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융의분석심리학적심리치료개관

이죽내*

대동병원 정신과

본고는분석심리학적정신치료를분석심리학의인간관과정신병리관을중심으로개관한

것이다. 분석심리학에서보는인간의본질은정신의全體性에있다. 정신의전체성은‘自己’

(das Selbst)의 개념으로파악된다. 자기의개념은집단무의식의개념에그근거를두고있

다. 집단무의식은 인간의 가장 원초적인 행동유형인 원형(archetype)들로 구성된다. 모든

원형은자기원형과관계하고자기원형의기능은보상기능과초월기능으로나타난다. 그리고

분석심리학에서보는정신병리현상은정신의전체성에서벗어난상태또는그결과를말한

다. 정신의전체성을의식또는자각하는과정을융은개성화과정(Individuationsprozess)

이라명명하였다. 인생의전반기의개성화과제는사회적응에있고, 후반기의개성화과제는

자신의내면세계에의적응이다. 인생전반기에발생하는정신장애는사회적응의문제즉자

아약화와관계하고인생의후반기의정신장애는정신의전체성으로부터일탈하는데서생긴

다. 정신병리현상은정신의전체성이깨어졌을때, 이를회복하려는목적적시도의결과로일

어난다. 따라서분석심리학적정신치료는근본적으로개성화과정(Individuationsprozess)을

통해 정신의 전체성을 실현하는 방향으로 이루어진다. 융은 정신치료를 기법중심의 암시치

료와 치료자의 인격중심의 변증법적 대화치료로 나누었으나 그의 일차적 관심은 변증법적

대화치료에있다. 결국 정신치료의실제는정신의전체성에대한통찰을근간으로여러관

점과방법들의상호보완적인조화속에서이루어진다고보았다.  

주요어 : 분석심리학적 정신치료, 전일성, 개성화, 원형적 작용
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머리말 :�분석심리학의학문적성격

분석심리학은 정신과의사,�심리학자등 과학

적 사고에만 길들여져 있는 사람들에게는 이해

하기 어려울 뿐만 아니라 많은 오해를 불러일

으키고 있기도 하다.�그것은 분석심리학의 학

문적 성격이 과학뿐만 아니라 철학적 성격을

띠고있는데서기인한다.��

과학이란 分科學問의 줄인 말로서 전문영역

이 분할된 학문을 뜻하는 반면,�철학은 統一學

全體學 一般學 普遍學이다.�과학은 그 분과의

전문영역에 따른 구체적인 특정한 연구대상이

있다면 철학은 어떤 특정 대상이나 영역이 아

닌 통일,�전체,�일반,�보편에 대한 학문이다.�말

하자면 과학이 구체적 어떤 것(thing)에 대한

연구라면 철학은 구체적 어떤 것이‘없는 것’

혹은‘아무것도 아닌 것’(no-thing)에 대한 연

구라고 할 수 있다.��그러므로 과학을 positive

science,�철학을 negative�science�로 말하는 자

도있다.��

그렇다면 철학의 대상인‘없는 것’혹은‘아

무것도 아닌 것’이란 무엇을 뜻하는가?�‘없는

것’이란 말은 인간의 五官으로 볼 수도 들을 수

도 만져볼 수도 냄새 맡을 수도 맛볼 수도 없는

것이란 뜻에서‘없는 것’을 말하고 있다.�말하

자면,�인간의 감각기관을 기준으로,�감각세계

의 관점에서‘없는 것’이라고 표현된 말로서,

‘없는 것’이란 그 감각적 대상이 내포하고 있

는 意味이다.��감각세계는 항상 감각되는 구체

적 대상이 있다면,�의미의 세계는 구체적 대상

을 통해 드러나는 의미이다.�의미의 세계는 육

안을 통해 보는 감각세계와는 달리 心眼을 통

해 감각세계의 대상에 나타난 의미를 보는 세

계이다.��

이로써‘없는 것’혹은‘아무것도 아닌 것’

이란 감각의 세계에서 보면‘아무것도 아닌

것’이지만 의미의 세계에서 보면 의미를 나타

내는 것으로서 참으로 있는 것,�참된 현실(real

reality)을 가리킨다.�이‘참으로 있는 것’이 곧

바로 분석심리학에서 말하는 全一性,�全體性의

성격이다.�그리고 분석심리학의 이러한 전일성

의 성격은 곧 바로 철학의 성격이다.�융은“정신

과의사는철학자혹은철학적의사(philosophis-

cher�Arzt)여야 한다.�우리 정신과 의사는 특정

영역의 탁월한 전문가이기는 하지만 그 전문영

역은 이상하게도 우리들로 하여금 그 전문성을

근본적으로 극복할 것을 강요하고 있다.�왜냐

하면 환자는 우리들에게 그의 신경증이란 전문

성을 갖고 오는 것이 아니라 그의 전체적 정신

과 그것이 관계하고 있는 그의 전 세계를 갖고

오기때문이다.”라고말하고있다.��

정신의 全一性 혹은 全體性이란 다른 말로

표현하면 心性 혹은 인간의 本性을 가리킨다.

왜냐하면 心性 혹은 인간의 본성은 항상 전체

로써 드러나기 때문이다.��그리고 전체로서 드

러난 心性은 주어진 현실을 전체로서 파악하게

된다.�따라서 분석심리학은 全體性 心理學

(Ganzheitspsychologie)�혹은 心性 心理學

(Seelenpsychologie)이라고 할 수 있다.�융은

그의 시대에 이미 서양심리학은 심성이 없는

심리학(seelenlose�Psychologie)임을 지적하고,

이는 심리학의 본래적 사명을 망각한 채 인간

을 자기소외적인 방향으로 이끌어 가고 있다고

경고하였다.�이 경고는 오늘의 상황에도 그대

로 적용된다.�인간의 본성에 대한 통찰이 없는

심리학은 불가피하게 人間疏外的 心理學이나
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精神醫學이 될 수 밖에 없다.�말하자면 技術學

(technology)으로서의 심리학이나 정신의학일

수밖에 없다.�물론 技術의 중요성을 부인하는

것은 아니다.�융 자신은 오히려 환자의 효과적

치료를 위하여 가능한 많은 치료기법을 습득할

것을 권고하였다.�왜냐하면 치료는『환자에 따

라』치료하는 것이기 때문이다.�그러나 환자에

따른 적절한 치료기법의 선택과 적용은 그 환

자의 全體像의 파악에서 가능하다.�그 전체상

의 파악이 곧 바로 그 환자의 심성 혹은 본성에

대한 이해이다.�환자의 전체적 파악에서 적용

된 기법은 그 환자의 病뿐만 아니라 그 환자의

全體人間에 영향을 준다.�전체상의 파악이 없

이 적용된 기법은 인간을 조종하는(manipula-

tive)�경향을 나타낸다.�그런 기법으로 일시적

으로는 치료효험이 생길 수도 있고,�경우에 따

라서는 재발없이 사회적응이 가능할지 모르나,

그것은 그 환자의 본성을 희생한 대가일 수 있

다.�기술이나 기법의 존재의의는 인간의 본성

에대한이해가전제될때있는것이다.

그렇다면 인간의 본성 혹은 전체성의 파악은

어떻게 가능한가라는 의문이 생긴다.�기술이나

기법의 습득은 과학의 영역으로 누구나 시간과

노력을 들이면 쉽게 이룰 수 있다.�그러나 인

간의 본성에 대한 파악은 그런 식으로는 습득

되지 않는다.��그것은 관찰자 자신의 인격을 통

한 파악이기 때문에 자신의 인격을 개발하고

성숙시킬 수밖에 없다.��물론 여기서 말하는 인

격이란 소위 말하는 집단적 성격을 띤 도덕적

인 것과는 무관한,�경우에 따라서는 정반대되

는 것으로서,�意識의 확대를 가리킨다.�의식의

확대를 통해 주어진 현실이 보다 전체상에 가

깝게 눈에 드러나는 것이다.�이런 이유 때문에

융은 그 당시 프로이트에게 처음으로 올바른

치료자가 되기 위해서는 자신이 치료를 받아야

하는교육분석(training�analysis)을 제안하였다.

그것이 발단이 되어 오늘날 많은 분석적 치료

학파에서는 분석가 양성 교육과정에 교육분석

이 필수적인 것으로 되어 있다.�교육분석의 본

질적 의의는 현실이해를 저해하는 자신의 문제

를 해결하여,�그 문제로 가리어졌던 자신의 본

성이나 본질을 드러내고 체험하는데 있다.�그

러나 이는 실제로는 간단하지 않다.�우선 그런

교육분석을 받는 자의 진정한 동기,�자질 및 경

제적 그리고 시간적 여건이 문제이고,�또한 더

욱 중요한 것은 그런 교육분석을 올바로 할 수

있는 분석가나 치료자가 얼마나 되느냐 하는

점이다.�그 밖에 지금까지 길들어져온 과학적

사고와 오늘날 과학제일주의 정신도 크게 작용

하고 있다.�이런 어려운 이유들 때문에 많은 정

신치료자 지망생들은 기술 중심의 과학적 치료

방향으로 쏠리고 있는 것 같다.�그러나 진정으

로 인간의 정신건강과 정신치료에 관여하고자

하는 자는 인간이란 도대체 무엇이며 자신은

도대체 무엇이며 또한 정신치료의 본질이란 무

엇인가를 깊이 사유해 보아야 할 것이다.�왜냐

하면 그런 의문에서 출발하지 않는 치료행위는

맹목적이고反人間的이되기쉽기때문이다.

분석심리학 및 분석심리학적 정신치료는 바

로 이런 질문에서 출발하고 있다.�따라서 분석

심리학이나 분석심리학적 정신치료에 관한 이

해를 위해서는 철학적 사색이나 명상적 태도가

필요하다.�다시 말하면 분석심리학의 개념들은

자연과학의 개념들처럼 닫혀있는 조작된 개념

(operationalisierter�Begriff)이 아니라 끝없이

열려있는 意味體驗이다.�그 意味는 인간의 全
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體性 혹은 본질과 관련된 의미로서,�개념이 아

닌 오직 인간의 체험만을 통해서 이해되는 그

런 의미이다.��융은 원래의 체험을 대치하고 있

는 개념의 허구성에 관해,�“개념에 의한 체험의

대치는 인간을 공허하고 비현실적으로 만들고,

살아있는 현실은 공허한 말로 대치되어 말라

죽게 된다.”고 하였다.�분석심리학의 개념은 체

험된 것을 부득이 개념이란 이름하에 옮겨 놓

은것에불과하다.

따라서 분석심리학적 개념을 접할 때 항상

그리고 일차적으로 융자신의 체험으로 돌아가

야 한다.��그렇지 않을 때,�그 개념은 융이 말한

대로 공허한,�이해할 수 없는,�그렇기 때문에

무의미한 것이 되어 버린다.�융 자신의 체험으

로 돌아간다는 것은 자기 자신의 체험으로 돌

아가는 것을 말한다.�말하자면,�융과 같이 되는

것이 아니라 융이 체험한 것과 같은 방식으로

스스로를 체험하는 것이다.�이와 같이 스스로

를 체험하는데 열중하기만 한다면,�겉으로 난

해하게 보이고 때로는 모순되는 것 같이 보이

는 분석심리학의 이론들은 매우 간명하고 일관

되게이해된다.��

이상에서 말한 분석심리학의 학문적 성격을

유념하면서 분석심리학적 인간관과,�정신병리

관,�그리고 분석심리학적 정신치료를 말해보고

자한다.

分析心理學的人間觀

분석심리학적 인관관이란 분석심리학에서는

인간을 어떻게 보는가의 문제이다.�말하자면

인간의 본질에 관한 질문이다.�분석심리학에서

보는 인간의 본질은 정신의 전체성에 있다.�정

신의 전체성은 융에게는 모든 생물학적,�정신

적 일어남의 고유한 원동력(spiritus�rector)으로

나타난다.�융은 이 신비한 전체성을‘自己’(das

Selbst)의 개념으로 파악하고 있다.�따라서 분

석심리학에서 인간의 본질에 관한 질문은‘自

己’에대한질문이된다.�

‘自己’는 우선 自我(Ego)와 구별된다.�자아

가‘일상의 나’라면‘자기’는‘본래적 나’이

다.�철학적 용어를 빌리면 자아가‘경험적 나’

라면‘자기’는 선험적 나이다.�그러므로 자아

와‘자기’의 관계는 주객관계로 본다면 客體와

主體의 관계이다.�말하자면 자아가 주체가 되

는 것이 아니라‘자기’가 주체가 되는 것이다.

