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CHA 마음챙김-연민센터(CMC)는 포용성, 접근성, 다양성을원칙
으로하여의료서비스와의료계에마음챙김과연민을접목하는것
을목표로한다.

아래분야에서마음챙김과연민학습및수행을함양한다:

• 환자치료
• 의료전문교육및연수
• 과학연구
• 직장내웰빙
• 의료계

www.chacmc.org

http://www.chacmc.org/


우리삶의방식을
변화시키는것은어떻게?

Image from https://studenthealth.uconn.edu/mindfulness/



변화수행(transformational practice)이란무엇인가?

• 변화/속성변화에힘을실어줄목적으로장기적으로전념하는의
도적활동

• 변화는다차원에서일어날수있다:

• 개인차원

• 관계/대인관계차원

• 조직차원

• 사회/구조차원

• 세계차원

• 마음챙김 웰빙훈련(MTLW) 과정은 사람들이 현재 순간의 경험과
따스하게 함께 하도록 돕기 위한 것으로서, 의식적 삶의 능력과 개
인적-관계적 차원에서 변화를 허용하는 능력을 함양한다.



개인적건강행태변화와만성병자가관리에

초점을두는이유는?
• 건강행태는전반적웰빙에영향을미친다.

• 건강행태는만성병을예방할수있다.

• 만성병 자가관리와치료지시준수는 건강 향상, 수명 연장을 가져
오고의료비용도절감한다.

• 지속적유해건강행위는다양한만성병을유발할수있다.

• 지속적유해건강행위는관계,집단,사회, 세계에영향을미친다.

• 만성병과 함께하는 삶은 정신상태와 양방적 상호관계를 이루어,
자기조절에강한영향을미치고, 환자의영향력을앗아갈수있다
.



유해건강행위는사망을앞당긴다



건강행태가의료비용의주범



일차의료마음챙김훈련 (MTPC)

• 일차의료환자를위한
8주집단코스

• 만성병자가관리향상, 스
트레스-불안-우울을감소
시키는동시에행동변화
동기부여

• 소견서기반, 보험실비정산
가능

• 트라우마인지
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How to refer patients?





• 1-4 회기: 마음챙김닦기

• 5-8 회기:
• 친절과대처

• 핵심가치와염원접속

• 지혜로운행동으로웰빙

• 연결, 소통, 공동체

• 3대연결주제:
• 온정과보편적인간성

• 대인간마음챙김

• 행동변화

MTPC 구조



경험의마름모(다이아몬드)





경험과의관계
• 애쓰지않음과변화의필요성사이조화이루기

• 모든것은변한다 –우리는이를받아들여야 한다

• 변화가일어나도록허용하기

• 염원을바르게들고있기—계란을들듯이

• 내적친절로지혜로운목표설정



학습설계
무작위효과비교연구

8주 MTPC 대저단위마음챙김비교그룹

일차의료마음챙김훈련 (MTPC)
(66% 참가자)

낮은마음챙김비교그룹 (LDC)
(33% 참가자)

•그룹프로그램: MTPC 집단회기는 8주
간 2시간씩 + 7시간침묵수행

•공동진행: 건강정신임상의들과일차
진료주치의가진행

•보험실비보상: 집단심리치료또는
의료집단방문으로청구

• 60분마음챙김입문강의
• 지역사회 마음챙김 자원 소개(강의,

핸드폰앱, 책, 인터넷자료등)

• 2주마다전화로마음챙김수행독려
• 그룹 프로그램 6개월 대기자명단에 이
름올림
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접근성

• 연구 1
• 46% 개인, 52% 보조금/CMS, 2% 기타

• 62% 연 4만달러이하소득

• 22% 비백인, 15% 영어가제2언어

• 연구 2
• 45% 개인, 53% 보조금/CMS, 2% 기타

• 29% 연 2만달러이하소득

• 23% 비백인, 17% 영어가제2언어



행동계획시행조사

1. 목표범주를고르시오 (하나만선택):

☐ 활동수준/운동

☐ 다이어트/식이/음주

☐ 자가관리수행

☐ 기타

2. 나의목표 (구체적으로): _

2. 지난 2주간목표를이루었나요?
전혀아니다. 완전히이루었다

1 2 3 4 5 6 7





MINDFUL-PC 연구논문

• 연구 1-- 2015-
2016

• 연구 2 -- 2017

N=81  

N=136

35% v 11%

58% v 32%

OR: 4.09, p<0.05

OR: 2.91, p<0.01

Study 1:
Gawande, et al, Mindfulness (2019) 10:1744–1759  
DOI: 10.1007/s12671-019-01116-8

Study 2: Gawande, et al, J Gen Intern Med (2018)  
DOI: 10.1007/s11606-018-4739-5

