수 있는 도피처, 스트레스 해소법이 필요합니다.

  3) 나의 생각 점검하기입니다. 어려운 상황에서 양자택일의 사고방식을 하고 있지는 않은지 내 생각을 바라보는 

것이 필요합니다. 둘 중 하나, 모 아니면 도, 죽기 아니면 살기 식으로 극단적 결정을 내리는 것은 위험합니다. 

문제를 빨리 마무리 짓고 싶은 도피적 행동은 피해야 하며 시간이 걸리더라도 좋은 해결 방법을 찾는 과정을 

겪어보는 것이 도움이 됩니다.

  4) 해결방안 찾아보기입니다. 해결방법을 찾아보고 글로 적어보고 내가 생각해내지 못한 것을 다른 사람이 생각해 

낼 수도 있다고 인정하고 물어보는 것이 필요합니다. 마지막으로 도움 요청하기입니다. 나에게 도움을 줄 수 있는 

사람이 누가 있을지 생각해보고 먼저 도와달라고 손을 내미는 것이 용기입니다.
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 치료 - 실제 자살 시도 청소년에 대한 접근

● 자살 시도가 있었던 청소년의 치료는 급성 의학적 처치, 정신과 혹은 일반 병동 입원 여부의 결정, 위기 개입 

치료, 그리고 자살 사고를 감소시키기 위한 장기적 전략이 포함됩니다. 의사는 자살을 시도한 환자의 상태를 

가능한 한 빨리 환자의 가족에게 알려야 하고, 평가 및 치료의 과정에 대해 자세히 설명을 해주어야 합니다. 

또한 무관심, 적대감, 소홀과 같은 가족요소들도 환자에게 부정적인 영향을 줄 수 있기 때문에 이를 평가하며 

치료에 반영해야 합니다.

● 자살과 자살 행동의 위험도가 높은 청소년에게는 자살하지 않겠다는 약속("no-suicide contract")을 하며 치료

에 대한 순응도를 높이도록 합니다. 한 조사에서는 자살을 시도한 청소년들의 약 절반만이 1회 외래방문을 

할 뿐이고, 약 1/3만이 3번 정도 외래를 방문합니다. 치료의 불응은 향후 더 심각한 정신병리, 더 강한 자살 

의지, 더 혼란된 가족 관계, 자살의 재시도와 연관되기에 치료를 유지하기 위해서 아래의 방안들을 활용합니다.

 지속적인 치료 유지를 위한 방안들

  1) 평가와 치료의 연속성을 유지 한다. 

  2) 어떤 치료를 받을 것인지 분명하게 설명하고 다짐받는다. 

  3) 다음 번 예약시간을 명확하게 해주고 예약 시간 전날 전화로 상기 시켜준다. 

  4) 가족, 교사 등을 치료에 참여시킨다. 

● 자살 행동에 대한 치료적 접근으로는 심리사회적 접근 및 약물치료가 있습니다. 구체적으로 살펴보면 다음과 

같습니다.

1) 심리사회적 접근들

인지 치료

(cognitive therapy) 

환자의 절망감과 자살 생각의 감소, 외래 치료의 순응도 증진, 우울증의 재발 감소 등의 효과를 

인지치료를 통해 얻을 수 있다. 감정 일지 쓰기를 통해 부정적 자동사고(automatic thoughts)

를 점검하고, 새로운 것을 함께 해보거나, 관심을 분산시키거나, 스스로 긍정적인 생각을 하게 

함으로써 부정적 인지 왜곡을 줄여나갈 수 있다.

사회기술훈련

(social skill training)

자살 시도 청소년들에서 심각한 대인관계 수행상의 어려움을 흔히 볼 수 있다. 사회적 행동에 

관한 정보를 체계적으로 알려주고, 모델링하고, 목표 기술을 행동적으로 보여주고, 수행에 

대한 평가가 있다. 적절한 주장과 타협, 긍정적인 또는 부정적인 감정의 표현, 가족이나 동료로

부터 적절한 도움을 청하는 방법이 목표로 제시된다.
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문제해결 기술훈련

(problem-solving skills 

training)

문제 인식, 대안 제시, 결과 생각해보기, 결정 등 일반적인 기술들을 통해서 문제에 대한 좀 

더 유연한 접근을 할 수 있도록 가르친다.

감정조절훈련

(affect regulation) 

지나친 적개심이나 공격성, 예민함 등이 자살자들의 주요 양상 중에 한 요소이다. 청소년들은 

성인에 비해 화가 나거나 흥분했을 때 충동적으로 자살하는 수가 적지 않다. 자기조절 훈련의 

기법으로 적개심, 공격성을 감소시키고 사회적으로 바람직한 행동을 증진시키며 이런 상황에서 

자신이 화가 나거나 흥분했다는 것을 깨닫도록 가르친다. 점진적인 근육이완 훈련, 복식호흡, 

분노조절, 긍정적인 생각하기 등이 포함된다.

가족치료

(family-based 

treatment)

자살 위험 청소년의 치료에서 가족의 참여는 매우 중요하다. 가족의 역할, 양육 기술, 자살, 

청소년기의 특성, 정신질환에 대한 정보와 교육을 제공하여 위기 청소년들에게 적절한 지지적

인 환경을 제공하며 지속적인 치료가 이루어질 수 있도록 해야 한다. 또한 부모-자녀관계의 

왜곡된 의사소통을 중재하여 관계를 개선시키며 가족간 적개심을 감소시킨다. 부모의 정신과적 

문제 및 알코올이나 약물문제가 있다면 이를 치료한다.

2) 약물 치료(pharmacotherapeutic approach) 

  자살 행동 자체에 대한 효과가 있는 약물 치료는 없으나 동반된 정신 질환에 맞추어 약물을 사용하면 효과를 

볼 수 있다. 자살 시도한 청소년의 약 50%는 우울증을 가지고 있으며 이들에게는 부작용이 적고 비교적 안전한 

SSRI계열의 항우울제를 투여하면 많은 호전을 보일 수 있다. 특히 중등도 이상의 우울증상이 있는 경우, 약물 

치료는 일차적으로 고려되어야 한다.