‘자기’는 의식초월적(bewusstseinstranszen-

dent)인 존재이기 때문에 의식으로는 파악될

수 없는,�우리들 내부에서 스스로 작용하고 있

는 어떤 것(etwas� in�uns�selber�Wirkendes)으

로서 체험될 수 있을 뿐이다.�융은 Wirklichkeit

(현실)라는 말이 Wirken� (작용하다)에서 나온

것임을 주목하면서 우리들 내부에서 스스로

‘작용’하고 있는 어떤 것이야 말로 진정한 현

실을 드러낸다고 하였다.�‘작용하고 있는’이라

는 말에서 표현되고 있는 그 작용은 原型

(Archetypus)의 작용이다.�모든 원형은 中心原

型인 自己原型(Selbstarchetypus)과 관계하고

그것에로 歸一하기 때문에 자기원형 혹은‘자

기’로 대표된다.�원형의 작용은 원형의 초월기

능의 작용으로서,�이는 의식적 자아의 분별성

을 止揚하여 정신의 전체성인‘자기’를,�그리

고 세계와의 관계에서는 主客一如의 체험을 하

게 한다.�그런 체험 속에 들어나는 것이 진정한

현실이다.
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‘自己’의 체험상태와 그것으로 인해 동시에

체험되는 주객일여의 상태란 어떤 것인가?�이

문제는‘자기’의 본성과 직결된다.�‘자기’의

본성은 絶對智(absolutes�Wissen)혹은 絶對意

識性(absolute�Bewusstheit)을 특징으로 하고

있다.�‘자기’의 절대지나 절대의식성은 무의식

의 절대지나 절대의식성으로 표현된다.�왜냐하

면 우리들은 일상적으로‘자기’가 실현된 상태

가 아니고‘자기’실현의 도상에 있고,�따라서

대부분‘자기’는 무의식에 은폐되어 있기 때문

이다.�‘자기’실현이란 은폐된‘자기’의 본성인

절대지나 절대의식성의 실현이다.�‘자기’의 절

대의식성은자아의상대적의식성즉분별성과는

달리無分別性의平等一如를드러내는,�그야말로

相對를끊어버리는초월성(Transzendentalitaet)을

특징으로 하고 있다.�이 초월성은 원형의 초월

기능에 의해 일어난다.�원형 그 자체는 누미노

줌(Numinosum)을 갖고 있는 自然의 빛(das

Licht�der�Natur)이다.�그 자연의 빛이 절대의식

성이고 절대지를 가능케 한다.�이런 의미에서

원형의 초월기능의 의의는 이 자연의 빛을 드

러나게 하는데 있다.�자연의 빛을 드러나게 하

는 것이 진정한 의미의 의식화이다.�이때의 의

식화는 누미노줌의 성격을 띠고 있는 밝음 그

자체로서,�의식적 자아의 分別的 意識性은 사

라진다.�그러므로 이런 의식화는 의식초월적인

것으로 불려지고,�그때의 의식성은 主客의 相

對가 끊어진 主客一如,�平等一如를 드러내는

절대성을 갖게 된다.�그 절대적 의식성이 절대

지를드러낸다.

‘自己’의 개념은 융의 집단무의식의 개념에

근거를 두고 있다.�무의식이란 생각은 퍽 오래

전부터 알려져 있는 사실로서,�철학적으로는

Gottfried�Wilhelm�Leibniz에 의해 그 개념이 도

입되었고 Friedrich�Wilhelm�von�Schelling�등

이 그의 철학적 주제와 관련하여 언급하고 있

으나 그것을 과학의 대상으로 삼고 연구를 한

사람은 프로이트이다.�프로이트는 무의식의 표

현을 사람들의 실수,�잊어버림,�공상,�노이로제

나 각종 정신장애의 증상,�그리고 꿈에서 찾아

보았다.��프로이트의 무의식은 한 개인이 이 세

상에 태어나서 자라는 동안 겪은 개인생활에서

의 체험내용 가운데 무슨 이유에서든 잊어버린

것,�현실세계의 도덕관이나 가치관 때문에 받

아드릴 수 없어 억압(Verdraengung)된 여러 가

지 내용으로 이루어진다.�이와 같은 무의식의

내용은 개인의 특수한 생활체험과 관련되고 개

인적 특성을 나타내는 것들이어서 융은 이를

個人無意識(das�persoenliche�Unbewusste)이

라고 하였다.�그러나 무의식에는 이러한 개인

적 특성과는 관계없이 사람이면 누구에게서나

발견되는 보편적 내용이 있다.�이러한 내용은

태어난 이후의 경험내용에서 나온 것이 아니라

태어날 때 이미 가지고 나오는 무의식의 층으

로서 일찍이 의식된 일이 없는 것들이다.�이것

은 개인의 특성보다 인류일반의 특성을 나타내

는 요소들이다.�누구에게서나 보편적으로 존재

한다는 뜻에서 융은 이를 집단무의식(das

kollektive�Unbewusste),�超個人無意識(das

ueberpersoenliche�Unbewusste)�혹은 非個人

無意識(das�unpersoenliche�Unbewusste)이라

하였다.�집단무의식은 원형들로 구성된다.�원

형이란 인간의 가장 원초적인 行動類型을 말하

는데,�이것은 神話를 산출하는 그릇이며 우리

마음속의宗敎的源泉이다.

앞에서도 지적한 바와 같이 모든 원형은 自
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己原型(Selbstarchetypus)과 관계하고 결국 거

기에로 歸一하기 때문에 자기원형으로 대표된

다.�‘自己’란 의식과 무의식을 통튼‘하나’인

전체를 말하고 自己原型은 인간으로 하여금 스

스로 전체로서 살 것을 요구하는 기능을 말한

다.�그 기능은 자기원형의 補償機能과 超越機

能으로나타난다.�

自己原型의補償機能

보상의 개념은 현대정신치료영역에서는 원

래 Alfred�Adler�에 의하여 신경증의 이해에 도

입되었다.�즉 그는 신경증을 열등감의 보상으

로 이해하고 있다.�이와 같이 아들러가 그의 보

상 개념을 열등감의 보상에 제한하고 있는데

반해,�융은 일반적인 개념,�말하자면 意識에 대

한 無意識의 기능적 보상관계로 파악하고 있

다.�의식의 활동은 선택적이고,�이 선택은 하나

의 방향을 필요로 한다.�그러나 그 방향은 거기

에 속하지 않는 모든 것을 배제하게 되고,�이로

인해 불가피하게 의식 一方性이 생겨나게 된

다.�의식으로 부터 배제된 모든 것은 무의식으

로 억압되고 의식과의 긴장상태를 이룬다.�의

식적 태도의 일방성이 크면 클수록 의식은 무

의식과 보다 대극적이 된다.�이때 무의식은 그

대극을 止揚하여 정신의 전체성을 이루려고 한

다.�그것이 자기원형의 보상기능이다.�그 일예

로 이는 히스테리 성격에서 볼 수 있다.�히스테

리성격은 우선 정상적인 의식태도의 과장 즉

과장된 외향성이다.�이런 과장된 의식의 외향

적 태도에 대해 무의식은 신체적 장애를 통해

환자로 하여금 자기 자신에게 시선을 돌리게끔

하는 즉 내향성에로 강요하는 보상기능을 나타

낸다.��보상기능은 특히 꿈의 발생과 해석에 있

어서 하나의 중요한 역할을 한다.�이에 관해서

는 후속되는 분석심리학적 정신치료에서 다루

어질것이다.��

이와 같이 보상기능은 의식과 무의식의 對極

性(Gegensaezlichkeit)을 전제하고 있고 그 대

극성을 균형 조화롭게 하여 정신의 전체성을

이루려는데 그 의의가 있다.�그 전체성의 실현

은 어떻게 가능한가?�이것은 근본적으로 自己

原型의超越機能에의해가능하다.

自己原型의超越機能

자기원형의 초월기능을 통해 의식과 무의식

의 合一이 일어나고 또한 의식과 무의식의 合

一로 부터 초월기능이 일어난다.�말하자면 원

형의 초월기능에 의해 의식과 무의식이라는 對

極이 合一된다.�대극의 합일은 상징형성으로

나타난다.�집단무의식의 내용을 이루는 원형은

상징발생의 결정적 요인이다.�상징이란 단어는

희랍어 동사 <symballein>�혹은 그의 명사

<symbolon>에서 나온 말이다.�고대 희랍에서

는 두 친구가 헤어질 때 하나의 동전이나 반지

를 둘로 나누어 가졌다가 다시 만났을 때 그 반

쪽을 서로 내밀어,�그것이 서로 맞아 원래의 하

나로 되었을 때 서로 친구로 인정했다고 한다.

두개의 반쪽이 서로 맞는 것이 symballein�혹은

symbolon�이다.�이로써 상징이란 어원상 두개

의 다른 것이 합쳐져 원래의 하나로 되는 것을

가리킨다.�융의 상징개념은 이런 상징의 어원

과 일치한다.�상징은 정신의 全一性(die�Einheit
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und�Ganzheit)의 표현이다.�그러나 그 전일성

이란 마치 우리가 무엇이라고 말할 수 있는 그

런 것이 아닌,�말하자면 우리의 지적대상이 아

니다.�그러므로 융은 상징은 체험되어질 어떤

것이라고 하였다.�체험되어질 어떤 것이란 意

味이다.�따라서상징은意味像(Sinnbild)이다.

분석심리학에서는 모든 정신현상을 상징으

로 (psychisches�Phaenomen�als�Symbol)본다.

그러나 융이 말한 것처럼 어느 누구도 정신현

상을 상징적으로 볼 것을 강요할 권리가 없다.

정신현상에 무슨 의미가 있단 말인가 한다면

그만이다.�그리하여 융은 상징적 정신현상학과

관련하여“어떤 것이 상징이냐 아니냐 하는 것

은 우선 관찰자의 의식태도에 달려 있다.�예를

든다면,�주어진 사실(정신현상)을 단순한 사실

로 보느냐 아니면 未知의 어떤 것의 표현으로

보느냐에 달려있다.�그러므로 어떤 사람은 한

사실을 전혀 상징적으로 보지 않는 반면에 다

른 사람에게는 그 반대일 수 있다”고 하였다.

융은 관찰자의 상이한 의식적 태도는 궁극적으

로 정신현상의 意味(미지의 어떤 것)와 附隨現

象(Epiphaenomen)(단순한 사실)중 어느 곳에

더 많은 가치를 두느냐의 세계관과 관련하고

있다고하였다.

그러나 중요한 것은,�어떤 세계관을 갖느냐

에 따른 결과이다.�우리의 관심은 환자를 근본

적으로 치료하는데 있다.�융의 상징적 세계관

에 관심을 갖는 것은 바로 그것이 정신치료와

연결되기 때문이다.�상징적 세계관(symbolis-

che�Weltanschauung)은 상징적 이해(symbol-

isches�Verstehen)를 가능케 한다.�상징적 이해

란 자기원형의 초월기능에 의해 分別知的인 意

識的 自我가 초월됨으로써 일어나는 누미노줌

적체험을수반하는全體的理解(Ganzheitliches

Verstehen)로서,�이는 의식적 자아에 의한 知

的,� 對象的 理解(intellektuelles,� gegen-

staendliches�Verstehen)와는 구별된다.�知的 이

해를 통해서는 기껏해야 사회적 적응의 개선이

있을 뿐이지만 상징적 이해는 人格의 變換

(Persoenlichkeitswandlung)을 가져오고,�그 인

격의변환은진정한의미의치유를가져온다.�

지금까지 분석심리학에서 보는 인간,�인간의

본질을 간략히 말했다.�요약하면,�인간의 본질

은 정신의 전체성 혹은 전일성에 있고,�그것은

‘自己’의 개념으로 파악하고 있다.�‘자기’는

自己原型으로서 정신의 전체성을 이루는 보상

기능과 초월기능을 갖고 있고,�‘자기’의 본성

은 絶對智나 絶對意識性을 특징으로 하고 있

다.�‘자기’의 절대의식성은 自我의 상대적 의

식성 즉 분별성과는 달리 無分別性의 平等一如

즉 진정한 의미의 현실을 드러낸다.�그 들어난

현실이 다름 아닌 실현된 인간정신의 전체성

즉인간의본질이다.

分析心理學的精神病理觀

앞에서 분석심리학적 인간관 즉 인간의 본질

은 정신의 전체성에 있음을 말했다.�분석심리

학적 정신병리관은 이러한 분석심리학적 인간

관에 기초하고 있다.�즉 정신병리 현상은 정신

의 전체성에서 벗어남으로써 생기고 또한 그

벗어난 상태이다.�바꾸어 말한다면,�정신건강

이란 정신의 전체성을 유지하고 있는 상태라고

할 수 있다.�그러나 그 정신의 전체성이란 의식

화 혹은 자각된 것이어야 한다.�인간은 태어날
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때 정신의 전체성을 이루고 있다.�그러나 그것

은 자연적 상태의 전체성으로서,�의식화 혹은

자각되어 있지 않은 상태이다.�그러므로 인간

은 이 전체성을 의식화 혹은 자각하여야 한다.

이러한 의식화 혹은 자각의 과정이 분석심리학

에서 말하는 자기실현의 과정 혹은 개성화 과

정(Individuationsprozess)이다.�개성화 과정은

인생의 전반기와 인생의 후반기로 나누어지는

데 인생의 전반기의 개성화 과제는 사회적응에

있고,�반면에 인생의 후반기의 그것은 자신의

내면세계에의 적응에 있다.�다시말하면인생의

전반기의 개성화 과제는 사회적응을 위한 그리

고사회적응으로인한自我强化(Ichverstaerkung)

에 있다면,�인생의 후반기의 그것은 自己强化

(Selbstverstaerkung)에 있다.�따라서 인생의 전

반기에 발생하는 정신장애는 사회적응의 문제

즉 자아약화와 관계하고,�인생의 후반기의 정

신장애는 자신의 내면세계에로의 적응문제 즉

정신의전체성으로부터일탈하는데서생긴다.

물론 인생의 후반기에 있어서 자신의 내면세

계에 적응한다고 해서 외적세계인 사회의 적응

을 무시하는 것이 아니라 오히려 자신의 내면

세계에로의 적응을 통해 외적세계에 보다 자발

적이고 창의적으로 적응함을 가리킨다.�그러나

인생의 전반기에 있어서의 사회적응이란 인격

발달상 불가피하게 自我의 발달과 강화가 요구

된다.�자아의 발달과 강화는‘自己’로 부터 벗

어남으로써 가능하기 때문에‘自己’疏外的이

될 수 밖에 없다.�그리고 自我의 발달과 강화가

없이는 인생의 후반기의 자기실현은 불가능하

다.�그리하여 융은 自我의 발달과 강화를 必要

惡으로보고있다.��

이와 같이 인생의 전반기와 후반기는 서로

상반되는 발달과제를 갖고 있기 때문에 정신병

리현상을 심리학적으로 이해함에 있어서는 이

점을 반드시 유념하여야 한다.�말하자면 어떤

환자의 정신병리를 이해할 때 그 환자가 인생

의 전반기에 놓여 있는지 후반기에 놓여 있는

지를 먼저 고려에 넣어야 한다.�그러나 정신건

강은 근본적으로 정신의 전체성의 실현에 있기

때문에 정신병리의 이해는 일차적으로 정신의

전체성에 초점이 맞추어져 있다.�개성화 과정

은 정신치료와 직결되기 때문에 후속되는 분석

심리학적 정신치료에서 본격적으로 다루어질

것이다.��

그 다음은 이상에서 말한 일반적인 분석심리

학적 정신병리관을 염두에 두면서 주로 神經症

의 정신병리를 어떻게 이해하고 있는가를 간단

히 살펴보기로 한다.�인간은 생물학적-정신적-

사회적 존재(bio-psycho-social�existence)이기

때문에 생물학적,�정신적,�사회문화적 측면에서

이해되어야하는것처럼인간의정신병리현상도

마찬가지다.�융의전체성사고(Ganzheitsdenken)

는 정신의 전체성뿐만 아니라 생물학적-정신적-

사회문화적존재로서의인간의전체성을內含하

고 있다.정신의 전체성은 그 개인의 생물학적,

사회문화적 측면과 불가피하게 하나로 되어 있

기 때문이다.�다만 융은 인간과 그의 정신병리

현상을 정신적 측면에서 접근하고 있을 뿐이

다.�그리고 우리가 생물학적이니 사회문화적이

니 하는 것도 정신이 있기 때문에 그렇게 말할

수 있는 것인 만큼 정신적인 것이 일차적이고

본질적일수밖에없다.��

융은 정신의 전체성의 관점에서“노이로제는

內的 解離,�자기 자신의 兩分이다.�모든 이런

양분을 강화시키는 것은 병을 만들고,�이것을
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완화시키는 것은 건강하게 한다.”고 하였다.

