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링 안으로 들어오기까지...

스트레스와 감정이 현재 증상에 영향을

주고 있다는 것을 얼마나 인정하는가? 

병식 (Insight)

편견과 두려움 
정신과 치료로 인한 불이익

의존성이 강한 약 / 너무 센 약

가족들의 반대

National Institute for Health and Care Excellence (Great Britain). Depression in adults: treatment and management. National Institute for Health and Care Excellence (NICE), 2022



1차 의료에서 효과적인 우울증 상담 전략

= 링 안으로 들어오지 않으려고 하는 경우, 어떻게 포괄적으로 접근할 것인가?
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다양한 증상으로 보일 수 있는 우울증

감정 : 우울, 불안, 짜증, 분노

인지 : 자책, 반추, 집중/기억 저하

신체 : 불면, 식욕 변화, 피로감, 통증

동기(의욕) : 무기력, 자살 사고

우울증에 보이는 변화



병력 청취부터 상담의 시작

상담은 언어적 정보 + 비언어적 소통 과정

그 중 비언어적 소통이 큰 비중을 차지!

표정, 말하는 방식, 자세

시선 맞추기, 고개 끄덕임

비판단적 태도

우울증 진단

환자의 이야기를 들으며(상담) 

진단 기준을 확인하는 일련의 과정



연령 요인: 청소년이나 노인

직접적으로 우울하다고 표현 X

보호자 보고가 도움

신체 증상

수면 및 식욕 변화 뿐 아니라 

원인 불명의 만성 통증 

모호한 신체 불편감

인지기능 저하: 집중력 및 기억력 저하

우울하다고 표현하지 않지만 
우울증을 의심해야하는 경우

우울하다고 하지만
다른 질환을 의심해야하는 경우

Medical Disorders

정신 질환 중 양극성 장애

발병 연령이 어릴수록

만성적, 반복적 재발 경과

항우울제에 반응이 없거나 들 뜨는 경우

비전형적 양상 (과수면, 식욕 증가)

산후 우울증

환청, 망상 등의 정신병적 증상

우울증/양극성 장애의 가족력 

O'Donovan, C., & Alda, M. (2020). Depression preceding diagnosis of bipolar disorder. Frontiers in psychiatry, 11, 500.



우울증 상담 전 미리 파악하면 도움이 될 정보

Poor prognostic factors Good prognostic factors

심한 증상

지속적인 스트레스

어린 시절 부정적 정서 경험 누적

지지체계 부족

공존 질환 및 물질 남용

과거력 가족력

경증 

최근 스트레스 사건

병전 기능이 양호

충분한 지지체계

기저 정신 질환 없음

Kraus, Christoph, et al. "Prognosis and improved outcomes in major depression: a review." Translational psychiatry 9.1 (2019): 127.

Merzhvynska, Mariia, et al. "Prognostic risk factors in randomized clinical trials of face-to-face and internet-based psychotherapy for depression:

 a systematic review and meta-regression analysis." JAMA psychiatry 81.1 (2024): 97-100



병력 청취

치료적 관계 형성
(치료 결과에 영향)

진단적 정보
촉발 요인
예후 인자

약물 치료 및 
상담의 큰 그림

Information Relationship Plan

Flugelman, Moshe Y. "History-taking revisited: Simple techniques to foster patient collaboration, improve data attainment, and establish trust with the patient.

" GMS Journal for Medical Education 38.6 (2021): Doc109.



경증

(스트레스 관련)

신체증상으로 내원

(병식 없는 경우)

병식과 중증도에 따른 상담 전략 

중증 우울증

(정신과 진료 거부)



경증
(스트레스 관련)

 환자 스스로 힘들다고 표현하고

 스트레스로 인한 일시적, 반응적 우울 증상인 경우

1.경청과 적절한 지지, 공감

2.현재 겪고 있는 가장 큰 불편감 (ex: 불면) 해소에 초점

3.약물에 대한 설명 - 병원 밖의 치료 연장선

4.스트레스에 취약하게 하는 생활 습관 교육

        : 특히 규칙적인 수면과 운동(신체활동)

경증의 우울증(스트레스)

Cuijpers, Pim, et al. "Psychological treatment of depression in primary care: recent developments." Current psychiatry reports 21.12 (2019): 129.



 만성불면증의 1차 치료

잘못된 수면 습관 및 조건화를 교정함으로 수면의 질 향상

수면 습관 확인 

침대 들어가는 시간/ 실제 잠드는 시간/ 침대 밖으로 나오는 시간 

수면 효율 (실제로 자는 시간 ÷ 침대에 누워 있는 시간) > 85%  

수면 위생 교육

기상 시간 일정하게 (가장 중요)

침대는 자는 곳으로만 사용 (스마트폰 사용 X)

각성시킬 수 있는 자극 줄이기 (카페인, 알코올, 격한 운동)

인지행동치료 불면증(CBT-I)

Sateia, Michael J., et al. "Clinical practice guideline for the pharmacologic treatment of chronic insomnia in adults: 
an American Academy of Sleep Medicine clinical practice guideline." Journal of clinical sleep medicine 13.2 (2017): 307-349.