 예후

● 아동기에 나타나는 자살 경향은 청소년기와 성인기의 자살에 대한 위험도를 높이며, 따라서 이에 대한 조기 

인식과 개입이 미래의 자살 행동을 예방하는데 있어 매우 중요합니다. Pfeffer 등(1994)은 자살 행동을 보이는 

아동의 경우 자살 행동이 없었던 아동에 비해 청소년기와 성인기에 자살 사고를 보이는 경우가 3배, 자살 

기도를 하는 경우가 6배가량 많다고 보고하였습니다. 사회 부적응, 주요 우울장애, 기분부전장애가 모두 자살 

기도의 유의한 위험 인자로 알려졌습니다.
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학생정서·행동특성검사(다국어버전)

학생정서․행동특성검사 다국어버전 활용 안내

가. 배경

● 다문화 가정이 증가함에 따라 한국어가 익숙하지 않은 다문화가정 학생의 정서·행동문제 이해 및 관리를 

위한 참고용 도구 필요 

나. 대상언어

● 영어, 중국어, 일본어, 베트남어, 필리핀어, 러시아어, 몽골어, 아랍어, 크메르어, 태국어

나. 개발 과정

번안 및 역번안

▶

감수

▶

번안본 수정

▶

개발 젗차와 방법의 

적절성에 대한 검증

▶

개발 완료

한국외국어대학 

통번역센터 및 

전문번역업체의 전문 

번역사에 의한 

CPSQ-Ⅱ, 

AMPQ-Ⅲ의 

10개국어(영어, 

일본어, 중국어, 

베트남어, 필리핀어 

러시아어, 몽골어, 

아랍어, 크메르어, 

태국어)

번안 및 역번안

학생정서·행동

특성검사 

도구개발진 3인, 

정신건강의학과 

전문의 2인, 

임상심리 전문가 

1인의 감수단 구성

감수단의 의견을 

반영하여 2~4차에 

걸친 번안본 수정

전문학회 및 

학회추천인

(교육학자)에 의한 

번안도구 개발 

절차와 방법의 

적절성에 대한 검증

영어, 일본어, 

중국어, 베트남어, 

필리핀어, 

러시아어, 몽골어, 

아랍어, 크메르어, 

태국어 버전의 

CPSQ-Ⅱ, 

AMPQ-Ⅲ 개발

라. 활용 방법

● 한국어가 능숙하지 못해 原검사 도구 사용이 어려운 경우에 한하여 사용 가능

● 학생정서․행동특성검사 다국어버젼 검사결과는 관심군 선별이 아닌 다문화 가정 학생을 지도하는 데 참고 
자료로 활용할 수 있음

● 관심군 판정은 학생의 학교 및 가정에서의 생활모습과 검사결과를 참고하여 종합적으로 판단하며, 심리 

지원의 도움이 필요한 경우 학교 내 상담 및 전문기관 연계 등 적절한 도움을 제공
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영어판                           <학생정서·행동특성검사 : 영어판>

1 For elementary school students

Student

Name

School  (                 )School Year  Year (              )

Class  (                 ) Student No.  (              )

Age  (            ) Gender  □ Male  □ Female

Respondent

*Please circle one of the following boxes that corresponds to your relationship with the 

 student who answered the questionnaire.  

□ Father   □ Mother   □ Grandfather   □ Grandmother   □ Other

Ⅰ

The questionnaire below asks the parent(s) or the primary caregiver of the elementary school student about the student’s 
personality, emotional and behavioral traits. Since there are no right or wrong answers, please feel free to respond candidly 
to the questions. Please read the statements below and circle the answer that seems to best describe how your child has 
been recently.  

 Over the last three months, your child has...

Question
Not at 

all
Slightly Quite

Very 

much

1. Regarded himself/herself as a person with many positive qualities. 0 1 2 3

2. Sought to execute plans he/she made with friends. 0 1 2 3

3. Frequently come up with brilliant ideas. 0 1 2 3

4. Listened to others’ opinions attentively. 0 1 2 3

5. Followed a task through to completion once he/she was determined to do it. 0 1 2 3

6. Proactively sought to resolve a collective issue with friends. 0 1 2 3

7. Acted in consideration of others’ feelings. 0 1 2 3

8. Heard that he/she is very imaginative. 0 1 2 3

9. Focused on tasks until finished. 0 1 2 3

10.
Enjoyed his/her class*. (“class” here refers to a group of students 
meeting regularly to study a subject, not “lesson”) 

0 1 2 3

11. Known that it is important to have a close relationship with others. 0 1 2 3

12. Thought carefully before talking or acting. 0 1 2 3

13. Felt that he/she was precious. 0 1 2 3

14. Enjoyed learning and experiencing new things. 0 1 2 3

15. Felt satisfied with the way he/she is. 0 1 2 3

16. Taken pride in himself/herself. 0 1 2 3

17. Set a plan before starting a task. 0 1 2 3

18. Enjoyed doing something with friends. 0 1 2 3

19. Had a friend in class who understood his/her feelings. 0 1 2 3

20. Taken a leadership role among friends. 0 1 2 3

Child Personality and Mental Health Screening Questionnaire, 
Second Version (CPSQ-Ⅱ)
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  <학생정서·행동특성검사 : 영어판>

 Over the last three months, your child has....

Question
Not at 

all
Slightly Quite

Very 

much

21. Easily empathized with friends’ feelings and emotions. 0 1 2 3

22. Sensed others’ feelings well. 0 1 2 3

23. Proactively participated in school events and activities. 0 1 2 3

24. Shown curiosity and inquisitiveness. 0 1 2 3

25. Often cried or become irritated. 0 1 2 3

26. Opposed to or defied adults (parents/teachers). 0 1 2 3

27.
Had difficulty understanding jokes, figures of speech, old sayings, 
etc. compared to peers, and taken them literally.