자기 자신의 兩分이란 의식과 무의식의 양분,

자아와‘자기’의 양분을 가리킨다.�분석심리학

에서 말하는 원래적 의미의 무의식은 집단무의

식이다.�집단무의식은 앞에서도 언급한 바와

같이 인간의 근원적 유형인 제 원형을 그 내용

으로 하고,�그 제 원형은 자기원형으로 대표된

다.�말하자면 집단무의식은 자기원형을 은폐하

고 있는 生命의 源泉이며 創造的 可能性을 지

닌 것이다.�그 생명의 원천과 창조적 가능성은

정신의 전체성을 유지케하는 자기원형의 목적

적의미로나타난다.

노이로제는 의식이 무의식으로 부터,�그리고

자아가‘자기’로 부터 멀리 떨어져 나갔을 때

생기는 것이다.�意識과 自我가 無意識과‘自

己’로 부터 멀리 떨어지면 떨어질수록 인격의

解離를 일으킬 위험은 커진다.�그로 인해 노이

로제와 그에 따른 고통이 생긴다.�그러나 그 노

이로제의 고통은 바로 떨어져 나간 자기 자신

을 되찾고 인격의 해리를 止揚하여 全體性을

이루려는 목적을 갖고 있다.�그것이 자기원형

의 目的意味이다.�그러므로 융은 노이로제를

그 意味를 아직 자각하지 못한 마음의 고통이

라고 말하고 있다.�말하자면 노이로제는 意味

를 내포하고 있는 病苦이다.�따라서 노이로제

는 단순히 과거의 어떤 상처에 대한 결과에 지

나지 않는 것이 아닌,�미래지향적인 의미 즉 정

신의 전체성을 이룰 것을 지시하는 신호이다.

따라서 노이로제는 자신의 인격의 변화,�성숙,

통일을이룩할수있는좋은기회이기도하다.

물론 융이 노이로제의 심리학적 이해에 있어

서 目的性을 중요시한다고 해서 환자의 자라온

가족환경이나 성장과정을 무시하는 것이 아님

은 말할 것도 없다.�소아의 정신장애에 있어서

母子關係의 중요성과 부모의 영향을 누구보다

도 먼저 지적하고 아이를 고치려면 부모를 먼

저 살펴보아야 한다고 주장한 것은 융이었다.

다만 그는 개인의 생활사나 과거의 상처가 노

이로제를 설명하는 전체가 될 수 없음을 말하

고 있을 뿐이다.�융은“노이로제의 원인은 치료

의 마지막 시기에 비로소 분명해지는 경우가

있고,�그 원인이 그리 중요하지 않은 경우가 있

다.�나는 많은 노이로제가 상처에 기인한다는

사실을 결코 부정하지 않으나 모든 노이로제가

결정적으로 어린 시절의 상처체험에 의해 생겼

다는 주장에 의견을 달리한다.�이런 생각은 의

사들의 과거지향적인 인과론적 사고에 의한 것

으로,�이들은 항상‘무슨 원인 때문에’라고만

묻고,�이와 똑같이‘무슨 목적으로’라는 본질

적 물음에는 개의치 않는다.�이것은 환자에게

흔히 손해를 끼친다.�왜냐하면 환자들은 이런

인과론적 물음 때문에 때로는 여러 해 동안 생

각해 낼 수 없는 어린 시절의 체험들을 탐색하

도록 강요되고,�그에게 당장 중요한 일들에 대

해서는 너무나 소홀하게 되기 때문이다.”라고

말했다.�그리고 융은 이런 정신적 외상의 내용

은 이미 神經症的이라고 규정할만한 태도에서

생겨난 이차적인 현상인 경우가 많다고 하였

고,�“보통 노이로제는 성격이 병적일 만큼 한쪽

으로 치우치게 발전된 것인데,�그 시초를 알기

는 거의 어렵지만 어린 시절의 최초에 까지 거

슬러 올라갈 수 있다.�그러나 노이로제의 시작

이 실제로 어느 때부터인가를 분명하게 말하려

든다면 결국 우리는 너무 제멋대로 판단하게

되지 않을 수 없다.”고 하였다.�그만큼 일정시

기에 노이로제의 원인을 귀착시키는 것은 어렵
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고 또한 노이로제가 언제 시작되었는가를 찾는

작업이 과연 노이로제의 치료에 실제로 어떤

도움을 주는가 하는 것도 문제라고 융은 말하

고있다.

그러나 융은 정신현상을 이해함에는 그것의

원인과 의미를 동시에 보아야 한다고 말하고

있다.�융이 살던 그 당시에는 인과론적 관찰방

식이 압도적이었기 때문에 융은 자연히 의미차

원의 목적론적 관찰방식을 강조하게 된 것이

다.�그리고 특히 인생의 후반기에 놓여 있는 노

이로제 환자는 일차적으로 그 증상의 의미를

자각할 때 치유될 수 있다.�일예로 갱년기 우울

증 환자의 경우를 보면,�갱년기의 우울증은 흔

히 강박적이고 철저한 성격의 사람에서 잘 나

타나며,�이런 환자들은 대개 사회생활을 착실

히 하고 사회의 도덕규범을 철저히 지키던 사

람으로 가족을 위해서 또는 사업이나 사회를

위해서 아내로서 또는 가장으로서 완벽한 봉사

를 해온 사람들이다.�그들은사회와가족과직장

의 기대와 사회적 평가에 철저하게 자신을 일치

시켜 오느라고 자기 자신의 個性(Individualitaet)

을 살리지 못했기 때문에,�여기에 정신적 균형

이 깨지지 않을 수 없게 된 것이다.�우울증상은

의식에서 이용할만한 정신적 에너지가 고갈되

었음을 말한다.�에너지는 무의식에 정체되고

지금까지 돌보지 않은 내면(무의식)세계가 큰

세력을 가지고 의식을 압박하기에 이른다.�이

때 환자가 느끼는 절망감,�허무감,�자살관념같

은 것은 자아의식이 한계에 달했음을 말한다.

의식적 자아가 집착해온 사회적 평가,�객관적

기준,�사회규범의 한계를 느끼는데서 오는 절

망이다.�이때의 우울증상은 환자로 하여금 어

쩔 수 없이 밖으로 향한 그의 시선을 안으로 돌

리도록 강요한다.�이것이 그 우울증상이 갖는

목적의미이다.�말하자면 지금까지 외적세계에

의 적응에만 몰두한 나머지 자신의 내면세계를

소홀히 하여 자신이 兩分되어,�우울증상이 나

타나게 된 것이고,�동시에 그 우울증상은 자신

의 내면세계에로 관심을 가져 무의식의 내용을

의식화 함으로써 全體性을 이루려는 목적의미

를 갖고 있는 것이다.��그러나 환자에게는 이러

한 의미가 처음부터 인식되지 못한 채 그는 증

상의 포로가 되어 오직 증상의 불쾌감에 허덕

이고 있을 뿐이다.�이런 의미를 자각케 하고 무

의식의 내용을 의식화하는 것이 정신치료의 과

업이다.�이에 반해 인생의 전반기의 인격발달

과제는 외부세계 즉 사회의 적응에 있는 만큼

이 기의 노이로제는 주로 사회적응의 실패와

관계한다.�말하자면 이 기의 정신치료는 사회

적응문제를 다루고 노이로제의 증상의 이해에

있어서도 목적의미보다는 주로 원인을 다루게

된다.

分析心理學的精神治療

앞에서 분석심리학이 보는 인간의 본질이 정

신의 전체성에 있음을 보았고 정신병리는 어떤

원인이든 간에 이러한 정신의 전체성이 깨어졌

을 때,�그 깨어진 전체성을 회복하려는 목적적

시도의 결과로 일어난다는 것을 말했다.�따라

서 분석심리학적 정신치료는 근본적으로 정신

의 전체성을 실현하는 방향으로 이루어진다.

정신의 전체성의 실현은 인간의 발달과제이기

도 하다.�정신의 전체성의 실현은 개개인에 있

어서는 개성의 실현이기 때문에 그 실현을 개
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성화(Individuation),�그 실현과정을 개성화과

정(Individuationsprozess)이라고 한다.�분석심

리학적 정신치료는 원칙적으로 개성화를 목표

로 개성화 과정에 따라 이루어지기 때문에 분

석심리학적 정신치료에 대한 이해를 위해서는

먼저 개성화와 개성화과정에 대한 이해가 선행

되어야한다.�

個性化 過程

個性化란 글자 그대로 個性이 되는 것,�잠재

된 가능성으로서의 개성을 실현하는 것을 말한

다.�개성의 실현이란 고유한 자기 자신이 되는

것(zum�eigenen�Selbst�Werden)으로서,�이는

근본적으로 무의식적 내용을 의식화하고 통정

함으로써 가능하다.�그러므로 의식화는 개성화

의 본질적 과업이 된다.�개성화는 개성화 과정

을 따라 이루어진다.�융은 인간뿐만 아니라 모

든 생물에 무의식적으로 진행되는 자연적 개성

화 과정(natuerlicher� Individuationsprozess)이

내재하고 있다고 보고,�그것이 모든 생물로 하

여금 목표 지향적 발전을 가능케 하는 길이라

고 하였다.�그러나 인간에게는 그런 무의식적

으로 진행되는 자연적 개성화 과정을 의식화하

여 개성을 실현하는데 의미가 있다.�그러므로

인간에 있어서의 개성화는 의식적,�자각적 개

성화(der�bewusst�erlebte�und�verarbeitete

Individuationsprozess)를 가리킨다.

융은 인간의 개성화 과정을 하루의 태양진행

과정에 비유하여 정오를 기점으로 오전을 人生

의 前半期,�오후를 人生의 後半期로 비유하고

있다.�인생의 전반기는 오전의 태양처럼 상승

하는 기간이라면,�인생의 후반기는 오후의 태

양처럼 하강하는 기간이다.�전자가 삶에로 향

하는 기간이라면 후자는 죽음에로 향하는 기간

이다.�여기서 말하는 죽음이란 현실적인 죽음

의 의미도 있겠으나,�그것보다는 심리학적 상

징적 의미로 쓰여진 再生 즉 새로운 인격의 탄

생이나 變換을 위한 죽음이다.�말하자면 인생

의 전반기가 신체적 아기(leibliches�Kind)를 탄

생시키는 시기라면,�인생의 후반기는 정신적

아기(geistiges�Kind)를탄생시키는시기이다.��

이로써 인생의 전반기의 삶과 인생의 후반기

의 삶은 정반대의 방향을 나타내고 그에 따른

삶의 목적과 과제도 다르다.�인생의 전반기의

삶의 목적과 과제는 외적세계에의 적응에 있다

면,�인생의 후반기의 그것은 자신의 내면세계

에의 적응에 있다.�인생의 전반기는 외적 세계

에의 적응을 통해 自我를 강화하는 시기라면,

인생의 후반기는 내면세계에로 시선을 돌려 무

의식의 내용을 의식화하여‘自己’를 强化 혹은

‘自己’를 실현하는 시기이다.�따라서 인생의

전반기는 集團化를 이루는 시기인데 반해,�인

생의 후반기는 個性化를 이루는 시기이다.�그

러므로 개성화라고 하면 근본적으로 인생의 후

반기를 두고 한 말이다.�그러나 인생의 전반기

의 自我强化가 없이는 후반기의 주된 과제인

무의식을 의식화할 수 있는 능력이 없기 때문

에 인생의 전반기의 자아강화는 후반기의 自己

實現의전제가된다.

다음은 인생의 전반기에서의 자아강화,�인생

의 후반기에서의 자기실현이 구체적으로 어떻

게일어나는가를간단히살펴보고자한다.
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人生의 前半期 : 自我强化

인생의 전반기는 출생으로부터 시작되고 출

생한 유아는 아직 집단무의식의 상태 즉 자연

의 상태로서 심리학적으로는 전혀 분화되어 있

지 않다.�그러나 시간이 지남에 따라 自我가 생

성,�발달하고 태도유형(Einstellungstypus)과 의

식기능(Bewusst-�seinsfunktion)의 분화가 일어

나고페르소나(Persona)가생긴다.

태도유형은 內向的 태도(introvertierte

Einstellung)와 外向的 태도(extravertierte

Einstellung)를 말하는데 이들의 구별은 主體와

客體에 대한 그 개인의 태도여하에 따라 이루

어진다.��그 사람의 태도가 주체보다 객체를 중

요시하면 그는 외향적 태도를 취한다고 말할

수 있고,�반면에 객체보다도 주체를 중요시하

면 그는 내향적 태도를 취한다고 할 수 있다.