 모호한 신체증상이나 통증을 주소로 내원 (60% 이상)

 스스로 우울(정신적 요인) 인정하지 않고, 

 주변에서 ‘예민하다’는 이야기를 들었을 가능성 

설명할 때 세심한 접근

신경성, 스트레스성 ➔ 지쳐있다, 컨디션 저하, 균형 깨짐 

성격, 의지의 문제 ➔ 누구나 겪지만 그 모양이 다름 

원인을 무리하게 찾기보다 고통을 줄이는 것에 초첨

약물 교육 : 안심시키면서, 기능 회복 측면 위주로 설명  

신체증상을 호소하는 우울증

신체증상으로 내원
(병식 없는 경우)

Tylee, André, and Paul Gandhi. "The importance of somatic symptoms in depression in primary care." Primary care companion to the Journal of clinical psychiatry 7.4 (2005): 167.



스트레스에 취약한 현대인의 뇌

소화 기능, 면역 기능, 인지 기능 저하

 1 만년 동안 급격한 사회, 문화적 발전으로 인해

뇌는 그대로인데, 스트레스는 만성화 경향  

편도체의 지속적인 활성화

뇌의 작동방식은 석기 시대까지는 생존에 도움 

Sapolsky, Robert M. Why zebras don't get ulcers: The acclaimed guide to stress, stress-related diseases, and coping. Holt paperbacks, 2004.



편도체 활성화

전전두피질

기능 억제

교감신경 자극, 

스트레스 호르몬↑

근긴장, 심박수↑

 소화 및 면역 기능↓
감정조절 및

인지능력 저하

스트레스 상황편도체와 전전두피질



편도체 안정화

전전두피질

활성도 증가

부교감신경 자극,

스트레스 호르몬↓

심박동 안정

소화 및 면역기능 회복
집중, 판단,

문제해결력↑

스트레스 종결편도체와 전전두피질



감정
내부감각

정보
맥락

과거 지식,

기억

뇌에서  합쳐서 추론하는 과정에서 발생

감정 - 내부감각(Interoception)과 깊이 관련

Barrett, Lisa Feldman. "The theory of constructed emotion: an active inference account of interoception and categorization.

" Social cognitive and affective neuroscience 12.1 (2017): 1-23.



복식 호흡, 바디 스캔 명상

유산소 운동: 달리기, 수영

요가, 필라테스 : 자세 + 호흡 + 알아차림

내부감각 안정화 = 몸을 활용 + 알아차리기

Wallman-Jones, Amie, et al. "Physical activity and interoceptive processing: Theoretical considerations for future research.

" International Journal of Psychophysiology 166 (2021): 38-49.



중증 우울증
(정신과 진료 거부)

마음의 감기? 폐렴처럼 생명을 위협하기도

반복적·지속적 스트레스, 만성화, 사회적 지지 부족

 → 약물치료만으로는 충분하지 않을 수 있음

자살사고, 정신병적 증상, 초조 증상 확인 : 안전성 평가 

정신과 거부시: 공감 + 협진/입원/응급실 내원 필요 반복적 설명

한계 설정 

위험한 행동, 현실검증력 저하, 향정신성 약물 임의 조정 및 요구

치료에 협조적이 않은 중증 우울증

National Institute for Health and Care Excellence (Great Britain). Depression in adults: treatment and management. National Institute for Health and Care Excellence (NICE), 2022



응급 조치 

보호자 및 가족 연락

필요시 112 (응급입원 or 폭력성) 연락 - 응급 개입

치료 협조 안되는 경우,  치료 거부 근거 차팅

차트 기록 예시: “ 평가 여부, 치료적 권고, 환자 반응, 후속 조치”

자살 위험성 높아 입원 치료 권유하였으나 환자 refuse

지속적 자살 사고 및 충동 지속시 응급실 안내함 

short term f/u

중증 우울증
(정신과 진료 거부)

치료에 협조적이 않은 중증 우울증





1
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3

4

요약

특정한 상담 기법보다 더 중요한 것은 전반적인 면담 과정(비언어적 소통)

병력 파악하는 과정이 곧 상담이며, 이는 치료 관계 및 치료 결과와 밀접

신체증상 동반 우울증, 세심한 접근 + 기능 회복에 초점 + 내부감각 안정화  

경증의 경우,적절한 공감 및 생활습관(수면, 신체활동, 음주) 점검 및 교육

5 협진을 거부하는 중증 우울증 환자는 진료 한계 설정 및 안전을 고려한 조치
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