0 1 2 3

28. Become very anxious when leaving home or parents (primary caregiver). 0 1 2 3

29.
Found it hard to forget and get over hardships that he/she 
experienced in the past (e.g. incidents, accidents, separation from or 
death of a close acquaintance/family member) 

0 1 2 3

30. Seemed chronically inert and tired. 0 1 2 3

31. Been touchy and irritable. 0 1 2 3

32.
Often been sick here and there for no apparent reason.
(e.g. headache, stomach ache, vomit, nausea, dizziness, etc.)

0 1 2 3

33. Had trouble reading, writing, or doing simple arithmetic compared to peers. 0 1 2 3

34. Been excessively preoccupied with his/her own area of interest. 0 1 2 3

35.
Had trouble concentrating during lessons, study, or reading books for 
a long time, etc. 

0 1 2 3

36. Lied frequently. 0 1 2 3

37. Been restless or continued to fidget with his/her hands and feet. 0 1 2 3

38.
Experienced difficulty handling daily tasks due to excessive use 
of Internet, games, and smartphone (e.g. conflicts with parents, 
difficulty at school, etc.)  

0 1 2 3

 Over the last one month, your child has...

39. Suffered ostracism or ignorance by others and found it hard to bear. 0 1 2 3

 Over the last three months, your child has...

40.
Engaged in a certain behavior repeatedly and felt undue stress. 
(e.g. washing hands, checking something, counting numbers, etc.)

0 1 2 3

41. Made unnatural eye contact or facial expressions. 0 1 2 3

42. Shown poorer adaptability or coping skills than peers. 0 1 2 3

43. Shown superior linguistic abilities and arithmetic skills compared to peers. 0 1 2 3

44. Found it difficult to wait for his/her turn, acting before thinking. 0 1 2 3

45. Suffered unwanted and repetitive thoughts or images. 0 1 2 3
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 Over the last three months, your child has...

Question
Not at 

all
Slightly Quite

Very 

much

46. Repeatedly blinked, sniffed, or shrugged shoulders, etc. abruptly for no apparent reason. 0 1 2 3

47. Argued with others frequently (e.g. quarrels or fist fights) 0 1 2 3

48. Been considerably self-conscious and prone to get hurt. 0 1 2 3

49. Never lied even once. 0 1 2 3

50.
Found it difficult to understand others’ circumstances or be 
considerate of others. 

0 1 2 3

51. Lacked self-confidence. 0 1 2 3

52. Had trouble making friends or maintaining an intimate relationship. 0 1 2 3

53.
Made inappropriate comments or asked inappropriate questions that 
are not fitting for the situation. 

0 1 2 3

54. Become anxious or fearful even over trivial matters. 0 1 2 3

55. Lost his/her cool, defied parents, or rebelled excessively against parents. 0 1 2 3

 Over the last one month, your child has...

56.
Suffered teasing or bullying (verbal abuse, online bullying, physical 
abuse) and found it hard to bear. 

0 1 2 3

 Over the last three months, your child has...

57. Been in overall good physical health. □ Yes  □ No

58. Been in overall good mental health. □ Yes  □ No

II

The following is a questionnaire not about your child but yourself as the parent or the primary caregiver of the child. 

Please read the following statements carefully and circle the answer that seems to best describe how you have been 

recently. 

Question
Not 

at all
Slightly Quite

Very 

much

 For the last three months, I have...

59. Sworn at my child or said things that are hurtful to him/her. 0 1 2 3

60. Felt great stress over parenting. 0 1 2 3

61. Repeatedly given my child corporal punishment for disobedience. 0 1 2 3

62. Been angered by my child’s behavior. 0 1 2 3

 I have...

63. Received professional counseling on problems of my child. □ Yes   □ No

 At present...

64. I am honestly answering this questionnaire. 0 1 2 3

65. 
I intend to receive support, e.g. professional counselling, if my 
answers to this questionnaire indicate that I should do so. 

□ Yes  □ No
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1 For elementary school students

児童

名前

学校  (                 )学校 学年  (              )年

組  (                 )組 番号  (              )番

年齢  満(            )歳 性別  □男　□女

作成者 *アンケートに回答した児童との続柄に印を付けてください。
□父　□母　□祖父　□祖母　□その他 

Ⅰ
以下は、小学生の親または主な養育者の皆さんに、子どもの性格や情緒・行動の特性について問うアンケートです。この検査には正
解、不正解は存在しませんので、ご自分の考えを率直にお答えください。以下の質問を読んで、子どもの最近の様子について当てはま
るものにO印を付けてください。

この3カ月間、うちの子は...

質問
まったく
そう思わ

ない
ややそう

思う そう思う 強くそう
思う

1. 自分は良いところが多いと思う。 0 1 2 3

2. 友だちと一緒に立てた計画を実行に移そうと努力する。 0 1 2 3

3. 奇抜なアイデアをよく思い付く。 0 1 2 3

4. 他人の意見に耳を傾ける。 0 1 2 3

5. 一度やると決心したことは最後までやる。 0 1 2 3

6. 共通の問題の解決に、友だちと一緒に積極的に取り組む。 0 1 2 3

7. 何かをするとき、相手の感情を考慮して行動する。 0 1 2 3

8. 想像力が豊かだと言われる。 0 1 2 3

9. やらなければならないことに最後まで集中する。 0 1 2 3

10. 自分のクラスが好きだ。 0 1 2 3

11. 他人と仲良くすることの重要性を理解している。 0 1 2 3

12. 慎重に考えてから発言し、行動する。 0 1 2 3

13. 自分は大切な存在だと感じている。 0 1 2 3

14. 新しいことを学び、経験することが好きだ。 0 1 2 3

15. 今の自分に満足している。 0 1 2 3

16. 自分に誇りをもっている。 0 1 2 3

17. 何かをするとき、前もって計画を立てる。 0 1 2 3

18. 友だちと一緒になって何かをすることが好きだ。 0 1 2 3

19. クラスに自分の気持ちを理解してくれる友だちがいる。 0 1 2 3

20. 友だちの間でリーダー役をすることがある。 0 1 2 3

  

Child Personality and Mental Health Screening Questionnaire, 

Second Version (CPSQ-Ⅱ)
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 この3カ月間、うちの子は...