이 태도 유형은 후천적 경향이기보다는 생래적

인 경향인 것 같다고 융은 말하고 있다.�인생의

전반기의 개성화 과제가 외계에의 적응인 만큼

이 시기에는 내향적 태도를 가진 사람이 외향

적 태도를 가진 사람보다 외계적응에 어려움이

많을것이라는것은쉽게짐작할수있다.

의식기능은 思考(Denken),�感情(Fuehlen),

感覺(Empfinden),�直觀(Intuieren)의 네 가지

기능으로 분류된다.�사고는 인식을 통해,�그리

고 감정은 느낌을 통해 평가하는 기능이고,�감

각은 의식적 감각기관을 통한 사물의 외적현상

의 지각인데 반해,�직관이란 무의식적 내적 지

각능력을 통한 사물내의 가능성의 지각이다.

의식기능은 태도유형과는 달리 후천적 경향으

로,�이는 사회적응을 해가는 과정에서 불가피

하게 네기능 중 어느 하나가 우월하게 발달하

게(優越機能)되고 다른 기능은 상대적으로 열

등하게(劣等機能)�무의식에 남게 된다.�이상의

네 가지 기능은 앞서 말한 두 가지 태도유형과

공존하기 때문에 유형상 여덟 가지 유형으로

나타난다.�즉 외향성 사고,�감정,�감각및 직관

과 내향성 사고,�감정,�감각 및 직관의 유형이

다.��그러나 이 여덟 가지 인격유형은 어디까지

나 상대적 성격을 띤 것으로 그들간에는 수많

은혼합형태가있음을경험하게된다.

페르소나는 외계와의 적응에서 집단적으로

주입된 생각이나 가치관 같은 집단정신의 한

단면으로서,�이는 집단이 요구하는 역할에 잘

순응하게끔 한다.�신축성 있는 적절한 페르소

나는 성숙한 인간에 속하고 그렇지 못한 경직

된 페르소나는 이미 잘못된 인격발달의 징표이

다.�이는 특히 인생의 후반기에 그러하다.�인생

의 전반기에서는 인생의 전반기의 발달과제가

외계에의 적응에 있기 때문에 페르소나의 발달

은 외계와의 관계를 위해 필수불가결하다.�만

약 이 시기에 페르소나가 발달되지 않는다면

마치 보호하는 얼굴(schuetzendes�Gesicht)을

갖고 있지 않아 어린애처럼 주위환경의 기분이

나분위기에희생된다.

이러한 과정을 통해 自我는 강화되어간다.

그러나 그 결과 역시 그에 상응하는 자아의 그

림자(Schatten)가 생긴다.�자아의 그림자란 자

아의 의식적 일방성으로 인해 무의식내로 밀려

난 자신의 對極 즉 개인그림자(persoenlicher

Schatten)이다.�이에는 앞에서 말한 의식의 열

등기능도 포함된다.�개인그림자는 일예로 같은

또래의 同姓 친구들에 투사되어 나타나는 것을

볼 수 있다.�개인 그림자 외에 집단의식의 대극

을 나타내는 집단 그림자(kollektiver�Schatten)
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도 있다.�집단그림자는 하나의 원형으로서,�집

단무의식의 내용이다.�그러나 인생의 전반기의

개성화는 주로 자아의 강화와 그것을 통한 외

계의 적응에 있고 외계 적응상의 대부분의 어

려움은 억압된 개인 무의식의 내용과 관계되기

때문에 일반적으로 개인그림자만을 다루는 것

으로 족하다.�그것도 개인그림자로 인해 자아

가 외적 세계와의 적응에 지장이 있을 때이다.

인생의 전반기에서는 개인그림자는 대인관계

에 있어서 긍정적으로 작용하는 경우가 많다.

일예로 친구 관계의 형성은 그림자의 투사로

일어난다.�인생의 전반기의 대부분의 관계는

투사의 결과이다.�말하자면,�인생의 전반기에

서는 투사와 동일화(Identifikation)를 통해 인

격이 발달되고 삶이 확장된다.�그런 의미에서

융은 인생의 전반기에 있는 사람들의 인격발달

을 위해 투사와 동일화의 역할을 중요시하고

있다.�투사와 동일화가 문제시되는 것은 인생

의후반기의개성화에서이다.

人生의 後半期 : 自己强化 혹은 自己實現

인생의 전반기의 개성화는 自我가‘自己’로

부터 떨어져 나감으로써 自我를 强化하는 시기

라면,�인생의 후반기의 개성화는 인생의 전반

기에 달성한 自我强化를 바탕으로 무의식의 내

용을 의식화하고 이해함으로써 自我가‘自己’

에 접근해 가는 과정 즉 自我가 自己에로 變換

하는 과정이라고 할 수 있다.�융은‘自己’는 정

신 혹은 인격의 중심(Mitte)인 동시에 그 전체

라고 말하고 있다.�그러므로 자기실현이란 자

아가 정신의 中心을 실현하는 中心化 過程

(Zentralvorgang)�혹은 中向(Zentroversion)인

동시에 정신의 전체성을 실현하는 말이 된다.

자기실현이 자아가 자기를 실현하는 과정이라

면,�우선 自我와‘自己’는 어떤 관계에 놓여 있

는가를살펴볼필요가있을것같다.

自我와‘自己’의 관계는 客體와 主體의 관계

이다.��말하자면 自我가 主體가 되는 것이 아니

라‘自己’가 主體가 되는 것이다.�이는 인생의

전반기에서는 자아가 주체였던 것과는 대조를

이룬다.�‘자기’는 자아를 능가하고 先驗的인

존재로서 거기에서 자아가 출현하였기 때문에

원래부터‘자기’와 자아의 관계는 主體와 客體

의 관계이지만,�인생의 전반기에서는 自我는

‘自己’를 의식하지 못한 채 자신이 주체인 양

생각하고 외계와의 관계를 맺고 적응하여 自我

强化를 해 온 것이다.�그러나 인생의 후반기에

서는‘자기’의 존재를 인식하고‘자기’가 자신

의 主體임을 깨닫는 것이 중요하다.�그러나 자

아는‘자기’그 자체는 의식초월적인 존재이기

때문에 그것을 직접적으로 의식할 수 없고 自

己像으로서의 정신현상을 통해‘자기’의 작용

만을 체험할 수 있을 뿐이다.�그런 체험을 통해

자아는 자기와 지속적인 관계를 유지할 수 있

는 것이다.�객체로서의 자아가 주체인‘자기’

와 관계를 이루고‘자기’의 작용을 체험할 수

있기 위해서는 우선 자신의 내면세계 즉 무의

식에로의 관심과 그 소리(Vox�Dei)를 진지하게

믿고 이해하는 소위 종교적 태도(religioese

Einstellung)가 필요하다.�왜냐하면 무의식적

내용들은 의식만으로는 이해될 수 없는 대상이

기 때문이다.�이와 관련하여 융은 認識하는 믿

음(erkennendes� Glauben)과 믿는 認識

(glaubendes�Erkennen)을 말하고 있다.�그것이

이른바 본질적 이해로서 의식적 자아에만 의거
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하는 분별적 이해나 인식과는 근본적으로 구별

되는 점이다.�믿음이란 인간에게 생래적으로

부여된 원초 기능으로 융은 모든 노이로제,�특

히 인생의 후반기에 발생하는 노이로제는 근본

적으로 정신의 근본 기능인 종교기능의 장애라

고 말하고 있다.�이는 의식적 자아의 종교적 태

도의 결여를 가리킨다.�그러나 융이 말하는 종

교나 신앙은 외부 세계의 종교나 신앙을 뜻하

는 것이 아니고 심리학적 의미의 종교와 신앙

을 말하고,�그러므로 종교적 태도란‘自己’에

대한心理宗敎的태도를가리킨다.

그 다음은 개성화로 향한 구체적 작업이 무

엇인가를 살펴보기로 한다.�그 작업을 한마디

로 말한다면 무의식적 내용의 본격적 의식화

작업이다.�인생의 전반기의 과제는 외계의 적

응이기 때문에 의식화 작업은 어디까지나 외계

적응을 방해하는 개인무의식적 내용만을 문제

삼았다.�그러나 인생의 후반기의 과제는 내계

의 적응을 통한 자기실현이기 때문에 가능한

모든무의식의내용이의식화의대상이된다.

우선 의식화의 대상이 되는 것은 인생의 전

반기에 의식적 자아의 강화를 위해 불가피하

게 소외되었던 열등한 의식기능과 개인그림자

그리고 강화된 집단정신의 한 단면인 페르소

나이다.�의식기능은 앞에서 말한 것처럼 思考,

感情,�感覺,�直觀의 네기능을 말하는데,�이 가

운데 어느 한 기능이 主機能으로 발달하다 보

면 다른 세 가지 기능은 상대적으로 미분화된

상태로 무의식에 남게 되는데 그것이 열등한

의식기능이다.�열등기능은 글자 그대로 열등

하기 때문에 그 기능이 요구되는 일을 하는데

어려움을 느낀다.�예를 들면,�思考가 열등한

경우는 논리적 사고가 어려울 것이고,�感覺이

열등한 경우는 어떤 외적 현상의 상세한 기술

이 어려울 것이다.�또한 直觀이 열등한 경우는

어떤 현상이 담고 있는 전체적 의미를 파악하

는데 어려움이 있을 것이다.�이 열등기능은 일

상생활에서 자신을 잘 관찰한다면 어느 정도

쉽게 발견될 수 있다.�그러나 주의해야 할 점은

열등기능이 代償을 일으켜 그것을 마치 자신

의 우월기능으로 착각할 수 있음이다.�그러나

이 경우는 우월기능과는 달리 많은 노력을 요

한다.�문제는 이런 열등기능을 의식해서 분화

발전시켜 자아에 통합하는 것이 自己實現을

위한 과제이다.

개인 그림자는 앞에서 말한 것처럼 自我의

무의식적 측면으로 자아의 일방적 태도로 인해

생겨난 것이다.�이는 개인무의식의 내용을 이

루는 것으로서,�자아로 부터 억압되었거나 소

외된,�그렇기 때문에 미숙하고 열등하고 미분

화된 성질을 나타낸다.�그러나 그 내용은 긍정

적인 것일 수도 있고 부정적인 것일 수도 있다.

개인그림자의 존재는 앞에서 말한 것처럼 同性

의 같은 또래의 친구나 다른 사람들에 투사되

어 나타나기 때문에 그것을 잘 관찰하면 쉽게

인식할 수 있다.�인생의 후반기의 개성화를 위

해서는 개인그림자는 말할 것도 없겠거니와 집

단그림자의 자각이 중요하다.�집단그림자는 어

떤 지역,�사회,�국가,�이념,�시대정신 등 다양한

집단이나 집단의식의 그림자이다.��집단그림자

는 원형적 성격을 띠고 있기 때문에 강열한 감

정으로 투사된다.�일예로 경상도 사람들과 호

남지역 사람들 간의 투사나 韓國人과 日本人간

의 투사를 들 수 있다.�집단그림자에 대한 자각

과 해결이 없이는 그 개인은 집단 그림자의 집

단암시성으로부터벗어날수없게된다.
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페르소나는 앞에서 말한 것처럼 집단정신의

한 단면으로서,�인생의 전반기에서는 외계적응

을 위한 외계와의 관계기능으로 매우 중요시되

었다.�그러나 인생의 후반기는 내계의 적응이

주과제이기 때문에 페르소나의 의미가 달라진

다.�말하자면 인생의 전반기에서는 자아가 페

르소나와 同一視함으로써 自我의 힘이 강화되

어 사회적응에 도움이 되었으나,�인생의 후반

기에서는 自我와 페르소나와의 분리가 일어나

야 한다.��이런 분리 혹은 분화가 일어남으로써

자신의 개성과 페르소나가 다른 것임을 깨닫게

되고 내면세계에로 시선을 돌리게 된다.�페르

소나가 외계와 自我간을 관계 짓는 관계기능이

라면,�내계 즉 무의식과 自我간을 관계 짓는 관

계기능은 心靈原型인 아니마(Anima)와 아니무

스(Animus)이다.�그러므로 인생의 후반기의 개

성화의 주된 관심은 아니마와 아니무스에 있

다.�아니마와 아니무스의 분화로 人格의 變換

과 人格의 成熟이 일어난다.�이러한 人格의 變

換과 人格의 成熟은 인생의 전반기의 自我의

강화와인격의발달과는구별된다.

융은 남성의 무의식속에 원초적으로 부여된

여성적 특성을 아니마,�여성의 무의식속에 있

는 남성적 특성을 아니무스라고 불렀다.�의인

화해서 표현한다면 남자속의 여자를 아니마,

여자속의 남자를 아니무스라고 할 수 있다.�그

런 의미에서 아니마와 아니무스를 內的 人格

(innere�Persoenlichkeit)이라 하여 바깥의 外的

人格(aeussere�Persoenlichkeit)인 남녀의 自我

와 구별하고 있다.�남성은 생각,�여성은 감정을

특징으로 하기 때문에 아니마는 感情이나 기분

으로 나타나고 아니무스는 생각이나 意見으로

나타난다.�아니마가 미분화된 상태일 때,�그 남

자는 비록 겉으로는 理性的이지만 감정적으로

는 미숙하게 나타난다.�심하게는 그 남자는 이

미분화된 아니마에 사로잡혀 여성화되어 변덕

스러운 못된 여자의 성격을 나타내게 된다.�반

면에 아니무스가 미분화된 여자의 경우는 그것

은 고집스런 주장과 따지는 버릇으로 나타난

다.�이와 같이 미분화된 아니마와 아니무스는

일상의 남녀관계에서도 관찰되지만 꿈속의 女

性像과 男性像을 통해 반영되기도 한다.�그러

므로 꿈을 통해 자신의 미숙한 아니마와 아니

무스의 성질을 의식하고 이해해 가는 것이 개

성화 작업의 중요한 한 부분이 된다.�그렇게 함

으로써 적어도 남성의 경우는 여자에 투사되는

자신의 변덕스런 못된 성격이 자신의 무의식내

의 미분화된 女性性에서,�그리고 여자의 경우

는 고집스런 주장과 따지는 버릇이 자신의 무

의식내의 미분화된 男性性에서 유래함을 인식

하게된다.

