
아동 신체심리치료

김명숙



• 가족해체의 증가와 경제적 어려움으로 적절한 양육, 

보호, 부모의 역할 상실→보호아동의 시설입소.

• 원가족에서의 가족해체 경험

- 부모의 학대, 방임 등 위기상황 노출 경험.

- 긴장, 공포, 불안, 두려움 경험

- 사회심리적 문제, 발달상의 문제, 정서적 결핍.

- 상대적 박탈감, 높은 소외감 경험

→ 단순한 양육과 보호만이 아닌 전문치료 필요.

시설아동의 특징



• 공동생활가정(Group home) 

-1996년 도입, 476개소, 3,267명의 아동청소년생활.

-주택에서 일반가정집과 유사한 형태로 거주.

-대개 3명~7명 정도 거주

시설아동의 특징



• 유아

: 전반적인 발달의 문제

• 아동

- 불안, 우울, 신체증상 등의 내재화 문제

- 주의집중문제, 공격성, 규칙위반 등의 외현화 문제

→ 학교에서의 적응

또래관계 문제

학업 문제

시설아동의 특징



• 문제행동감소를 위한 신체심리치료

- 종사자(대리양육자) 상담 및 교육필요

- 아동 개별관찰 중요

: 아동의 비언어적인 요소를 통한 관찰

시설아동 신체심리치료



아동의 비언어적 요소
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치료과정



• 문제행동감소를 위한 신체심리치료

- 신체적, 심리적 긴장 이완

- 정서적 안정

- 규칙 정하고 지키기

- 공간 바운더리 경험 및 인식

- 신체 정렬과 자기 힘 느끼기

- 힘 조절과 신체 조절

- 감정 경험, 표현, 인식, 조절

- 공동체 형성

시설아동 신체심리치료