質　　問
まったく
そう思わ

ない
ややそう

思う そう思う 強くそう
思う

21. 友だちの感情や気分に共感する能力が優れている。 0 1 2 3

22. 他人の気持ちによく気付く。 0 1 2 3

23. 学校の行事や活動に積極的に参加する。 0 1 2 3

24. 好奇心旺盛で、探求することが好きだ。 0 1 2 3

25. 泣いたりイライラしたりすることが多い。 0 1 2 3

26. 大人（親、教師など）に対し、反抗的になったりたてついたりする。 0 1 2 3

27. 同年代に比べて、冗談や比喩、ことわざなどをよく理解できず、文字通りに受け取る。 0 1 2 3

28. 外に出たり、親（主な養育者）と離れたりすることにとても不安を感じる。 0 1 2 3

29.
過去のつらい経験（事件・事故、親しい人との別れ・死亡など）が忘れられず、苦しんでい
る。

0 1 2 3

30. 何事にも意欲がなく、疲れているようにみえる。 0 1 2 3

31. 敏感で神経質だ。 0 1 2 3

32. はっきりした原因がないのに身体の異常を訴えることが多い。
（例：頭痛、腹痛、嘔吐、吐き気、めまいなど） 0 1 2 3

33. 同年代に比べて、読み、書き、計算がうまくできない。 0 1 2 3

34. 特定の関心分野に過度に没頭する。 0 1 2 3

35. 授業時間、勉強、長時間の読書などに集中できない。 0 1 2 3

36. 嘘をつくことが多い。 0 1 2 3

37. じっと座っていることが苦手で、手足を動かし続けている。 0 1 2 3

38. インターネット、ゲーム、スマートフォンの使い過ぎで日常生活
に困難を感じることがある。（例：親との葛藤、学校生活への支障など） 0 1 2 3

 この1カ月間、うちの子は...

39. 他の子たちから仲間外れにされたり無視されたりして苦しんでいる。 0 1 2 3

 この3カ月間、うちの子は...

40. 特定の行動を繰り返し、苦しんでいる。
（例：手洗い、何かを確認する、数を数えるなど） 0 1 2 3

41. 視線を合わせることができなかったり、顔の表情が不自然だったりする。 0 1 2 3

42. 適応力や対処能力が同年代に比べて低い。 0 1 2 3

43. 言語能力と計算能力が同年代に比べて高い。 0 1 2 3

44. 待つのが苦手、思考より行動が優先する。 0 1 2 3

45. 考えたくないことや望まない状況（シーン）を想像してしまうことが多く、苦しい。 0 1 2 3
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 この3カ月間、うちの子は...

質問
まったく
そう思わ

ない
ややそう

思う そう思う 強くそう
思う

46. 突然理由もなく、瞬きをしたり鼻をふんふん鳴らしたり肩をすく
めたりすることを繰り返す。 0 1 2 3

47. 他の子とけんかすることが多い。（例：口げんか、殴り合い） 0 1 2 3

48. 他人の視線を強く意識し、すぐに傷つく。 0 1 2 3

49. 一度も嘘をついたことがない。 0 1 2 3

50. 他人の立場を理解することや他人に配慮することが苦手だ。 0 1 2 3

51. 自信が足りない。 0 1 2 3

52. 友だちを作ることや人と親密な関係を保つことが苦手だ。 0 1 2 3

53. 状況に合わない発言や質問をする。 0 1 2 3

54. 些細なことにも不安を感じたり怖がったりする。 0 1 2 3

55. 興奮して親に口答えをしたり激しく反抗したりする。 0 1 2 3

 この1カ月間、うちの子は...

56. 他の子からからかわれたり嫌がらせ（言葉の暴力、サイバー暴力、身体的暴力）
をされたりして苦しんでいる。 0 1 2 3

 この3カ月間、うちの子は...

57. 全体的に身体は健康な方だ。 □ はい  □ いいえ

58. 全体的に心は健康な方だ。 □ はい  □ いいえ

II
ここからは、子どもに関する質問ではなく、親または主な養育者に関する質問です。以下の質問を読んで、ご本人（親または主な養育
者）の最近の様子について最も当てはまるものにO印を付けてください。

質問
まったく
そう思わ

ない
ややそう

思う そう思う 強くそう
思う

 この3カ月間、私は...

59. 子どもをののしったり、傷つけたりするようなことをつい言ってしまう。 0 1 2 3

60. 子育てのストレスが多い。 0 1 2 3

61. 子どもが言うことを聞かないと叩くことが多い。 0 1 2 3

62. 子どもの行動に対して腹が立つことが多い。 0 1 2 3

 今まで私は...

63. 子どもに関する悩み事で専門家に相談した経験がある。 □ はい   □ いいえ

 今、私は...

64. この検査の質問に対して、正直に、まじめに回答している。 0 1 2 3

65. このアンケートの結果、必要があれば、専門家の相談などの支援を受ける意向がある。 □ はい   □ いいえ
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중국어판  

<학생정서·행동특성검사 : 중국어 판>

1 For elementary school students

Child Personality and Mental Health Screening Questionnaire, 

Second Version (CPSQ-Ⅱ)

学生

姓名
学校  (                 )学校 年级 (              )年级
班级  (                 )班 学籍号 (              )号
年龄  (            )周岁 性别 □ 男  □ 女

填写人 *请标明与受评学生的关系。
□ 父亲   □ 母亲   □ 祖父   □ 祖母   □ 其他 

Ⅰ
以下是询问小学生的父母或主要抚养人有关子女性格、情绪与行为特征的问题。本评定量表所有问题无对错之分，您只需如实回答
个人意见即可。请阅读下列问题，并在您认为最符合当前子女情况的选项上划“O”。

 过去三个月，我的孩子......

问题 完全不
正确

比较
正确 正确 非常正

确

1. 认为自己是一个优点很多的人。 0 1 2 3

2. 努力实现和朋友们制定的计划。 0 1 2 3

3. 经常冒出一些奇特的想法。 0 1 2 3

4. 倾听他人的意见。 0 1 2 3

5. 下定决心的事情会坚持到底。 0 1 2 3

6. 和朋友们一起积极解决共同的问题。 0 1 2 3

7. 做某事时，会考虑对方的感受后，再采取行动。 0 1 2 3

8. 被人夸奖想象力丰富。 0 1 2 3

9. 会集中精力做完要做的事情。 0 1 2 3

10. 喜欢自己所在的班级。 0 1 2 3

11. 知道与他人亲密相处是一件重要的事情。 0 1 2 3

12. 深思熟虑后，说话或行动。 0 1 2 3

13. 感觉自己是一个珍贵的存在。 0 1 2 3

14. 喜欢学习和经历新鲜的事物。 0 1 2 3

15. 对现在的自己感到满意。 0 1 2 3

16. 为自己感到骄傲。 0 1 2 3

17. 做某事时，会提前制定计划。 0 1 2 3

18. 喜欢和朋友们一起做某些事情。 0 1 2 3

19. 所在的班里有知心的朋友。 0 1 2 3

20. 在朋友中充当领导者的角色。 0 1 2 3
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 过去三个月，我的孩子......