아니마와 아니무스의 분화가 일어난 후에는

새로운 원형상이 나타난다.�일예로 남성의 경

우는 꿈속에서 산신령 같은 老賢者 등의 像,�여

자의 경우는 지혜로운 늙은 여자 등의 像으로

나타나 생동적이고 창조적인 정신의 경험을 중

개한다.�융은 이러한 原型像을 마나인격(Mana

Persoenlichkeit)이라고 부르고 있다.��마나는

비범한,�큰 작용을 의미한다.�마나인격을 구성

하고 있는 내용의 의식화는 남자는 아버지로부

터,�여자는 어머니로부터 제2의 진정한 해방을

의미하고,�이로써 비로소 자신의 一回的인 個

性을 느끼게 된다.�이러한 자기실현의 과정을

통해 비로소 그 개인은 최대로 자유롭고 책임

성 있는 결정으로 사회에 성공적으로 적응할

수 있고 그 사회는 번영할 수 있다고 융은 말하
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고있다.

지금까지의 개성화과정에 대한 설명을 통해

마치 개성화가 끝이 있는 것처럼 보일지 모른

다.�그러나 개성화 과정은 끝이 없는 오직 과정

으로서의 개성화이다.�끝으로서의 목표는 이미

외계의 집단성에 의해 설정된 인위적 완벽주의

(Perfektionismus)로서,�이는 인간을 정신의 全

一性에 이르게 하는 게 아니라 노이로제로 이

끌어 간다.�이런 뜻에서 융은 개성화 과정은 외

적 집단적 성격을 띤 道德的 目標(moralisches

Ziel)를 갖는 것이 아니라,�내적 개성적 성격을

띤 倫理的 目標(ethisches�Ziel)를 갖는다고 하

였다.

그리고 개성화 과정을 이야기하는 동안 개성

화를 위한 방법으로 무의식적 내용의 의식화야

말로 개성화 과정의 핵심적 부분이라고 하였

다.�그러나 의식화에 대한 구체적 설명이 없었

고 의식화의 대상에 관해서만 언급되었다.�의

식화는 이해의 문제로서 체험에 속하기 때문이

다.�다만 말할 수 있는 것은 개인 무의식의 내

용인 개인 그림자를 의식화하는 것은 自我意識

이고,�그런 의식화는 정신분석에서처럼 억압된

생각이나 감정을 의식화하는 것인데 반해,�집

단무의식의 내용인 原型을 의식화하는 것은 自

己意識(Selbstbewusstsein)이다.�여기서 이해하

기 어려운 것은 원형의 自己意識化이다.�이는

象徵的 理解와 관계되는 것으로서 意識的 自我

가 초월됨으로써 일어나는 이해,�즉 동양의 暝

想的 혹은 觀照的 이해에 비견될 수 있다고 하

겠다.�이 문제는 후속되는 분석심리학적 이해

방식에서설명하고자한다.

理解方式

융은 그의 방법론적 관점을 전적으로‘현상

학적’(phaenomenologisch)이라고 말하고 있

다.�그는“하나의 정신적 사실이 이해되려면 두

개의 관찰방식 즉 목적론적 관찰방식과 인과론

적 관찰방식이 요구됨을 기억하여야 한다”고

말하고 그 이유에 대한 설명으로“인간이 그의

정신현상의 원인만을 안다면 그것은 오직 半만

이해된 것이다.�인간을 원인적으로만 이해한다

면 인간은 이미 오래전에 죽었을 것이다.�살아

있는 자로서의 인간이 이해되고 있지 않다.�왜

냐하면 삶은 어제(과거)만을 갖고 있는 것이 아

니고 또한 오늘이 어제에로 환원되는 것이 아

니기 때문이다.�삶은 역시 내일(미래)을 갖고

있고 오늘은 어제에 내일을 부가할때만이 이해

된다.”고 말하고 있다.�인과론적 관찰방식은 시

간적으로 과거와의 관계속에서 원인을 추구하

는 것이라면 목적론적 관찰방식은 미래와의 관

계속에서 의미를 밝히는 것이다.�융의 현상학

적 관점은 이 두 가지 관찰방식을 포함한다.�그

러나 그에게 일차적인 것은 의미를 밝히는 목

적론적 관찰방식이다.�왜냐하면 의미는 항상

본질혹은전체성과관계하기때문이다.

그럼 융의 목적론적 관찰방식의 이론적 근거

는 무엇인가?�물론 여기서 말하는 이론적 근거

란 융자신의 체험에 바탕한,�거기로 부터 나온

설명에 불과하다.�그의 목적론적 관찰방식은

한편으로는 정신현상을 에너지의 관점에서 보

는 에너지적 관점(energetischer�Standpunkt)에

서 나왔다.�즉 정신현상의 일어남은 에너지에

기초하고 있다는 것이다.�융이 말하는 에너지

는 고대 희랍어 Energeia의 뜻인 作用,�할 수 있



는 능력의 의미로서,�물리적 에너지 개념뿐만

아니라 정신적 에너지의 개념이다.�이런 에너

지적 관점은 정신현상을 변하지 않는 물질들이

고정된 법칙들에 따라 변화됨으로써 일어나는

것으로 보는 기계론적 관점 (mechanistischer

Standpunkt)과는 대조를 이룬다.�다른 한편으

로는 목적론적 관찰방식은 모든 정신현상에는

정신의 균형 혹은 全一性(die�Ganzheit�und

Einheit)을 이루려는 목적의미가 내재하고 있다

는관찰에서나왔다.

이로써 융에게는 정신현상이란 에너지(氣)현

상으로서,�전일성을 향한 목적의미를 갖고 있

는 像이다.�이 像을 융은 象徵이라고 명명했다.

즉 정신현상이란 象徵으로서의 정신현상이다.

여기서 우리는 분석심리학에서 말하는 상징이

란 십자가를 神의 사랑,�권총을 남성성기의 표

상으로 보는 등 記號的(semiotisch)인 것도 아

니고 바람소리를 사랑하는 임의 속삭임으로 표

현하는 등 비유적(allegorisch)인 것도 아니다.

분석심리학적 의미의 상징은 意味를 잉태하고

있는 (bedeutungsschwanger)�意味像(Sinnbild)

이다.�그 의미를 보는 것이 象徵的 觀察 혹은

象徵的 理解이다.�상징적 관찰과 관련하여 융

은 관찰이란 독일어 단어인 betrachten의 原義

를 인용하고 있다.�Betrachten이란 traechtig

machen�즉 잉태케 한다는 뜻이다.�잉태케 한다

는 것은 의미를 잉태케 한다는 말이다.�말하자

면관찰이란意味의관찰이다.��

상징의 이해는 상징의 체험이다.�그러므로

융은 상징의 이해를 체험과정(Erlebnisprozess)

이라고 명명하기도 하였다.�상징체험의 방법으

로는 합성적 방법(synthetische�Methode)�혹은

건설적 방법(konstruktive�Methode)이 있다.�합

성적 방법 혹은 건설적 방법의 그 구체적 형태

는 확충방법(Amplifikationsmethode)이다.�확

충방법에는 개인적 연상을 통한 개인적 확충방

법과 신화 민담 종교 등의 내용을 통한 집단적

확충방법이 있다.�확충방법은 그것을 통해 정

신현상의 다양한 의미를 드러나게 하여 의식화

하는 것이지만,�그것의 근본적 의의는 그런 방

법을 통하여 환자에게 원형적 작용 즉 원형의

초월기능을 불러일으키는데 있다.�그 때문에

확충방법을 초월기능의 과정(der�Prozess�der

transzendenten�Funktion)이라 말하기도 한다.

확충방법을 통해 초월기능이 일어날 수 있기

위해 우선 중요한 것은 상징으로서의 정신현상

을 환자와 치료자가 공히 진지하게 받아드리는

일이다.�만약 그렇지 않을 때 환자와 치료자는

그 정신현상의 확충작업에 하나의 허구적인 인

격으로 참여하여 그 정신현상은 더 이상 상징

이아닌지적대상으로다루어진다.��

이와 같이 상징체험의 방법은 원형적 작용을

일으키는데 그 의의가 있다.�원형적 작용은 원

형의 초월기능에 의한 것으로서,�의식적 자아

의 분별성(Diskri-�minierung)을 초월하여 정신

의 전체성 즉「自己」를 체험케 한다.�이 체험은

자신의 정신의 전체성의 체험인 동시에 세계와

의 관계에서는 대상과 하나 되는 주객일여의

체험이다.�이런 체험은 누미노줌적 성격을 띤

다.�따라서 누미노줌의 체험이 없는 한,�정신의

전체성과 주객일여의 체험이라고는 할 수 없

다.�이런 체험으로 부터 비로소 자신의 문제나

병으로 부터 해방되는,�진정한 의미의 치유가

일어난다.

이로써,�분석심리학의 현상학적 이해방식은

상징적이고,�이는 원형의 초월기능에 의해 정

- 57 -

이죽내 / 융의 분석심리학적 심리치료 개관



신의 전일성과 주객일여의 체험을 갖게 하는데

그본질적의의가있다.�

精神治療의 實像

융은 정신치료를 크게 두 가지 형태로 나누

고 있다.�기술(Technik)을 사용하는 암시치료

(Suggestivtherapie)와 치료자의 인격을 통한 변

증법적 대화치료(dialektisches�Verfahren)이다.

암시치료는 病이란 부분을 다루는 것이라면,

변증법적 대화치료는 전체성과 관련된 인간의

본질을다룬다.�이런의미에서융은암시치료를

‘작은 치료’(kleine�Psychotherapie),�변증법적

대화치료를‘큰 치료’(grosse�Psychotherapie)

라고 명명하기도 하였다.��다른 말로 표현한다

면,�암시치료를‘科學的 治療’라 한다면 변증

법적 대화치료는‘哲學的 治療’라 할 수 있다.

개성화 과정과 관련하여 말한다면,�인생의 전

반기의 발달과제는 외계의 적응에 있는 만큼

인생의 전반기에 놓여있는 환자는 대체로 과학

적 치료가 유효한데 반해,�인생의 후반기에 놓

여 있는 환자는 그의 발달과제가 자신의 내면

세계에의 적응에 있는 만큼 철학적 치료가 원

리상 합당하다.�그러나 정신치료는 본질상 정

신의 전체성과 관계하고 그리고 기술은 치료자

의 인격에 포섭될 수 있는 것이기 때문에 분석

심리학적 정신치료에 있어서 일차적 관심은 변

증법적대화치료에있다.��

변증법적 대화치료는 자기실현으로 향한 치

료자와 환자간의 순수한 대화이다.�자기실현이

란 분석심리학에서 보는 인간의 본질인‘自己’

의 실현이란 의미로,�그‘자기’란 개개인의 고

유한 개성이다.�그 개성은 개개인마다 다르기

때문에 암시치료에서 처럼 치료목표나 치료방

향들을 미리 설정할 수 없다.�치료자는 모든 전

제,�지식,�권위,�작용하고자 하는 의지 등을 포

기해야 한다.�치료자는 환자와 그야말로 순수

한 대화를 통해 오직 환자의 무의식의 소리에

귀를 기울이고 그 의미를 이해하여 거기서 나

오는처방에따르는것이다.��

이와 같이 변증법적 대화치료에선 치료자는

더 이상 치료하는 주체가 아니고 환자의 발달

과정의 共體驗者(Miterlebender)이다.�共體驗

과정에서 본질적인 것은 환자로 하여금 자신의

의식과 무의식의 합일체험을 하게 하는데 있

다.�이 체험은 의식과 무의식의 대극을 초월하

는 원형의 초월기능으로 일어난다.�원형의 초

월기능이 일어나기 위해서는 우선 치료자는 자

신의 전제나 지식으로 환자를 구속함이 없이

환자로 하여금 자신에게 관계된 모든 것을 자

유롭게 표현하게 하고 치료자 자신도 거기에

대해 어떠한 전제나 지식도 포기한 채 자유롭

고 자발적으로 반응함으로써 가능하다.�여기서

결정적으로 중요한 것은 치료자편에서 먼저 원

형적 작용이 일어나야 한다.�왜냐하면 이 원형

적 작용이야말로 변증법적 대화치료에서 치료

자가 환자에게 맞설 수 있는 유일한 치료수단

이기 때문이다.�앞에서 변증법적 대화치료는

치료자의 인격을 통한 치료라고 하였거니와,

그 치료자의 인격이란 근본적으로 치료자의 원

형적 작용을 가리킨다.�이 치료자의 원형적 작

용이 환자에게 원형적 작용을 일으키게 할 수

있다.�그러나 환자에게는 항상 그 원형적 작용

이 일어날 것을 기대할 수 없다.�그리고 모든

환자에게 이런 방법을 사용할 수 없음은 두말

할 것도 없다.�융이 누차 강조한 것처럼 정신치
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료는‘환자에 따라’치료하는 것이기 때문이

다.�그러나 치료자편에서는 원형적 작용이 일

어나야 한다.�그럼으로써 치료자는 환자를 전

체로 볼 수 있고 치료자의 언행은 전체적 성격

을 나타내어 환자와의 직접적 경험함(immedi-

ate�experiencing)을 가능케 할 수 있기 때문이

다.�이것이 치료자의 인격을 통한 치료의 실상

이다.

그러므로 분석심리학적 정신치료자 양성을

위한 교육분석은 한편으로는 피분석자 자신의

신경증적 문제의 해결,�다른 한편으로는 이런

원형적 작용의 체험을 요구하고 있다.�교육분

석의 후반에 적극적 명상(aktive� Imagination)

을 권유하는 것은 이런 체험을 위한 것이다.�적

극적 명상에 관해서는 후속되는 精神治療의 實

際에서 다루어질 것이다.�융의 수제자인 Marie

Louise�von�Franz는 교육분석의 의의와 관련하

여“내 경험에 의하면 교육분석이 개인적인 문

제의 해결에만 머문다면 피분석자는 후에 환자

에게 결코 실제적으로 효과적인 도움을 주는

자가 될 수 없다.�…… 원형적 작용의 체험이

없는 치료자는 좋은 충고,�지적 해석,�정상인이

되도록 하는 선의의 추천 등 오직 하찮은 것들

만을제공할수있다.”고하였다.

