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Although dental laboratory technicians are prone to be exposed to various work-related health

hazardous materials such as dusts, chemicals, etc., the prevalence and nature of work-related health

problems of them have not been a matter of great concern in the field of occupational health service

in Korea.

The purpose of the present investigation was to describe a collected profile of subjective health

symptoms and their attributable factors in Korean dental laboratory technicians.

A questionnaire listing five groups of health symptoms and five health symptom-related factors

was mailed to randomly selected 1,900 dental laboratory technicians. Among them, 1,344 dental

laboratory technicians filled out the questionnaires and returnde them.

Five groups of health symptoms included musculoskeletal symptom, dermal symptoms, respiratory

symptoms, eys symptoms, and ear symptoms. Five health symptom-related factors were

occupational envirement-related health risk factors, work history, health related habits and status, use

of personal protective equipment and general characteristics.

Detailed parameters of health risk factors were work posture, vibration, and chemical or physical

hazards such as dust, fume, vapor, solvent, light, and noise for occupational environment-related

factors; work place, area, number of employees, work hours, career, work part, and work load for

work history; Broca’s index, hours of sleep, eating, smoking, alcohol, exercise, health examination,

and self assessed health status for health habits and status; face masks, goggles, and so on for use of

personal protective equipment, and; age, sex, marital status, and education for general characteristics.
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치과 기공사는 구강이나 안면에 장착되거나
매식되는 치과 보철물과 교정 장치물을 섬세
한 손동작으로 제작하는 것을 주 업무로 하고
있다. 치과 기공사는 치과 기공물을 제작하기
위해 금속·유기 및 무기 재료등을 이용하여
용융, 성형, 매몰, 소환(burn out), 주조, 세척,
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Before the start of main survey, a pilot survey was carried out for validity and reliability tests of the

questionnaire. All the data obtained were coded and analyzed with PC/SAS 6.12 program.

The prevalence of health symptoms was the highest in musculoskelton (87.3%), and followde by

eyes (78.9%), respiratory organs (64.3%), ears (57.8%), and skin (52.2%) in descending order.

Statistically signficant risk factors by multiple logistic regression analyses were sex, health

examination, self assessed health status, and hand/finger posture in musculoskeletal symptoms; sex,

self assessed health status, career, acid gas, and hand contact with resin mixture in deraml symptoms;

Broka’s smoking, exercise, self assessed health status, and face mask in respiratory symptoms; sex,

hours of sleep, self assessed health status, work hours, work load, plaster dust, inadequate lighting,

and goggle in eys symptoms, and eating, smoking, self assessed health status, and work load in ear

symptoms.

With the above considerations in mind, prevalence of subjective symptoms among Korean dental

laboratory technicians was relatively high, and they were attributable to most of the occupational

envirnment-related factors, work history, use of personal protective equipment, health habits and

status, and general characteristics . Particularly, it is suggested that health promotion programs for

promoting self- assessed health status and smoking cessation, preventive measures for protection of

the female technicians’health, and reducing work load be necessary, since those factors were

associated with more than one subjective symptom.

Key words: Dental laboratory technicians, Work-related health risk factors, Subjective symptoms,

Occupational health, Musculoskeletal symptoms, Respiratory symptoms, Dermal symptoms