问题 完全不
正确

比较
正确 正确 非常

正确

21. 善于同感朋友们的心情与感受。 0 1 2 3

22. 善于察觉他人的心情。 0 1 2 3

23. 积极参与学校的仪式和活动。 0 1 2 3

24. 好奇心强，喜欢探索。 0 1 2 3

25. 经常哭或发脾气。 0 1 2 3

26. 反抗或顶撞大人（父母、老师等）。 0 1 2 3

27. 和同龄人相比，理解玩笑、比喻、俗语等能力较差，仅领会字面上的意思。 0 1 2 3

28. 对离家外出或远离父母（主要抚养人）感到非常不安。 0 1 2 3

29. 无法忘记过去不好的经历（案件、事故、与亲人离别或亲人死亡等），感到难受。 0 1 2 3

30. 对任何事情都没有欲望，看上去很疲劳。 0 1 2 3

31. 敏感，神经质。 0 1 2 3

32. 无明显原因,经常觉得身体到处不舒服。（例如：头痛、腹痛、呕吐、恶心、眩晕等） 0 1 2 3

33. 阅读、写作、算数的能力比同龄人差。 0 1 2 3

34. 过度专注只有自己感兴趣的领域。 0 1 2 3

35. 不能集中精力于课堂、学习、长时间阅读等。 0 1 2 3

36. 经常说谎。 0 1 2 3

37. 坐不住或手脚闲不住。 0 1 2 3

38.
过多使用网络、游戏、智能手机，致使日常生活存在困难。
(例如：与父母的矛盾、对学校生活的影响等）

0 1 2 3

 过去一个月，我的孩子......

39. 因被其他孩子孤立或无视而感到难受。 0 1 2 3

 过去三个月，我的孩子......

40. 反复做某些特定的动作，感到难受。（例如：洗手、确认、数数等） 0 1 2 3

41. 对视眼神或面部表情不自然。 0 1 2 3

42. 适应能力或应对能力比同龄人差。 0 1 2 3

43. 语言能力和计算能力比同龄人强。 0 1 2 3

44. 不能等待，行动快于思考。       0 1 2 3

45. 反复出现一些不情愿的想法或场景，感到痛苦。 0 1 2 3
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 过去三个月，我的孩子......

问  题
完全不
正确

比较
正确

正确
非常正

确

46. 无缘无故突然反复做眨眼、耸鼻、抖肩等动作。 0 1 2 3

47. 经常和其他孩子争吵。（例如，吵架或打架） 0 1 2 3

48. 非常关注他人的视线，且容易受到伤害。 0 1 2 3

49. 从未说过谎话。 0 1 2 3

50. 难以理解或照顾他人的立场。 0 1 2 3

51. 自信心不足。 0 1 2 3

52. 对交友或维持亲密关系感到困难。 0 1 2 3

53. 说话或提问会脱离情景，不切实际。 0 1 2 3

54. 对琐碎的小事也会感到不安或害怕。 0 1 2 3

55. 冲动时，会顶撞或过激反抗父母。 0 1 2 3

 过去一个月，我的孩子......

56. 因受其他孩子的捉弄或欺负（语言暴力、网络暴力、肢体暴力）而感到难受。 0 1 2 3

 过去三个月，我的孩子......

57. 总体上，身体比较健康。 □ 是  □ 否

58. 总体上，情绪比较健康。 □ 是  □ 否

 

II
以下是询问父母或主要抚养人的问题，与子女无关。请阅读下列各项问题，并在您认为最符合当前父母(主要抚养人)情况的选项
上划“O”。

问  题 完全不
正确

比较
正确 正确

非常
正确

 过去三个月，我......

59. 会骂孩子或说让孩子伤心的话。 0 1 2 3

60. 抚养孩子时，压力很大。 0 1 2 3

61. 孩子不听话，会教训他。 0 1 2 3

62. 因为孩子的行为而感到生气。 0 1 2 3

 迄今为止，我......

63. 因为子女问题，咨询过有关专家。  □ 是   □ 否

 现在，我......

64. 正在如实回答这份评定量表。 0 1 2 3

65. 根据评定结果，有意向接受专家提供的咨询等帮助。 □ 是   □ 否
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베트남어판                      <학생정서·행동특성검사 : 베트남어 판>

1 For elementary school students

Child Personality and Mental Health Screening Questionnaire, 
Second Version (CPSQ-Ⅱ)

Học sinh

Họ tên

Trường Trường (                 ) Lớp lớp (              )

Lớp Lớp   (                 ) Mã số số  (              )

Tuổi Tuổi   (                 ) Giới tính □ nam  □ nữ

Người 
thực hiện 
bảng hỏi

* Xin hãy đánh dấu vào mục quan hệ với học sinh đã trả lời bảng hỏi
□ bố   □ mẹ   □ ông   □ bà   □ khác 

Ⅰ

Sau đây là những câu hỏi dành cho các bậc phụ huynh hoặc người nuôi dưỡng chính của các em học sinh tiểu học 
về tính cách và đặc tính tình cảm, hành động của con cái các quý vị. Phần này không có câu trả lời đúng, sai mà 
chỉ cần trả lời bằng cách viết ý kiến của bản thân một cách chân thực là được. Sau đây, quý vị hãy đọc các hạng 
mục và tích O vào phần mà quý vị cho là đúng với dáng vẻ của con mình thời gian gần đây.    

 con chúng tôi trong ba tháng qua ...