변증법적 대화치료가 궁극적으로 지향하고

있는 것은 환자에게 원형적 작용을 일어나게

하여 내적으로는 의식과 무의식의 대극관계,

외적으로는 主客의 대립관계를 초월하여 원래

있는 그대로의 현실을 체험케 하는 데 있다.

그 체험은 누미노제의 체험으로 나타난다.�이

런 체험이야 말로 진정한 의미의 치유로 연결

된다.�그러므로 융은“나의 정신치료적 작업의

주된 관심은 노이로제의 치료에 있지 않고 누

미노제에로의 접근에 있다.�누미노제에로의 접

근이 원래적인 정신치료이고 누미노제의 체험

에 도달하는 한 病禍로 부터 해방된다.”고 하

였다.

그러나 융은 기술치료인 암시치료를 결코 소

홀히 하지 않았다.�정신치료는‘환자에 따라’

치료하는 것이기 때문에 가능한 많은 치료기법

을 습득할 것을 권고하였다.�그러나 환자에 따

른 적절한 치료형태의 결정과 적용은 그 환자

의 전체상의 파악이 전제될 때 가능하다.�또한

환자의 전체적 파악하에서 적용된 기법은 그

病뿐만 아니라 그 환자전체에 영향을 준다.�따

라서 치료자의‘인격’과‘기법’은 같은 것은

아니지만 그렇다고 다른 것도 아닌 非一非異의

관계로 밖에는 표현할 길이 없다.�말하자면,�인

간의 본질 혹은 전체성에 대한 통찰을 갖고 하

는 모든 치료행위는 全體에로 歸一하는 치료이

기 때문에 그것이 비록 겉으로는 예컨대 藥物

治療라 하더라도 근본적으로는 전체를 다루는

哲學的治療에속하고있는것이다.��

精神治療의 實際

정신치료는 넓은 의미에서는 모든 치료적 행

위에 적용될 수 있겠으나 여기서 말하는 정신

치료란 좁은 의미로서 정신치료의 적응증(indi-

cation)을 고려한 말이다.�그러나 분석심리학적

정신치료에 있어서는 적응증과 금기(contraindi-

cation)를 임상정신의학적 관점에서 보기 보다

는 심리학적 관점에서 보기 때문에 정신치료의

적응증과 금기는 진단명등의 技術的 용어나 연

령과 지적수준등의 조건들에 의해 결정되기 보

다는 환자의 심리적 상태에 의해 결정된다.�예
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를 들면 정신분열증 환자를 일률적으로 정신치

료의 금기라고 할 수 없고 그 환자의 심리적 상

태에 따라 정신치료의 대상이 될 수도 있고 안

될 수도 있다.�지적수준이나 연령에 있어서도

지적수준이 낮거나 연령이 사십대 중반 이후라

하더라도 심리적 통찰능력이 우수하거나 인격

의 신축성이 있는 경우에는 지적수준이 높거나

젊은 층의 경우보다 치료적 효과가 더 좋을 수

도 있다.�이와 같이 정신치료의 적응증과 금기

는 환자의 심리적 상태에 의해 결정되고,�환자

의 심리적 상태의 파악은 치료자의 능력에 의

존하는 만큼 적응증과 금기의 문제는 치료자의

이해능력과밀접히관계한다.��

그러나 그 적응증의 문제는 역시 한두 번의

면담을 통해 결정될 수 없는 경우가 많기 때문

에,�어떤 환자가 정신치료를 받기 원하는 경우

는 우선 그 환자와 예비면담을 통해 치료계약

을 하게 된다.�치료 계약시에 기술적 문제들에

대한 구체적 합의를 한다.�예를 들면,�치료시간

과 장소를 약속하고 치료비 및 주당 치료회수

등에 대한 이야기를 한다.�주당 치료회수는 최

고로 3-4회이고 대체로 처음은 주당 2회로 하

고 환자가 자신의 문제에 대한 통찰능력이 생

기면 주당 1회로 줄인다.�이는 환자자신이 가능

한 스스로 자신의 길을 가는 것을 배울 수 있게

하기 위해서이다.�융은 경우에 따라서는 치료

를 약 10주마다 같은 기간 정도로 중단해가면

서 하기도 하였다.�그 이유로는 치료중단 기간

동안 환자는 그의 일상생활세계에 낯설지 않게

되고 또한 지난 10주간의 치료를 통해 통찰능

력이 생겨있는 한,�치료중단 기간 역시 치료적

으로 작용하기 때문이다.�그리고 경제적으로

빈곤한 자에게는 견디어 내기가 좋다는 것이

다.�그 뿐만 아니라 너무 잦은 치료회수를 갖는

다고 해서 분석적 치료를 받고 있는 환자에서

는 그 회수에 비례해서 전체적인 치료기간이

단축되지 않는다는 이유등이다.�1회 치료시간

은 분석적 치료의 경우 대개 50분 내외이다.�이

상에서 말한 것은 일반적인 경우이고 환자의

심리적 상태에 따라 가변적일 수 있음은 말할

것도없다.

이와 같은 정신치료의 기술적 문제들에 대한

합의로 부터 정신치료가 시작되는데,�정신치료

의 출발에서 치료의 목표를 생각하게 된다.�정

신치료의 목표는 역시 환자의 심리적 상태에

의해 결정된다.�어떤 경우는 증상의 제거에,�다

른 경우에는 사회적 적응능력의 향상에,�더 나

아가선 인격의 성숙에 목표를 둘 수 있다.�그러

나 환자의 상태는 처음부터 완전히 이해되어

질 수 있는 것이 아니고 치료과정을 통해 점차

로 밝혀지는 것인 만큼 치료초기부터 목표를

분명히 설정할 성질의 것이 못된다.�이에 융은

정신치료에 있어서 치료자가 너무 확실한 목

표를 갖지 않는 것이 바람직한 것 같다고 말하

고 있다.�

분석적 정신치료에 있어서는 환자로 부터 轉

移현상과 抵抗현상이 생기기 마련이고 치료자

편에서는 逆轉移현상이 일어난다.�이 문제는

프로이트의 정신분석치료의 핵심개념이거니

와,�분석심리학적 정신치료에서도 중요한 치료

적 과제이다.�그러나 이런 현상을 보는 관점이

다르다.�일예로 정신분석에서는 치료를 하기

위해서는 환자의 저항을 깨뜨려 반드시 전이가

일어나야 한다.�그 일어난 전이를 해결하는 것

이 치료이다.�이에 반해 분석심리학적 정신치

료에서는 전이가 반드시 일어나야 하는 것이
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아니라 전이는 치료과정에서 불가피하게 일어

나는,�그러나 바람직스럽지 못한 현상으로 본

다.�융은 정신치료의 근본을 치료자의 인격임

을 강조하고 있듯이 환자가 자신의 무의식적

동기나 문제에 저항을 느끼는 것은 치료자의

인격과 불가분적 관계에 있다는 것이다.�이는

치료자의 역전이와 직결되는 문제이다.�치료자

가 환자로 하여금 자유롭게 이야기할 수 있는

분위기를 제공하고 있다면 환자는 별 저항 없

이 자신의 동기나 문제를 쉽사리 드러낼 수 있

는 것이다.�말하자면 치료자가 개방적이고 자

유로울 때 환자도 개방적이고 자유로울 수 있

는 것이다.�이 드러난 동기와 문제를 역시 치료

자가 편견 없이 현실적으로 진지하게 다루어

나갈 때 불필요한 심한 전이발생없이 환자는

자신의 동기나 문제를 자연스럽게 이해해 나갈

수 있는 것이다.�그러나 앞에서도 언급했듯이

그렇게 함에도 불구하고 다소간의 전이현상이

일어남은 불가피하다.�치료자는 자신이 폐쇄적

이고 방어적이면서 환자에게만 자신의 문제를

솔직히 말하라고 할 때 그 환자는 어떻게 그렇

게 할 수 있겠는가.�이때 나타나는 저항은 병적

인 저항이 아니라 정당한 저항이다.�이런 의미

에서 분석심리학적 정신치료의 가장 중요한 특

징의 하나는 치료자의 인격 혹은 자세를 무엇

보다중요시한다.

그리고 분석심리학에서 말하는 전이와 역전

이의 개념은 정신분석의 그것보다 확대 심화되

고 있다.�정신분석의 전이는 어린 시절에 부모

를 비롯한 주요인물들과의 관계에서 체험되었

던 핵심감정(특히 성적욕구)이 치료자에게 옮

겨지는 것으로,�역전이는 거꾸로 치료자의 그

런 감정이 환자에게 옮겨지는 것으로 정의하고

있다.�그러나 분석심리학에 있어서의 전이란

환자의 무의식적 내용물이 그것이 무엇이든 간

에 치료자에게 옮겨지는 것으로 본다.�투사되

는 무의식의 내용에 따라 즉 개인무의식의 내

용이 투사되는 경우는 개인적 전이(personal

transference),�집단무의식의 내용인 원형이 투

사되는 경우는 원형적 전이(archetypal� trans-

ference)가 된다.�실제에 있어선 개인적 내용과

원형적 내용이 섞여서 나타나는 경향이 많다.

개인적 전이의 형태는 부모나 형제자매,�학교

선생,�그 전에 치료받았던 의사에게서 느낀 감

정이 현재 치료자에게 옮겨지는 경우 등이고,

원형적 전이는 救濟者의 像이나 全知全能한 神

像,�괴물이나 악마의 像을 치료자에게 옮겨 치

료자를 그런 인물로 느끼는 경우이다.�원형적

전이는 일예로 흔히 입원된 정신병 환자가 치

료자를 神格化해 본다거나 신경증 환자의 정신

치료에서도 때때로 치료초기에 치료자를 초인

적인 구세주와 같은 인물로 보는데서 경험할

수 있다.�역전이는 전이와 반대되는 경우이다.

특히 원형적 역전이의 일예로는 치료자가 환자

를악마나괴물로느끼는경우등이다.�

분석심리학적 정신치료 가운데 분석적 치료

의 요체는 환자의 정신현상에 드러나는 무의식

적 동기나 의미를 의식화하는데 있다.�그러므

로 분석적 정신치료의 주된 관심은 무의식에

있다.�그러나 앞의 개성화 과정에서 말한 것처

럼 인생의 전반기의 발달과제는 외계의 적응에

있는 만큼 인생의 전반기에 놓여 있는 환자들

에게는 무의식보다는 외계와의 관계를 다루는

것이 일차적이다.�이 경우 무의식이 문제되는

것은 무의식내의 문제로 인해 외계적응이 장애

받고 있을 때이다.�이에 반해 인생의 후반기의
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발달과제는 내면세계에의 적응에 있기 때문에

무의식을이해하는것은매우중요하다.�무의식

을 이해하는 중요한 수단으로 분석심리학에서

는꿈의분석,�繪畵분석및積極的暝想이있다.

먼저 꿈에 관해,�융은 꿈을 생리적 현상처럼

나타난 그대로 관찰하는 것을 하나의 규칙으로

삼고 꿈의 의미를 이해하기 위해서는 꿈像 그

자체에 매달려야 함을 강조하고 있다.�융은 이

를 비유해서 말하기를“尿에 糖이 나타나면 그

것은 어디까지나 糖이지 단백질이나 그밖의 관

찰자의 기대에 일치하는 어떤 것이 아니다.”라

고 하였다.�꿈이란 허울(façade)도 아니고 어떤

검열(censorship)을 통해 나타난 것도 아닌 무

의식의 직접적 표현으로 보는 것이다.�그러므

로 프로이드처럼 잠재몽(latent�dream)이 꿈작

업(dream�work)을 통해 현재몽(manifest

dream)으로 변장된 것으로 꿈을 보지 않는다.

말하자면 모든 정신현상은 어떤 가상된 원인이

나 실체에 의해 이해되어지는 것이 아니라 표

현된사실로부터이해되어져야함이다.

분석심리학에서 보는 꿈의 중요기능으로는

보상기능(kompensatorische�Funk-� tion)과 예

시적 기능(prospektive�Funktion)을 들고 있다.

보상기능은 3가지 유형으로 나타나는데,�첫째

는 의식의 태도가 너무 일방적일 때 꿈은 의식

의 태도와는 정반대(Opposition)로 나타난다.

일예로 어떤 사람의 의식적 태도가 건강을 고

려함이 없이 일에만 열중해야 한다고 생각하고

그렇게 하고 있을 때,�그의 꿈속에서는 그는 그

의 의식적 태도나 삶과는 정반대로 편안히 휴

식하는 것으로 나타날 수 있다.�둘째는 의식의

태도가 일방적이지는 않지만 적절함(中)에서

부족할 때 꿈은 이 부족한 의식의 태도를 보충

하는 형태(Komplementieren)로 나타난다.�일

예로 어떤 사람의 의식적 삶이 건강을 위해 산

책을 매일하고 있으나 그것이 건강유지에 부족

할 경우는,�그는 꿈속에서 등산이나 정구등의

운동을 하는 것으로 나타나서 부족한 운동을

보충하고 있다.�셋째는 의식의 태도가 적절하

고 바람직할 때 꿈은 의식의 태도와 일치하여

(Unterstreichen)�나타난다. 이와 같이 꿈의 보

상기능은 올바른 의식적 태도 즉 전체로서

살 것을 일깨워 주는 치료적 기능을 나타내

고 있다.��

꿈의 예시적 기능은 무의식이 꿈을 통해 미

래에 일어날 것을 미리 알려주는 기능을 말한

다.�융은 꿈의 예시적 기능이 꿈의 본질적 기능

중의 하나이기는 하지만 그것은 포착하기 어렵

고 자주 일어나는 것이 아니기 때문에 잘못하

다가는 자신의 삶을 잘못 이끌어갈 위험성이

있기 때문에 꿈의 예시적 기능을 과대평가할

것을 삼가하고 있다.�그러나 그는 이러한 꿈을

꿈 분석과 관련하여 주의를 환기시키고 있다.