중합, 그리고 연마등의 조작을 하므로 화학적
건강 위험 요인에 끊임없이 폭로된다. 또한 치
과 기공사는 주로 앉은 상태에서 작업을 하므
로 부적절한 작업 자세에 의한 인간 공학적
·물리적 건강 위험 요인에 폭로되고, 나아가
환자의 치료 시기와 직결되는 기공물 완성 시
간의 준수 및 품질 유지에 따른 스트레스와
같은 직업적 건강 위험에 직면하고 있다. 그러
므로 치과 기공사의 직업 관련 건강 위험 요
인과 이에 따른 건강 영향은 지대한 관심의
대상이 될 수 있다.
실제로 치과 기공사의 직업 관련 건강 위험
요인과 그 영향에 관련된 많은 임상 증례들이
보고되어 왔다. 의치 금속 구조물의 제작 과정
중 합금 성분으로 함유된 Cr, Co, Ni, Mo, Be,
Cd, W 등의 중금속 연마 분진과 silica, 석면,
석고 그리고 매몰재 등의 무기물에 대한 폭로
는 치과 기공사의 규폐증을 포함한 진폐증, 기
관지암 및 폐의 선암 발생을 증가시킨다는 보
고가 있다.
의치 기초사의 제작에 쓰이는 치과용 acrylic
resin의 주성분인 methyl methacrylate(MMA)
는 작업시 기화되는데, 이를 흡입할 경우 치과
기공사의 중추 신경계, 폐, 그리고 간에 병리학
적 변화를 초래할 위험이 있으며 폭로가 종료
된 다음에도 비가역성의 뇌손상을 유발할 수
있다. 또한 중합되지 않은 acrylic resin을 맨손
으로 성형하면 치과 기공사는 피부 접촉에 의
해 자극성이나 알레르기성 접촉 피부염과 말
초 신경의 축삭 변화가 초래될 수 있다.
치과 기공사가 취급하는 금속은 진폐증 이외
의 건강 위해도 유발하는데, Be에 의한 만성적
베릴륨 중독증, Ni의 독성 및 알레르기, 비귀금
속 합금 성분들이 적혈구와 혈소파늬 수를 감
소시키는 현상을 유발하며, 혈 중·요중 중금
속의 함량을 증가키긴다느 보고들도 있다.
또한 인상체와 수리용의 의치에는 환자 구강

안의 혈액과 타액이 전이되므로, 치과 기공사
는 병원성 미생물의 폭로와 전염성 질환의 이
환 가능성은 물론이고 B형 간염에 대한 감염
가능성이 높다느 사실도 보고되었다.
치과 기공 작업은 미세한 정밀 작업을 요구
하기 때문에 주로 앉은 상태에서 정적이고 정
교하면서도 긴장된 상태에서 수행된다. 따라서
치과 기공사는 부자연스러운 자세에서 장시간
의 근육에 부담이 되는 작업을 하거나 work
load stress를 받기 쉬우므로 근골격 장애가 초
래되고 시력이 약화됨은 물론 스트레스 요인
도 증가된다. 나아가 연마시 사용되는
handpiece의 회전에 의한 고주파 진동, 그리고
wax 조각 작업드의 정적이고 긴장된 상태에서
이루어지는 미세한 근육 부담 작업은 치과기
공사에게 신경학적 장애 또는 혈관 운동 신경
의 손가락 수용기 장애 및 white finger 등을
유발할 수 있다. 그 밖에 연마 작업시
handpiece 등에서 발생되는 소음으로 인한 소
음성 난청도 보고되고 있다.
이와 같이 치과 기공사는 직업 관련 건강위
험의 요인이 다양하며 폭로의 위험도 또한 높
으므로 어느 한 두 가지 요인만으로 이들의
직업 관련 건강 문제를 알아보는 것은 불가능
하며, 따라서 포괄적이고 다각적인 접근이 보
건학적인 견지에서 보다 바람직하다고 생각한
다. 더욱이 치과 기공사는 업무 수행에 있어
숙련된 기술이 요구되므로 장기간 근무하는
경우가 많고 이 직업을 천직으로 하는 기공사
들도 많아 장기간 추적 관찰도 가능하다.
우리 나라에 체계적인 기공 교육은 1971년에
시작되었다. 현재 이 직종에서 근무하는 치과
기공사는 5,000여명이지만, 보조 인력을 합치면
그 수는 훨씬 많을 것으로 추정된다. 현재 우
리 나라에는 치과 기공사의 직업 관련 건강 상
태에 대한 연구들이 있기는 하지만, 이들 연구
들은 주로 일부 지역에 국한되어 있거나 조사
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대상자의 수도 많지 않기 때문에, 이 결과를
우리 나라 치과 기공사의 건강 상태로 해석하
는 데에는 어려움이 있다. 더욱이 치과 기공사
는 채용시 건강 진단도 받지 않으며, 특수 건
강 진단의 대상도 아니고, 보건 의학적으로도
관심이 대상이 되지 못하고 있다. 앞에서 살펴
본 치과 기공사의 직업 관련 건강 위험과 관련
된 많은 증례들은 거의 대부분 외국의 보고들
이다. 따라서 앞으로 우리 나라도 전문직 치과
기공사가 증가하고 치기공의 역사가 길어짐에
따라 이들에게서 직업병이 나타날 가능성이 높
다. 현재의 시점에서 치과 기공사에 대한 직업
과 관련된 건강 위험 요인과 자각 증상을 조사
하여 현황을 파악하고 개선 방안을 제시하는
것은 미래에 나타날 치과 기공사의 건강 장해
위험을 예방하는데 도움이 될 것이다.
본 연구의 목적은 우리 나라 치과 기공사의
신체 5개 부위별 자각 증상과 이들의 일반적
특성, 건강 형태 및 상태, 직업력, 작업환경 관
련 위험 요인, 개인 보호구 사용 등과의 관련
성을 분석함으로써, 치과 기공사의 신체 부위
별 자각 증상과 그의 관련 건강 위험 요인을
규명하는 것이다.