Nội dung

Hoàn 
toàn 

không 
phải 

như vậy

Có một 
chút 

như vậy

Đúng 
như vậy

Chính 
xác là 

như vậy 

1. tự nghĩ mình là một người có nhiều điểm tốt 0 1 2 3

2. cố gắng thực hiện kế hoạch đã đề ra cùng các bạn. 0 1 2 3

3. thường nảy ra suy nghĩ mới lạ 0 1 2 3

4. chăm chú nghe ý kiến của người khác. 0 1 2 3

5. làm đến cùng việc mà cháu nghĩ là sẽ làm. 0 1 2 3

6. tích cực cùng các bạn đứng ra giải quyết các vấn đề chung. 0 1 2 3

7. khi làm việc gì thì đều suy nghĩ đến cảm giác của đối phương rồi mới hành động. 0 1 2 3

8. nghe nói là (từ người khác) có sức tưởng tượng phong phú.  0 1 2 3

9. tập trung vào việc phải làm cho đến khi kết thúc công việc. 0 1 2 3

10. yêu thích lớp học của mình. 0 1 2 3

11. biết được rằng việc sống thân thiện với những người khác là điều quan trọng.  0 1 2 3

12. nói và hành động sau khi suy nghĩ cẩn thận 0 1 2 3

13. tự cảm nhận mình là một sự tồn tại quý báu. 0 1 2 3

14. thích học và trải nghiệm cái mới. 0 1 2 3

15. hài lòng với bản thân mình ở thời điểm hiện tại. 0 1 2 3

16. tự thấy tự hào về mình. 0 1 2 3

17. khi làm một việc gì thì xây dựng kế hoạch trước. 0 1 2 3

18. thích cùng các bạn làm việc gì đó. 0 1 2 3

19. trong lớp có bạn hiểu được lòng mình. 0 1 2 3

20. đóng vai trò lãnh đạo trong đám bạn. 0 1 2 3
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Con chúng tôi trong ba tháng qua ....

Nội dung

Hoàn 
toàn 

không 
phải 

như vậy

Có một 
chút 
như 
vậy

Đúng 
như 
vậy

Chính 
xác là 

như vậy 

21. dễ thông cảm với tình cảm và tâm trạng của các bạn. 0 1 2 3

22. hay quan tâm đến tâm trạng của người khác. 0 1 2 3

23. tích cực tham gia vào các buổi lễ và hoạt động của trường. 0 1 2 3

24. có tính hiếu kỳ cao và thích việc nghiên cứu. 0 1 2 3

25. nhiều khi khóc hoặc cáu giận.  0 1 2 3

26. phản kháng hoặc chống đối lại người lớn (bố mẹ, giáo viên v.v...) 0 1 2 3

27. không hiểu rõ được những câu nói đùa, câu nói ví von, tục ngữ v.v... so với các 
bạn cùng trang lứa và hiểu theo đúng nghĩa đen của từ đó. 0 1 2 3

28. rất bất an khi ra khỏi nhà hoặc rời xa cha mẹ (người nuôi dưỡng chính) 0 1 2 3

29. không thể quên được những việc đau lòng đã trải qua trước đây 
(biến cố, tai nạn, xa lìa người thân hoặc tử vong v.v...) và mệt mỏi. 0 1 2 3

30. thấy mệt mỏi và không có ý chí trong mọi việc. 0 1 2 3

31. nhạy cảm và dễ cáu gắt. 0 1 2 3

32. thường đau chỗ nọ chỗ kia không có lý do rõ ràng. 
(ví dụ: đau đầu, đau bụng, nôn mửa, lợm giọng, choáng váng v.v...) 0 1 2 3

33. so với các bạn cùng trang lứa thì việc đọc, viết, đếm không tốt. 0 1 2 3

34. quá tập trung vào lĩnh vực mà chỉ mình mình quan tâm. 0 1 2 3

35. không thể tập trung trong giờ học, vào việc học, việc đọc sách lâu v.v... 0 1 2 3

36. thường xuyên nói dối. 0 1 2 3

37. không thể ngồi yên hoặc tay chân liên tục động đậy. 0 1 2 3

38.
có khó khăn trong sinh hoạt hàng ngày vì dùng internet, chơi game, sử dụng 
điện thoại thông minh quá nhiều. 
(Ví dụ: mâu thuẫn với cha mẹ, khó khăn trong sinh hoạt ở trường) 

0 1 2 3

 Con chúng tôi trong một tháng qua....

39. Bị các bạn khác tẩy chay không chơi cùng hoặc bị coi thường khiến cho mệt mỏi.  0 1 2 3

 Con chúng tôi trong ba tháng qua...

40. thường lặp lại những hành động đặc biệt nào đó và mệt mỏi 
(ví dụ: rửa tay, xác nhận lại, đếm số v.v...) 0 1 2 3

41. hay nhìn thẳng vào mắt hoặc có biểu cảm khuôn mặt không được tự nhiên. 0 1 2 3

42. khả năng thích nghi hoặc ứng phó kém hơn so với các bạn cùng trang lứa. 0 1 2 3

43. khả năng ngôn ngữ và khả năng tính toán vượt trội hơn so với các bạn cùng trang lứa. 0 1 2 3

44. không thể chờ đợi, hành động nhanh hơn suy nghĩ.  0 1 2 3

45. nói là thường xuyên có những suy nghĩ hay cảnh không mong muốn hiện ra lặp 
lại trong đầu và cảm thấy buồn chán. 0 1 2 3
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  Con chúng tôi trong ba tháng qua...

Nội dung 

Hoàn 
toàn 

không 
phải 

như vậy

Có một 
chút 
như 
vậy

Đúng 
như 
vậy

Chính 
xác là 

như vậy 

46.  lặp đi lặp lại việc chớp mắt hoặc khịt mũi hoặc nhún vai một cách ngẫu nhiên v.v... 
không có lý do.  0 1 2 3

47. thường xuyên gây gổ với những đứa trẻ khác. (ví dụ: cãi nhau hoặc đánh nhau) 0 1 2 3

48. thường xuyên để ý ánh mắt của người khác và dễ bị tổn thương. 0 1 2 3

49. chưa từng một lần nói dối. 0 1 2 3

50. khó hiểu cho lập trường của người khác hoặc quan tâm đến người khác. 0 1 2 3

51. thiếu tự tin. 0 1 2 3

52. khó kết bạn hoặc duy trì mối quan hệ thân mật với bạn bè. 0 1 2 3

53. nói hoặc hỏi những câu hỏi sai hoặc không phù hợp với tình huống. 0 1 2 3

54. cảm thấy bất an hoặc sợ hãi cả trong những việc nhỏ. 0 1 2 3

55. nổi nóng cãi lại hoặc phản ứng một cách quá khích với cha mẹ. 0 1 2 3

Con chúng tôi trong một tháng qua....