왜냐하면 이러한 꿈은 종종 직접적인 생명의

위험성을 다루고 있기 때문이다.�융이 경험한

예시적 기능을 나타내는 인상적인 꿈 하나를

소개해 보기로 한다.�그 꿈의 장본인은 융보다

나이가 몇 살 위인 동료의사인데,�그는 융을 만

나면 아직도 여전히 꿈해석을 하고 있는가 라

고 하면서 융을 놀리곤 했었다.�어느 날 그는

거리에서 우연히 융을 만나 최근에 이상한 꿈

을 꾸었는데 이런 꿈 역시 어떤 의미가 있는지

모르겠다면서 다음과 같은 꿈 이야기를 하였

다.�“나는 氷河로 된 가파른 높은 산을 오르고

있다.�점차로 높이 올라가는데 너무도 좋은 날

씨였다.�내가 높이 올라가면 갈수록 내 기분은

- 62 -

가족과 상담 제1권 1호



더욱 좋았다.�마치 나는 끝없이 올라갈 수 있을

것 같은 기분을 느끼고 있었다.�내가 그 산의

정상에 올랐을 때 나의 행복감은 너무 커서 나

는 허공을 통해 계속 올라갈 수 있을 것으로 느

껴 공중으로 올라갔다.�나는 황홀경속에서 깨

어났다.”는 내용이었다.�융은 이 꿈을 듣고“당

신은 당분간 혼자서는 절대로 등산해서는 안되

며 등산을 하려거든 두 사람의 안내자를 데리

고 가되 그 사람들의 말을 절대로 따라야 한

다.”고 진지하게 일러 주었다.�이에 그 친구의

반응은 융에게“역시 할 수 없는 사람이구먼!”

하고 비웃으면서 떠났다.�그 후 2개월이 지나

그는 혼자 등산하다가 눈사태에 뒤덮여 군순찰

대에 의해 간신히 구조된 적이 있고 그 후 3개

월이 지나 그는 그의 한 젊은 친구와 등산하다

가발을헛디뎌높은절벽에서떨어져죽었다.

다음은 꿈을 어떻게 구체적으로 이해할 수

있는가를 말해 보고자 한다.�모든 꿈이 다 그런

것은 아니지만 많은 꿈은 劇(Drama)의 구조와

유사하다.�예를 들면“나는 어떤 거리에 있다.”

로 시작하는 꿈에서 등장인물인 나와 장소인

거리가 나타나는 提示部(Exposition)가 있고 그

다음에는“멀리서 한 자동차가 나타나서 가까

이 다가오고 있는데 그 자동차는 눈에 띄일 정

도로 불안정하여 그 차의 운전수가 술 취한 것

이 아닌가 생각했다.”로 사건의 줄거리가 얽히

는 展開部(Verwicklung)가 있고 그리고는“내

가 그 차속의 운전수와 함께 있게 되었고 나는

술 취하지 않았으나 그 차에 핸들이 없어 빨리

달리는 차를 멈출 수 없었고 차는 결국 쿵소리

를 내면서 어느 담벽에 부딪쳤다”로서 사건이

절정에 달하는 極致部Kulmination)가 있고 마

지막으로“나는 자동차의 앞부분이 부서져 있

는 것을 보고 걱정하였다.�그러나 나는 부상을

입지 않았다.”로 꿈이 끝나는 解決部(Lysis)이

다.�이러한 꿈의 과정을 자세히 관찰해 보면 마

치 꿈꾼자의 문제가 무엇이며 그 문제가 어떻

게 처리되고 있는가를 보는 듯하다.�이 꿈에서

의 문제는 자신이 타고 있는 차에 핸들이 없는

것이고 그로 인해 그 차는 결국 어느 담벽에 부

딪혀 차의 앞부분이 부셔졌다.�그러나 다행히

도자신은부상을입지않았다.

그 다음은 꿈의 내용에 대한 이해이다.��말하

자면 꿈 내용들이 그 꿈꾼자에게 어떤 의미를

나타내고 있는가 이다.�그 의미를 알기 위해서

사용되는 것이 꿈해석이다.�꿈해석은 꿈에 나

타난 내용(心像)의 의미를 특히 꿈자아(dream

ego)와의 관계면에서 이해하는 것이다.�가령

꿈속에서 현실적으로 아는 사람과의 어떤 관계

에서 현실적으로 일어날 수 있는 사건이 나타

났을 시,�그것은 한편으로는 꿈꾼자의 실제적

현실을 그대로 반영하고 있는 것일 수도 있고,

다른 한편으로는 꿈꾼자의 내적 심리적 현실

즉 무의식적 경향,�감정,�생각 등의 상징적 표

현일 수 있다.�전자를 객관단계의 의미라고 한

다면,�후자는 주관단계의 의미라고 한다.�객관

단계의 의미는 융이 말한 객관단계의 해석

(Objektstufe� Interpretation)을 통해,�주관단계

의 의미는 주관단계의 해석(Subjektstufe

Interpretation)을 통해 드러난다.�주관단계의

해석은 모든 꿈의 이해에 필수적인데 반해 객

관단계의 해석은 부모,�자식,�부부 등 꿈꾼자와

일상생활에서 가장 중요한 관계를 맺고 있는

사람들이 꿈에 나타났을 시 실제적인 의미를

갖는다고 융은 말하고 있다.�객관단계의 해석

은 꿈에 나타난 그대로를 보는 것이기 때문에
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꿈꾼자의 연상이 필요 없는데 반해,�주관단계

의 해석은 연상이 필요하다.�연상에는 꿈의 내

용에 따라 개인연상과 집단연상이 있다.�가령

꿈속에 초등학교 친구가 나타났다면 그 친구에

대한 꿈꾼 자 개인의 연상을 묻게 되지만,�꿈속

에 가령 용(龍)이 나타났다면 그 용에 대해선

꿈꾼자가 현실적으로 경험한 바가 없기 때문에

개인연상을 할 수 없다.�이 경우에는 신화나 전

설 그리고 민담등에서 표현되고 있는 용의 역

할과 기능등을 통해 그 용의 의미를 밝힐 수밖

에 없다.�말하자면 그 용은 그 꿈꾼자 개인에

속하면서 동시에 모든 사람에게 공통으로 내재

하고 있는 집단무의식의 心像이다.�이런 집단

연상을 할 수 있기 위해 분석심리학에서는 분

석가 혹은 치료자에게 민담,�전설,�신화,�종교

등의이해를요구하고있는것이다.

개인연상은 이미 프로이트에 의해 사용되었

던 방법이다.�그러나 프로이트의 자유연상법은

환원적인(reduktiv)�의미를 갖고 있는데 반해

융의 연상법은 합성적인(synthetisch)�의미이

다.�말하자면 프로이트의 자유연상법은 연상의

목적이 원인을 밝히는데 있는데 반해 융의 연

상법은 모든 연상을 통해 그 속에서 우러나는

의미를 밝히는데 그 목적이 있다.�이런 의미에

서융의연상법을擴充方法이라고한다.

이상에서 개개의 꿈을 이해하는 해석방법을

간단히 언급하였다.�그러나 개개의 꿈을 단독

으로 이해하기란 실로 어려운 일이다.�따라서

꿈의 시이리즈를 통해 개개의 꿈을 관찰해 나

가는 것은 하나의 상대적 확실성을 준다.�즉 꿈

의 시리이즈속에서 개개꿈의 밑바닥에 깔려있

는 主題와 動機가 보다 잘 인식된다.�그럼에도

불구하고 꿈은 의식의 내용물처럼 분명한 논리

적 연속성이나 일관성에서 생기는 것이 아니고

잠자는 동안 의식적 동기 없이 생기는 自然的

産物이기 때문에 간단히 解讀될수 없는 난해한

텍스트와 같은 것이다.�따라서 꿈의 이해란 근

본적으로 훈련과 체험의 문제로서,�치료자 자

신의 꿈뿐만 아니라 많은 환자들의 꿈에 대한

경험을 통해 꿈의 해석보다는 꿈을 읽는 것을

배워야 한다.�이와 더불어 항상 강조되고 있는

것은 치료자 자신의 문제해결의 중요성이다.

적어도 치료자 자신의 문제는 꿈을 이해하는

과정에서 충분히 의식되고 있어야 한다.�그렇

지 않을 때는 치료자 자신의 문제가 환자의

꿈 이해에 투사되어 환자를 조종하게 되기 때

문이다.

그 다음으로 무의식을 이해하는 방법으로는

繪畵分析이 있다.�분석심리학적 정신치료에 있

어서 그림을 그리게 하는 의의는 그림을 통해

무의식의 내용을 나타나게 할 수 있고 그림을

그림으로써 감정기능을 살리고 무의식의 창조

적 기능을 자극하여 이를 발휘하게 할 수 있게

하는데 있다.�그러므로 그림을 그리게 할 때의

원칙은 무의식을 가능한 자유롭게 표현할 수

있도록 해 주는데 있다.�구체적인 대상을 그리

게 하는 作業위주가 아니라 환상이나 꿈같은

무의식의 내용을 그리게 하거나 마치 연상처럼

붓이 가는대로 무의식에 내맡기는 태도가 중요

하다.�말하자면 그림을 그리게 하는 의의는 환

자로 하여금 자신의 무의식을 체험케 하는데

있다.�체험이란 무의식을 이해하고 그 내용을

의식에동화함을가리킨다.��

정신치료에서 이런 그림그리기의 활용은 보

통 그 환자의 무의식에서 그러한 필요성이 제

시되었을 때이다.�그런 필요성의 제시는 꿈에
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서 표현되는 경우가 많다.�물론 특히 감정의 억

압이 심하거나 감정기능이 빈곤해 진 상태에서

는 무의식으로 부터의 요청을 기다리지 않고

그림을 그리게 하지만,�어디까지나 그림을 그

리도록 권해서 환자가 스스로 그리도록 하는

것이 바람직하며 강요하는 것은 옳지 않다.�환

자들에게 그림을 그려보라 하면 그릴 줄 몰라

서 부끄럽다고 그리려 하지 않는다.�그러나 그

림을 그리지 못하는 사람도 일단 자기내면의

세계를 주시하고 그것을 표현하려 들면 그림

을 그릴 줄 아는 사람보다도 더 솔직하게 표현

할 수 있다.�오히려 그림을 그릴 줄 아는 사람

은 美的 견지에서 그림을 만들려고 하기 때문

에 순수한 무의식의 표현을 저해하는 경우가

많다.

그림의 해석은 직접 자세히 설명해 주는 일

은 거의 없고 중요한 것은 그 그림에 대한 환자

의 감정적 반응과 그림에 나타난 내용에 대한

연상을 묻고 치료자편에서도 그림에 대한 감정

적 반응과 환자의 연상에 대한 의미반응으로

나타날 수 있다.�그러나 그림의 무의식적 의미

를 이해하는데는 일정한 방법이 있다.�그 방법

으로 두 가지 측면 즉 형식적 측면과 내용적 측

면으로나누어볼수있다.�

형식적 측면은 먼저 환자가 선택한 도화지의

크기 및 질과 도화지의 긴쪽을 세로로 혹은 가

로로 하여 그림을 그렸는지를 보고,�그 다음 어

떤 그림도구를 사용하였는 지를 보는 것이다.

도화지의 크기는 일반적으로 自己價値感을 표

현하고 있다.�일예로 큰 도화지를 사용한 경우

는 그 환자의 自己愛的,�自己滿足的,�誇大的경

향과 타인에게 인상을 주고자 하는 경향을 나

타내거나 적응곤란을 느끼고 있는 일상샐활로

부터의 도피를 나타내기도 한다.�이에 반해 작

은 크기의 도화지를 사용한 경우는 환자의 불

안한 성격,�겸손,�복종,�의무감,�조심성 및 내향

적 경향을 표현하고 있다.�도화지의 질의 선택

은 일반적으로 그 그림에 나타난 정신적 내용

이 환자에게 어떤 가치를 부여하고 있는가를

보여준다.�즉 질이 좋은 도화지를 선택한 경우

는 대체로 그 그림에 표현된 정신적 내용물에

보다 큰 가치를 부여하고 있음을,�질이 나쁜 도

화지를 선택한 경우는 자신의 정신에 대한 격

하혹은치료에대한저항을나타낼수있다.��

그 다음으로 그림도구에 있어서,�그림도구로

는 연필,�볼펜,�색연필,�크레이용,�그림물감을

사용하는 붓과 손가락 등이 있다.�어떤 그림도

구를 사용하고 있느냐에 따라 각각 다른 심리

적 상태가 반영되고 있다.�예를 들면,�연필을

사용한 경우는 환자의 차가운 감정,�참여에 대

한 조심성,�결정의 어려움,�강박신경증적 경향

이나 섬세하고 분화된 정신을 나타내고 있다.

그림물감을 사용한 경우는 감정이 자유롭게 표

현되고 있음과 내면의 정신적 현실 및 발달가

능성이 보다 많이 나타나고 있다.�그리고 그림

물감을 손가락에 찍어 그림을 그린 경우는 어

떤 도구를 사용함이 없는 직접적인 것으로서,

이는 환자자신의 감정을 직접적으로 표현하고

있다고 하겠다.�이는 정상적으로는 어린이들에

서 볼 수 있는 영아적이고 원시적인 미분화된

상태를 나타내기 때문에 지적인 환자에게는 강

한 저항감을 일으키나 감정표현이 어려운 지적

인 환자나 매우 엄격한 가정에서 자란 사람들

에게는 큰 도움을 주고 정화(catharsis)의 효과

도있다.�

내용적 측면은 一般的인 것과 具體的인 것으
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로 나누어 볼 수 있다.�一般的인 것은 모든 그

림에 공통적으로 나타나는 것으로서,�이에는

화면의 공간상징,�그림의 운동성,�원근묘사,�균

형관계,�색깔,�수 등이 있고 이들은 여러 가지

심리학적,�상징적 의미를 갖고 있다.�이들 중

몇가지경우만을예시해보기로한다.��

화면의 空間象徵의 경우 화면의 공간은 좌

우,�상하,�전후,�중간과 변두리로 나누어 볼 수

있다.�먼저 좌우공간의 심리학적 의미를 보면,

왼손잡이가 아니라면 이상 오른쪽은 우리에게

낯익고 익숙한 측면이기 때문에 현실,�의식의

영역을 가리키고 외계 혹은 타인과의 관계,�미

래,�외향및 전행,�남성적인 것을 나타내고,�반

면에 왼쪽은 무의식의 영역,�내계와의 관계,�과

거,�내향 및 퇴행,�여성적인 것을 나타내는 것

으로 말해지고 있다.�상하공간의 심리학적 의

미는,�윗쪽은 의식의 영역,�정신적이고 이상적

인 것의 영역을,�아래쪽은 무의식의 영역,�본능

과 자연의 영역을 나타낸다.�전후공간의 심리

학적 의미는,�전면은 직접적이고 의식적인 것

을,�후면은 의식으로 부터 멀리 떨어진 무의식

을 나타낸다.�화면의 중간과 변두리에 있어서,

중간에 있는 내용은 변두리에 있는것 보다 심

리학적으로 보다 의미 있는 것임을 보여주고

있다.