연구 대상은 1999년 현재 대한 치과 기공사
협회에 등록되어 주소 파악이 가능한 4,000명
의 회원 중 무작위적 추출법에 의해 선정된
1,900명의 치과 기공사 가운데 우편 설문 조사
에 응답한 1,344명의 치과 기공사로 하였다.
연구 방법은 구조화된 설문지로 설문 조사를
하고, 이를 분석하는 방법으로 하였다. 설문조
사시에는 2차에 걸친 우편 설문 조사를 통해

자료를 수집하였는데, 우편 설문지에는 구조화
된 설문 이외에 연구의 취지를 알리는 안내의
글도 첨부하였다. 설문 조사시 1차 회송된 응
답자수는 850명(회송률 : 44.7%)이었고 2차에
서는 554명의 설문지가 회송됨으로써, 회송된
총 응답자수는 1,404명(회송율 : 73.9%)이었다.
이 가운데 응답 내용이 불충분하거나 무성의
한 것으로 간주되는 60명의 설문지를 분석 대
상에서 제외함으로써, 이 연구의 최종 분석 대
상자는 총 1,344명(70.7%)이었다.
한편 본 설문 조사를 위한 설문 평가 도구는
평가 항목 선정, 예비 조사와 전문가 의견 수
렴에 의한 타당도 조사, 그리고 조사-재조사법
에 의한 신뢰도 평가 후에 완성하였다.
예비 조사는 100명의 치과 기공사를 대상으
로 1999년 3월 1일부터 1999년 3월 31일까지 1
개월간에 걸쳐 실시하였고, 전문가 의견 수렴
에 의한 타당도 조사는 46명으로 구성된 전문
가 평가단을 대상으로 1999년 4월 1일부터
1999년 4월 28일가지 1개월간에 걸쳐 실시하
였으며, 조사-재조사법에 의한 신뢰도 조사는
68명의 치과 기공사를 대상으로 1999년 4월 29
일부터 5월 28일까지 1개월간에 걸쳐 실시하
였다.
한편 본 설문 조사는 1999년 6월 1일부터 7
월 31일까지 2개월간에 걸쳐 실시함으로써, 사
전 조사에서부터 본 조사를 마칠 때까지 5개
월이 소요되었다.