56. bị những đứa trẻ khác trêu chọc, quấy rầy (bạo lực bằng ngôn từ, nhục mạ trên mạng, 
bạo lực thân thể) khiến cho mệt mỏi. 0 1 2 3

Con chúng tôi trong ba tháng qua....

57. sức khỏe cơ thể nhìn chung là thuộc diện tốt. □ vâng  □ không

58. sức khỏe tinh thần nhìn chung là thuộc diện tốt. □ vâng □ không

II

Sau đây là những câu hỏi điều tra không phải liên quan đến các em mà liên quan đến phụ huynh hoặc người nuôi 
dưỡng chính. Hãy đọc các câu sau đây và đánh dấu O vào những chỗ mà quý vị nghĩ là thích hợp nhất với dáng vẻ 
của phụ huynh (người nuôi dưỡng chính) ở thời điểm gần đây.  

Nội dung 

Hoàn 
toàn 

không 
phải 

như ậy

Có một 
chút 
như 
vậy

Đúng 
như 
vậy

Chính 
xác là 

như vậy 

 Trong ba tháng qua tôi...

59. đã mắng hoặc nói lời nhục mạ với con 0 1 2 3

60. thấy rất căng thẳng khi chăm sóc và dạy dỗ con. 0 1 2 3

61. thường dùng đòn roi với con vì con không nghe lời. 0 1 2 3

62. nổi nóng vì hành động của con. 0 1 2 3

 Cho đến bây giờ tôi...

63. đã có kinh nghiệm nhận tư vấn của chuyên gia về vấn đề con cái □ vâng   □ không

 Bây giờ tôi...

64. đang trả lời một cách thành thật với bảng điều tra này.  0 1 2 3

65. có ý định sẽ nhận tư vấn của chuyên gia tư vấn theo kết quả của bảng điều tra này. □ vâng   □ không
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1 For elementary school students

Child Personality and Mental Health Screening Questionnaire, 
Second Version (CPSQ-Ⅱ)

Estudyante

Pangalan

Paaralan  (                 )Paaralan Grade  (              )Grade

Seksyon  (                 )Seksyon Student No.  (              )

Edad  (            )Taong Gulang Kasarian  □ Lalaki  □ Babae

Sumagot 
ng mga 

Katanungan 

*lagyan ng tsek ang kahon base sa relasyon ng bata at ang taga sagot.
 □ Tatay   □ Nanay   □ Lolo   □ Lola   □ atbp. 

Ⅰ

Ito ang mga katanungan para sa mga magulang o pangunahin tagapag-alaga tungkol sa pagkatao, 
pag-uugali at emosyonal na katangian ng kanilang alagang bata. Walang tama o mali na sagot dito sa 
mga tanong kaya’t pakibigay ang inyong matapat na sagot. Basahin mabuti at bilugan ang mga napiling 
sagot na pinakamahusay na naglalarawan sa inyong bata base sa kailan lamang.

Ang kalagayan ng bata nakaraang tatlong buwan

Katanungan Hindi Minsan
Madala

s
Palagi

1. Iniisip niya na marami siyang magagandang bagay tungkol sa kanyang sarili. 0 1 2 3

2. Sumisikap siya sa mga planong tinayo na kasama ang mga kaibigan. 0 1 2 3

3. Madalas siyang mapaisip ng mga malikhaing ideya. 0 1 2 3

4. Pinapakinggan ng maigi ang mga salita ng ibang tao. 0 1 2 3

5. Hindi niya titigilan ang isang napasiya niyang gawain hanggang ito’y matapos. 0 1 2 3

6.
Aktibo siya sa pag-aayos ng mga kanilang karaniwang problema kasamahan ang 
kanyang magkakaibigan.

0 1 2 3

7. Isinasaalang-alang niya ang damdamin ng iba bago siya’y kumilos. 0 1 2 3

8. Sinasabihan siya na may malawak ang kanyang imahinasyon. 0 1 2 3

9. Malakas ang kanyang konsentrasyon para matapos ang kanyang dapat gawain. 0 1 2 3

10.
Nagugustuhan niya ang kanyang klase sa paaralan.
(“Klase” - isang grupo ng mga estudyanteng nagsasama-sama lagi para mag-aral, 
hindi ito’y tumutukoy sa “lektura.”)

0 1 2 3

11. Alam niya na importante ang makaroon ng malapit relasyon sa ibang tao. 0 1 2 3

12. Nag-iisip muna ng maigi bago magsalita o kumilos. 0 1 2 3

13. Iniisip niya na siya ay isang pinakamamahal na tao. 0 1 2 3

14. Nagugustuhan niya ang mga bagong bagay na matutunan at mararanasan. 0 1 2 3

15. Nasisiyahan siya sa saririli niya ngayon. 0 1 2 3

16. Proud siya sa sariri niya. 0 1 2 3

17. Pinaplano muna niya bago siya gumawa ng isang bagay. 0 1 2 3

18. Nagugustuhan niya gumawa ng mga bagay kasama ang kanyang kaibigan. 0 1 2 3

19. Mayroon siyang kaibigang na nakakaintindi ng kanyang damdamin sa klase. 0 1 2 3

20. Siya ay isang lider sa kanyang mga kaibigan. 0 1 2 3
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Ang kalagayan ng bata sa nakaraang tatlong buwan

Katanungan Hindi Minsan Madalas Palagi

21. Nararamdaman niya ang emosyon at ang damdamin ng kanyang kaibigan. 0 1 2 3

22. Mahusay siyang nakakapagpansin sa mga nararamdaman ng ibang tao. 0 1 2 3

23. lumalahok siya sa mga paligsahan at aktibidad na ginaganap sa eskwelahan. 0 1 2 3

24. Siya ay may pagkamausisa at mahilig mapag-aaralan ng malalim. 0 1 2 3

25. Madalas siyang umiyak o naiirita. 0 1 2 3

26. Suwail o sumusuway sa mga matatanda(magula, guro, atbp.). 0 1 2 3

27.
Nahihirapan umintindi sa mga jokes, metapora at mga kasabihan kumpara 
sa mga batang kasing-edad niya dahil mismong salita niya ito’y tinitindihan.