그림의 運動性을 관찰함에는 우선 그림이 움

직이고 있는지 정체하고 있는지를 보고,�그 다

음 움직이고 있다면 어느 방향으로 움직이고

있는지를 보는 것이다.�움직이고 있는 방향은

대체로 화면의 왼쪽이나 오른쪽 방향,�무질서

한 여러 방향,�어떤 특정 대상을 향한 방향등이

있다.�그림의 운동성은 심리학적으로 정신적

에너지의 방향을 가리키는 것으로서 운동의 방

향이 화면의 왼쪽으로 향하고 있을 때에는 그

환자의 정신적 에너지가 무의식의 방향으로 내

향하거나 퇴행하고 있음을,�오른쪽으로 향하고

있을 때에는 정신적 에너지가 의식의 방향으로

흐르고 있음을 즉 외계현실과 관계하고자 하는

외향적이고 전행적임을 나타내고 있다.�운동의

방향이 무질서하게 여러 방향일 때는 정신의

해리적 경향을,�어떤 특정 대상으로 향한 운동

성은그대상에대한공격성을시사한다.

그림의 遠近描寫에는 전경과 배경이 있다.

앞의 공간상징에서 말한 바와 같이,�전경은 화

면의 전면에 나타나는 것으로서 심리학적으로

는 직접적이고 의식적인 것을,�배경은 화면의

후면에 나타나는 것으로서 의식으로 부터 멀리

떨어진 무의식적인 것을 나타낸다.�전경 즉 의

식의 영역에 나타난 그림내용은 배경 즉 무의

식적 영역의 한 단면을 보여주고 있다.�지나치

게 과장된 원근묘사는 지나치게 과장된 의식적

태도를,�반면에 원근묘사가 없음은 자아의식의

발달이 미숙한 상태를 나타내고 또한 배경이

없음은 무의식에 대한 불안을 반영하고 있다

하겠다.�원근묘사가 없는 그림은 환자의 경우

정신분열증환자에서대표적으로볼수있다.

그림의 均衡關係에 대해서는 그림에 표현된

중심대상이 그림전체 혹은 배경과의 관계가 균

형 있게 되어 있는지,�대상상호간에 균형관계

를 유지하고 있는지,�개개 대상을 구성하고 있

는 구성요소간에 균형이 유지되고 있는지를 관

찰하는 것이다.�그림의 균형문제는 심리학적으

로 정신적 에너지의 배치 정도를 반영하고 있

다.�일예로 한 인물의 그림에 있어서 큰 머리와

작은 몸통은 머리 부분에 정신적 에너지가 많

이 배치되고 있음을 나타낸다.�이는 머리가 그
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환자에게 중요한 심리학적 의미를 갖고 있음을

말해주고 있다 하겠다.�어떤 중요한 심리학적

의미를 갖고 있느냐는 그 환자의 개인적 연상

및 집단연상이나 생활사를 통해 밝혀진다.�비

균형은 정신분열증 환자에서 제일 많이 볼 수

있다.

그 다음은 내용적 측면의 具體的인 것으로,

이것은 그림내용 그 자체를 말한다.�어떤 환자

는 자신의 가족원들에 대한 그림을 그릴 수 있

고 다른 환자는 이해하기 어려운 그림을 그릴

수도 있다.�이 그림들은 꿈처럼 자신의 외적 현

실을 표현하고 있는 면도 있겠지만 중요하게는

자신의 내적 현실 즉 심리적 상황을 표현하고

있다.�따라서 그 내용의 이해는 꿈내용처럼 환

자의 개인연상과 집단연상을 통해 그 내용의

심리학적의미를살펴나간다.

이상에서 그림해석과 관련하여 그림의 형식

적 측면과 내용적 측면에 따른 제요인의 심리

학적 의미를 例示的으로 제시하였다.�그러나

그림해석은 단정적일 수 없는,�어디까지나 하

나의 해석시도이다.�그림해석이란 그 그림을

통한 치료자와 환자간의 대화이다.�그리고 그

림해석에 관련된 제 요인의 심리학적 의미는

주로 서양인 환자의 경험과 서양문화에 바탕

을 둔 것이기 때문에 이를 우리들의 치료현장

에 적용할 때는 우리의 문화적 배경을 항상 고

려해야 한다.�이 문제는 앞으로 우리들이 지속

적으로 연구해야 할 횡문화적 연구과제이기도

하다.

마지막으로 분석심리학적 정신치료에 있어

서 무의식을 이해하는 방법으로 積極的 暝想이

있다.�적극적 명상은 무의식의 幻想像을 직접

적으로 관찰하는 방법이다.�이 방법은 편의상

두단계로 나누어 설명할 수 있다.�첫째는 명상

자의 관조를 통해 관찰대상인 幻想像으로 하여

금‘일어나게끔 하는’(Geschehenlassen)�단계

이고,�그 다음은 명상자가 그 일어난 幻想像과

‘적극적으로 直面하는’(dialektische�Auseinan-

dersetzung)�단계이다.

첫 단계인 幻想像으로 하여금‘일어나게끔

함’에 있어서 명상자는 외부영향을 차단한 후

에 그 환상상에 집중하여 그 像이 스스로 변화

(sich�wandeln)할 때 까지 기다린다.�이때 명상

자는 무의식적 내용을 억압하는 의식의 영향을

약화시키면서 그 像이 어떻게 전개되고 변하기

시작하는지를 상세하고 정확하게 관찰한다.�말

하자면 명상자는 환상상을 조작함이 없이 그

환상상의 창조적 활동이 자유롭게‘일어나게

끔 하는’것이다.�‘일어나게끔 함’이란 간단하

지 않다.�왜냐하면 의식적 자아는 그의 知的 合

理的 態度로 인하여 많은 의의를 제기하기 때

문이다.�의식적 자아는 종종 자발적인 환상상

을지워버린다.��

그러나‘일어나게끔 함’이 성공하면 환상상

속으로 들어가 그 像과 함께 행동하고 직면하

는 다음 단계로 들어갈 수 있게 된다.�이때 그

像은 명상자에게 작용한다.�그 작용하는 것은

환상상을 통한 自己原型의 초월기능의 작용이

다.�이 초월기능의 작용으로 대상관계에 있던

그 像은 사라진다.�일예로 꿈에 반복적으로 나

타나는 무의식적 내용인 호랑이의 경우를 들어

보자.�우선 중요한 것은 호랑이라는 정신현상

을 내 자신의 일부로 진지하게 받아드리는 일

이다.�왜냐하면 이때 호랑이는 내 자신의 꿈에

나타난 호랑이이기 때문이다.�그 호랑이는 동

물원이나 책에서 보는 그런 호랑이가 아니라
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실제로 내속에 살아있는 호랑이로 받아들여 그

호랑이와 대화를 하게 된다.�살아있는 실제 호

랑이로 받아들이기 때문에 처음에는 공포감을

느끼게 된다.�그런 공포감을 느낀 채 호랑이에

게 말을 걸고 말을 하게하는 대화가 이어진다.

물론 이때의 대화는 자신의 마음속에서 일어나

는 대화이다.�이런 대화가 진행되는 과정에서

원형적 작용이 일어나고 호랑이는 다른 像으로

변형되고 결국 그 像은 사라진다.�이는 초월기

능의 작용으로 의식과 무의식,�자아와‘자기’

의 합일체험을 가리키고 이로 인해 人格의 變

換(Persoenlichkeitswandlung)이 일어난다.�적

극적 명상은 결코 쉬운 방법이 아니다.�이것을

하려면 자아기능이 어느 정도 성숙되어 있어야

하고 자아가 약한 경우에는 무의식에 휘말리기

쉬우므로주의를요한다.

끝으로 분석심리학의 분석적 정신치료에 있

어서의 치료기간과 치료종결 문제이다.�치료기

간과 치료종결의 문제는 미리 설정할 수 없는

문제로서 소위 치료목표의 달성과 직결된다.

대체로 증상의 소실과 더불어 스스로 자기 자

신을 이해하고 자신의 무의식을 어느 정도 다

룰 수 있다면 치료종결을 할 수 있다.�때때로

무의식의 표현인 꿈은 치료과정의 평가를 상징

적으로 표현하고 있기 때문에 이런 경우 꿈을

치료종결 여부에 활용할 수 있다.�대부분의 경

우 치료자와 환자는 상호 공감적으로 치료종결

에 대한 필요성을 거의 같은 시기에 느끼게 되

고 환자 스스로가 치료종결을 꺼내는 경우가

많다.

맺는말

이상에서 분석심리학적 정신치료를 분석심

리학의 人間觀과 精神病理觀에 근거하여 개관

하였다.�분석심리학 일반을 일관하고 있는 사

고는 全體性 혹은 全一性이었다.�즉 분석심리

학의 인간관은 全體性의 人間觀,�정신병리관은

全體性의 精神病理觀,�그리고 정신치료는 全體

性의 精神治療였다.�전체성은 철학의 연구대상

으로서 이는 과학의 대상인 전문성으로서의 부

분성과 구별된다.�그러나 현실적으로 전체성과

부분성은 같은 것은 아니지만(非一)�그렇다고

부분 없는 전체는 있을 수 없고 전체를 떠난 부

분이 있을 수 없기 때문에 그들은 다르다고도

할 수 없는(非異)�불가분적 관계에 놓여 있다.

융은 이런 관계를 정신치료를 통해 철저하게

경험한 것이다.�말하자면 그의 모든 과학적 경

험은 철학적 통찰(philosophical� insight)�즉 전

체성에대한통찰에서출발하고있는것이다.��

전체적 사고 혹은 전체성에 대한 통찰을 갖

고 있을 때 부분에 관한 모든 이론이나 치료기

법은 전체성 속에서 상호보완적인 조화의 관계

를 이룬다.�반면에 전체성에 대한 통찰이 없을

때는 모든 개개이론이나 치료기법은 상호 배타

적인갈등관계를이룬다.��

전체성에 대한 통찰에서 융은 정신현상의 설

명원리로서‘이것일 뿐만 아니라 저것이기도

한’원리(sowohl-als�auch�Prinzip)를 말하고 있

다.�어떤 정신현상을 이해함에 있어서 이런 시

각에서 보면 이런 것이 보이고 저런 시각에서

보면 저런 것이 보이기 때문에 그 원리는 가능

한 많은 시각에서 보게 하는 全體性의 原理이

다.�따라서 융은 정신치료를 위해 가능한 많은
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이론을 습득할 것을 권장하고 있다.�개개의 이

론은 주어진 현상의 일면을 밝히고 있기 때문

에 가능한 많은 이론의 시각에서 볼 때 그 현상

은 있는 그대로의 현실에 가깝게 이해될 수 있

는 것이다.�융이 프로이드의 성욕설을 비판한

것도 성욕설이 틀렸다는 것이 아니라 인간행동

을 성욕설의 시각에서만 보려고 한 것을 비판

한것이다.

그러므로 현실을 다루는 정신치료에서는 어

떤 하나의 방법이나 이론에 매달려서는 안 된

다.�어떤 하나의 방법이나 이론에 의한 이해는

외양상 분명해서 좋기는 하지만 그 분명성의

대가로 주어진 현실의 전체성을 놓쳐버린다.

이것이 과학이 안고 있는‘독단성’이라 하지

않을 수 없다.�이런‘독단성’에 의해 과학은 인

간의 本性 즉 全體性을 짓밟기 쉬운 것이다.�이

와 관련하여 융은 그의 당시 서양의 심리학과

정신의학을 心性 혹은 本性을 도외시한 人間疏

外的심리학과정신의학이라고말한것이다.�
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An introductory review of 
Jungian Psychotherapy

Zuk Nae Lee

Daedong Hospital  

This is an introductory review of Jungian Psychotherapy, based on the human nature and psy-

chopathology. In Jung's perspective, human nature is founded in the self as psychic totality, and the

self is rested on the concept of the collective unconsciousness. The collective unconsciousness con-

sists of archetypes which are human's primordial behavioral patterns. All the archetype is related to

self-archetype. whose functions are compensatory and transcendent in nature.  In the view point of

Analytical Psychology, psychopathological phenomenon is the state and consequence deviated from

psychic totality, self, or individuation. The realization of such a psychic totality and its process were

called the individuation and individuation process respectively by Jung. The individuation task of

the first half of life is an adaptation to the society, and that of the second half of life  is an adaptation

to the inner world as psyche. Psychopathplpgy is seen as part of the healing process trying to recov-

er the broken psychic totality. Accordingly, Jungian psychotherapy is basically aimed to realize the

totality through the process of individuation. Jung referred to suggestive and dialectical methods in

psychotherapy. However, he shows primary interest in the latter, because it leads to the realization of

psychic totality called self-realization. Anyway, all the psychotherapeutic practice progresses, based

on the insight into psychic totality, in harmony with various viewpoints and methods.

Key words : Jungian psychotherapy, psychic totality, individuation, archetypal effect 
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