행동계획
시행



Schuman-Olivier Harvard Review of Psychiatry 2020

마음챙김자
기조절모형

doi: 10.1097/HRP.0000000000000277

DERS

MAIA

마음챙김기반개입

정서조절

주의력/인지
제어

자기조절과정

자기조절

동기와학습

행동변화



연구 #3

• 일차목표: 정서조절

• 이차목표: 행동계획시행결과의복제

전반적프로젝트

• 주목표: 중재자로서내부수용감각자각측면의역할

• 이차분석: 변화중재자로서내부수용감각인식의변화(몸-

듣기, 몸-신뢰)



무작위

(n=95)

MTPC
(n=62)

낮은마음챙김비교그룹

(n=32)

중도탈락 (n=4)  

후속수행미참 (n=0)
코로나로인한제외 (n=13)

중도탈락 (n=5)  

후속수행미참 (n=3)
코로나로인한제외 (n=8)

분석에포함

(n=49)

분석에포함

(n=24)

부정확하게무작위화 (n=1)

등록
(n=99)

오리엔테이션참가
(n=103)

무작위배정안됨 (n=4)

자격미달 (n=2)

불완전기저선 (n=1)

관심없음 (n=1)

자격심사

(n=546)
오리엔테이션미참가 (n=443)  

참가자격미달 (n=288)  참가거부또는타집
단배정 (n=71)
연락안됨(n=84)

미등록 (n=4)

관심있으나계속참가불가 (n=3)  보험에대한

염려 (n=1)



참가자인구통계

변수 총참가자 (n = 73) MTPC (n = 49) LDC (n = 24)

성: 여성, N (%)
43 (59%) 28 (57%) 15 (63%)

연령, 평균(표준편차)
37 (12) 37 (13) 36 (12)

인종: 백인, N (%)
55 (75%) 35 (71%) 20 (83)

인종: 비백인 또는 다혼
혈인종, N (%)

18 (25%) 14 (29%) 4 (17%)

주요우울증 장애 진단, N 

(%)

23 (32%) 14 (29%) 13 (54%)



23

연구3  

결과

8주차그룹간효
과: β = -12.98

95% CI [-23.3,- 2.6]

d = -0.59, p = .01

24주차효과

β = -13.35

95% CI [-24.3,- 2.4]

d = -0.61, p = .02

*

*

*p<0.05

정서조절척도의난이도변화



연구 3 결과

24

정서조절하위척도 β d p

비수용 3.12 0.55 0.036

목표지향적행동 3.48 0.82 < 0.001

충동조절 0.47 0.11 0.687

감정적자각부족 1.13 0.24 0.314

감정조절전략 4.99 0.74 0.001

감정적명확도부족 -0.18 -0.05 0.836



연구 3  

결과

25

80% 참가자가자
신의 API 평가

MTPC는행동계
획시행확률이
LDC보다컸다

OR=2.87
95% CI [1.1, 7.9]
p=0.04

일차진료마음챙김훈련(MTPC)낮은마음챙김비교그룹
(LDC)

행동계획을시
행하지않았다

행동계획을시행했다



MINDFUL-PC 연구

• 연구 1-- 2015-2016 N=81 35% v 11% OR: 4.09, p<0.05

• 연구 2 -- 2017 N=136 58% v 32% OR: 2.91, p<0.01

• 연구 3 -- 2018-2020 N=73 63% v. 38% OR: 2.87, p<0.05

Study 1: Gawande, et al, Mindfulness (2019) 10:1744–1759  
DOI: 10.1007/s12671-019-01116-8

Study 2: Gawande, et al, J Gen Intern Med (2018)  
DOI: 10.1007/s11606-018-4739-5

Study 3: Gawande, et al, under review

행동계획
시행



N=281

몸각각에믿음을잃다: 
일차의료환자의내부수용감각자각과우울증상강

도



내부수용감각감지

And Trust what it is telling you…

당신의몸이당신에게무언
가를말하려한다..

당신은그저듣기만하면
된다..

그리고몸이말해주는것을
믿으면된다.



• 41명참가자 (23 여성, 18 남성)

• 21-60세연령대 (평균 33.78세)

• 주요우울장애, 기분부전, 범불안장애의역사가있음

• 현재또는과거에유의미한명상또는강한요가수행이없었음

• 7 명참가자는후속방문을마치지않음

• 6 명참가자는과한머리움직임으로 fMRI 분석에서제외 (>2mm 

max displacement)

• N = 28 참가자가최종분석에포함됨 (14 여성, 14 남성)

뇌영상연구방법



뇌영상방법

10s

내부수용감각 외부수용감각반응 반응

자신의심장박동
감각에초점…

감각강도

무감각

극강

대상

단어는몇번바뀌었
나?