0 1 2 3

28.
Nababagabag kung aalis ng bahay na hindi kasama ang magulang o lalayo 
siya sa magulang (pangunahin tagapag-alaga).

0 1 2 3

29.
Nahirapan dahil hindi niya malimutan ang mahirap na karanasan 
(katulad ng insidente, aksidente, pagkamatay o paghihiwalay ng kanyang kalapit 
na tao atbp.).

0 1 2 3

30. Laging mukhang pagod at walang gana. 0 1 2 3

31. Sensitibo at madalas mainis. 0 1 2 3

32.
Sumakit kung saan-saan ang kanyang katawan ng walang dahilan.
(hal. sakit sa ulo, sakit sa tiyan, pagsusuka, alibadbad ang tiyan, pagkahilo ng 
ulo atbp.)

0 1 2 3

33.
Mahina ang kanyang abilidad magbasa, magsulat o magbilang kumpara sa 
mga kasing-edad niya.

0 1 2 3

34. Sobra ang pagpokus sa kanyang mga interesadong bagay. 0 1 2 3

35. Hindi siya makatutok sa klase, pagaaral o pagbabasa ng libro ng mahabang oras. 0 1 2 3

36. Madalas nagsisinungaling. 0 1 2 3

37.
Hindi mapakali habang naka-upo at malimit niyang galawin ang kanyang 
mga kamay at paa.

0 1 2 3

38.
Nahihirapan sa araw-araw buhay dahil higit sa paggamit ng mga internet, 
game at Smart phone.(hal. hindi magkasundo sa magulang, nagkakaroon 
ng problem sa eskwelahan)

0 1 2 3

Ang kalagayan ng bata sa nakaraang buwan

39. Nahihirapan siya mula sa pambubulas at kapabayaan mula sa mga ibang bata. 0 1 2 3

Ang kalagayan ng bata sa nakaraang tatlong buwan

40.
Na hihirapan sa sariri dahil napipilit ulitin ang tiyak na aksyon.
(hal. paghugas ng kamay, pagtsetsek ng mga bagay, pagbibilang ng numero 
atbp.)

0 1 2 3

41. Paningin ng mata sa ibang tao at ang ekspresyon ng mukha ay hindi natural. 0 1 2 3

42.
Mahina ang abilidad sa pag-aadjust at pagkaya sa paglulutas sa problema 
kumpara sa mga kasing edad niyang bata.

0 1 2 3

43.
Ang abilidad ng lengguwahe at pagbibilang ay magaling kumpara sa mga 
kasing edad niyang bata.

0 1 2 3

44. Hindi siya makahintay at kumikilos siya bago mag-isip. 0 1 2 3

45.
Nagdudusa siya kapag paulit-ulit niya napapaisip o naalala ang mga 
paglingap o imahe na hindi niya ninanais.

0 1 2 3
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Ang kalagayan ng bata noong tatlong buwan

Katanungan Hindi
Minsa

n
Madalas Palagi

46.
Paulit sa biglang pagpikit ng mata, pag-singot ng ilong o pagkibit ng balikat na 
walang dahilan. 

0 1 2 3

47. Maladas nakakaaway sa ibang bata. (hal. nagtatalohan o suntukan) 0 1 2 3

48.
Na papansin niya ang mga paningin ng ibang tao sa kanya at dahil doon madali 
masaktan ang damdamin sa sariri niya.

0 1 2 3

49. Hindi pa siya nagsinugaling kahit isang beses. 0 1 2 3

50. Nahihirapang umintindi at magpagbigay sa kanyang kapwa. 0 1 2 3

51. Mababa ang kanyang pagtitiwala sa sariri (self-confidence). 0 1 2 3

52. Nahihirapang manatili ng isang kalapit na kaibigan o paggagawa ng kaibigan. 0 1 2 3

53. Hindi angkop ang tanong o pag-salita sa isang sitwasyon. 0 1 2 3

54. Siya ay natatakot o kinakabahan kahit ito ay isang maliit na bagay lamang. 0 1 2 3

55.
Kung nagagalit o kung mainit ang ulo, sinasagutan ang kanyang magulang o 
nagpapakita ng agresibong reaksyon.

0 1 2 3

Ang kalagayan ng bata sa nakaraang buwan

56.
Nahihirapan sa pag-aasar o pananakit(pagmumura, cyber bullying pananakit sa 
katawan) mula sa ibang bata.

0 1 2 3

Ang kalagayan ng bata sa nakaraang tatlong buwan

57. Maganda ang Pisikal na kalusugan ng bata ng pangkalahatan. □ Oo  □ Hindi

58. Maganda ang kalusugang pangkaisipan ng bata ng pangkalahatan. □ Oo  □ Hindi

II
Ang mga sumusunod na mga tanong ay para sa mga magulang at pangunahing tagapag-alaga ng bata. Basahin 
ang mga tanong at bilugan ang sagot na pinakamahusay na makakapaglarawan sa magulang(tagapag-alaga) 
base sa kailan lamang.

Katanungan Hindi
Minsa

n
Madalas Palagi

Ang kalagayan ko sa nakaraang tatlong buwan

59. Nagmumura at nagbibigay ako ng salitang nakakapagsama ng loob sa bata. 0 1 2 3

60. Nagkakaroon ako ng maraming stress sa pag-aalaga ng bata. 0 1 2 3

61.
Dahil sa hindi pagkikinig ng bata sa akin, na dadalasan akong pumalo sa bata ng 
pamalo.

0 1 2 3

62. Nagagalit ako dahil sa mga ginagawa ng bata. 0 1 2 3

Hanggang ngayon ako ay

63. Nagkonsulta na ako sa propesyonal na consultant dahil sa problema ng bata. □ Oo   □ Hindi

Ngayon ako ay

64. Matapat ang aking sagot dito sa mga tanong. 0 1 2 3

65. 
Depende sa resulta ng survey, may intensyon akong kumuha ng tulong mula sa isang 
propesyonal na konsulta.

□ Oo   □ Hindi
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