11))  설설문문 평평가가 도도구구 개개발발의의 틀틀
구조화된 설문 도구를 만들기 위해 관련 문
헌 조사와 함께 실제 현장 방문 조사, 비디오
조사, 동작 및 자세분석, 그리고 기공 과정 분

92



석 등의 현장 직무 분석을 하였다. 이어서 이
를 토대로 치과 기공사의 직업 관련 건강 위험
요인의 특성을 고려한 평가 항목을 선정하고,
예비 조사와 전문가의 의견 수렴을 거쳐 1차적
인 설문 평가 도구를 만들었다. 그리고 실제
이를 치과 기공사들에게 적용하여 조사-재조사
법에 의한 신뢰도 조사를 함으로써, 치과 기공
사의 직업 관련 건강 위험 요인과 자각 증상을
평가하는 설문 평가 도구를 개발하였다.

22))  설설문문지지의의 구구성성 내내용용
설문지의 구성 내용은 크게 치과 기공사의
일반적 특성, 건강 형태 및 상태, 직업력, 작업
환경 관련 건강 위험 요인, 개인 보호구 사용,
그리고 자각 증상에 관한 것과 같이 6개 부분
으로 나누었다.

이 연구에서 조사한 변수들의 내용은 표 1과
같다

11))  독독립립 변변수수

(1) 일반적 특성, 건강 형태 및 상태
치과 기공사의 일반적 특성을 파악하기 위한
일반적 특성의 변수로는 La Dou, 문옥륜의 연
구를 토대로 연령, 성별, 결혼 상태, 그리고 학
력을 선정하였다.
건강 형태 및 상태 특성의 변수로는 미국
Alameda 지역 주민을 대상으로 한 건강 습관
과 질병 사망력에 대한 조사에 이용된 7가지
건강 습관 가운데 일부를 수정하여 비만, 1일
수면시간, 식사 습관, 흡연습관, 음주 횟수, 운
도의 규칙성의 항목을 선정하였고, 내용도 이
에 준해 구분하였다.
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그리고 근로자의 건강 관리에 필수적인 검진
내용도 추가하였다. 그 외 주관적 건강 인식
상태는 임상적 조사 결과에서 비교적 높고 신
뢰할 만한 상관 관계를 가진 것으로 밝혀져
있고, 특히 개인의 주관적 판단을 기초로 건강
상태를 측정하려는 노력이 최근에 활발히 시
도되는 추세에 있다는 점등을 감안하여 변수
로 선정하면서, 그 내용도‘건강하다’, ‘보통이
다’, ‘약한 편이다’로 구분하였다.

(2) 직업력
치과 기공사의 직업력을 파악하기 위한 변수
로는 직업병의 진단, 직업력의 평가, 직업과 관
련한 건강 통계 자료 수집 및 측정의 표준화
연구를 토대로 직장 종류, 직장 소재지, 직장
규모, 기공 경력, 직위, 근무 시간, 업무 종류,
업무량을 선정하였다. 변수의 내용으로 직장명
은 기공소와 기공실을, 직장소재지는 대도시와
기타를, 직장 규모는 근무자 수를, 기공 경력은
총 기공 년수로 응달할 수 있게 하였다. 그리
고 직위는 현재 기공사의 직위를 감안하여 4
가지로 구분하였고, 평균 근무 시간은 8시간을
기준으로 4가지로 구분하였다.
한편 업무의 종류는 실제의 기공 업무 특성
을 반영하여 7가지로 구분하였는데, 특히 한
가지 업무 이외에 여러 업무를 복합적으로 하
는 사람이 많으므로 치과 기공사가 현재하고
있는 모든 업무를 표시하도록 하였다. 그리고
업무량은 업무의 종류마다 개인이 1일 평균
취급하는 작품수를 모두 표시하게 함으로써
분석시 업무량을 합산하여 구분할 수 있도록
하였다.