1 4

x18
6s 10s 6s

B) 과제설계

A) 연구타임라인

기준치 MRI

내부수용감각
주의력과제

훈련후 MRI

내부수용감각
주의력과제

일일수행: 목표
하루 30+ 분

MTPC 개입

8x 2-시간
그룹회기 +

8 주



내부수용감각주의력과뇌섬엽결과

B) 뇌섬엽다발평균 (from A)A) 훈련후내부수용감각 주의력에대한
뇌반응변화

X = -42mm Z = -

11mm

-3.1 3.1

4

.5

Z-stat

-4.5
Post > BaselineBaseline > Post

기준치 훈련후



X = 38mm Z = 2mm

낮은 > 높
은우울증

(곡선)
-3.1 3.1

4

.5

Z-stat

-4.5

견본내 2개하위집단:
• 불안 + 중간정도/심한우울증 (n =13)
• 불안(없음/약한우울) (n= 15)

우울증은훈련후내부수용감각몸-신뢰(MAIA 

Body Trusting ) 변화와내부수용감각 주의력에대
한뇌반응의연관을조절한다. 

내부수용감각주의력, 내부수용감각몸-신뢰와뇌
섬엽활동에대한마음챙김의효과

경미하거나없는우울증

중간정도/극심한
우울증







인구통계

여성 N (%)^ 138 (67) 94 (67) 44 (68)

연령 (세),  
평균(표준편차)

40 (13) 40 (13) 39 (13)

인종, N (%)

백인 165 (80) 111 (79) 54 (83)

흑인 10 (5) 8 (6) 2 (3)

다수혼혈 6 (3) 4 (3) 2 (3)

기타 25 (12) 18 (13) 7 (11)

민족히스패닉, 

N (%)
27 (13) 20 (14) 7 (11)

연소득

< $2만, N (%)
51 (25) 40 (28) 11 (17)

일차 DSM-V dx, N (%)

주요우울장애(MDD) 59 (29) 38 (27) 21 (33)

범불안장애(GAD) 40 (20) 28 (20) 12 (19)

비구체적불안(Anxiety 

NOS)

23 (11) 16 (11) 7 (11)

적응장애 36 (18) 24 (17) 12 (19)

Other depressive d/o 22 (11) 15 (11) 7 (11)

Otherd 25 (12) 20 (14) 5 (8)

2+ DSM-V dx 66 (32) 49 (35) 17 (26)

Any PTSD dx, N (%) 15 (7) 13 (9) 2 (3)

Any depressive dx, N (%) 98 (48) 66 (47) 32 (49)

변수 소계

(n=206)

MTPC  

(n=141)

LDC  

(n=65)

변수 소계

(n=206)

MTPC  

(n=141)

LDC  

(n=65)

No significant differences between groups, p<0.05



몸듣기경로만게시



몸신뢰경로만게시



몸듣기및신뢰경로



기준치우울증수위가중재하는몸듣기와신뢰경로



경미한우
울증



중간수위~극심한
우울증



결론

• MTPC는 다양한 안전망 의료시스템에서 실행가능하며, 일차의료 내 다양한 사회

경제적,문화적집단에게접근가능하다.

• MTPC는만성병으로인해불안, 우울, 스트레스를겪는환자들에대한의료서비스

를통해, 건강행태변화와만성병자가관리행동을개시할수있게한다.

• MTPC는특히감정을받아들이고, 목표지향적행동과정서조절전략을수용하는

측면에서정서조절을개선해준다.

• MTPC는불안우울증을가진일차진료환자들이내부수용감각주의력과제를

행할때뇌섬엽활성화를증가시킨다.

• 내부수용감각주의력과제를행할때뇌섬엽활성화의변화는MTPC 중몸신뢰가

증가한우울증환자에게서가장크게나타났다. 



결론

• 내부수용감각감지는, 몸을신뢰하고변화동기를부여하는몸의신호에
귀를기울임으로써,  부분적으로행동변화에대한마음챙김효과를중
재한다. 

• 내부수용감각감지(몸-듣기, 몸-신뢰)의간접적혼합효과는개별효과
보다컸다(B=0.37, 95% CI=0.17-0.59).

• 우울증이없는사람들중(n=62), 몸-듣기는단독으로유의미한
MTPC-API 중재자이다 (B=0.40, 95% CI=0.02, 0.88).

• 중간~극심한우울증환자들중(n=94), 몸-신뢰는유의미한MTPC-API 중
재자이다 (B=0.38, 95% CI=0.02-0.082).

• 우울증환자의경우, 몸을안전하게느끼고몸-신뢰를회복하는것이변
화를향한마음챙김수행경로에서핵심단계일수있다. 
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