(3) 작업 환경 관련 건강 위험 요인
작업 환경 관련 건강 위험 요인의 항목을 설
정하기 위해 La dou와 Rosenstock 과 Cullen이
제시하는 표준화 질문지와 치과 기공사를 대

상으로 직업 관련 위험을 연구한 Jacobsen들의
설문지를 참고하고, 그리고 실제 인간 공학 전
문가 등과 함께 현장 방문 조사, 비디어 조사,
동작 분석 및 자세 분석, 그리고 기공 과정 분
석 등을 함으로써, 기공 과정에서 노출되거나
폭로되는 요소들을 열거하였다. 이어서 이들
요소들의 치과 기공사의 직업 관련 자각 증상
별로 정리함으로써 근골격 자각 증상의 발생
과 관련된 7가지 문항과 기타 호흡기, 피부,
눈, 귀의 자각 증상의 발생과 관련된 20가지의
문항을 선정하였다.
직업 관련 근골격 건강 위험 요인은 OSHA
의 signal risk factor의 기준을 토대로 그 정도
에 따라 5점 척도로 구성하였고, 기타 직업 관
련 호흡기, 피부, 눈, 귀의 건강 위험 요인은
폭로 또는 노출의 정도에 따라‘폭로가 없음’,
‘심하지 않지만 폭로됨’, ‘폭로가 심함’의 3점
척도로 구성하였다.

(4) 개인 보호구 사용
치과 기공 중에 발생되는 건강 유해 물질이
나 요소로부터 치과 기공사 자신의 건강 보호
를 위해 평소 실천하고 있는 피부, 호흡기, 눈,
귀의 보호를 위한 보호구의 사용 정도와 근골
격의 보호 대책을 물을 수 있는 9가지 문항을
선정하였다.
한편 치과 기공 과정에서 치과 기공사 자신
이 수행하는 이러한 개인 보호구의 사용의 정
도는 치과 분야에서 일하는 사람들을 대상으
로 개인 보호구와 직업 관련 증상의 발생을
조사한 Allsopp들이 사용한 기준을 토대로‘전
혀 안함’부터‘항상 함’까지 5점 척도로 구성
하였다.

22))  종종속속 변변수수
종속 변수인 치과 기공사의 직업과 관련한
건강 문제에 대한 자각 증상의 부위는 치과
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기공사의 직무 특성 분석과 선행 연구와 관련
문헌등을 참고하여 근골격, 피부, 호흡기, 누,
그리고 귀 등의 5부위로 하였다.
직업 관련 자각 증상의 정의는 Henesten-
Pettersen 과 Jacobsen의 연구 및 OSHA 와
NIOSH의 기준을 토대로“치과 기공 업무에
종사하면서 지난 1년 동안 신체 부위 가운데
어는 한 부위라도 통증이나 불편의 증상을 경
험한 것”으로 하였다.

(1) 근골격계 자각 증상
NIOSH 와 OSHA의 누적 외상성 장애의 정
의인“지난 1년 동안 근골격 부위에서 적어도
1주일 이상 또는 한 달에 한 번 이상 지속되
는 통증이나 불편(쑤심, 저림, 뻣뻣함, 화끈거
림, 무감각함 또는 따끔거리는 느낌)의 반복성
증상의 경험”유무를 토대로 신체 6부위를 대
상으로 하는 근골격계 자각 증상의 유무를 묻
는 문항을 만들었다.

(2) 피부 자각 증상
치과 기공사를 대상으로 직업 관련 건강 호
소를 조사한 Henesten- Pettersen 과 Jacobsen
의 연구와 덴마크 치과 기공사들의 피부 문제
를 조사한 Murer 들의 연구에서 사용한 피부
문제 증상 기준을 토대로 손가락, 손, 얼굴등,
그리고 기타 부위와 같이 4부위의 피부 증상
유무를 묻는 문항을 만들었다.

(3) 호흡기 자각 증상
영국의 치과 기공사를 대상을 호흡기 증상,
폐기능 및 진폐를 조사한 Choudat 들 연구의
설문지와 호흡기 자각 증상을 우리 실정에 맞
게 수정한 권호장 들의 호흡기계 증상 설문지
를 토대로 만성 기침과 가래, 천명, 그리고 호
흡 곤란의 유무를 묻는 호흡기 자각 증상의
문항을 만들었다.

(4) 눈 자각 증상
치과 기공사를 대상으로 직업 관련 건강 호
소를 조사한 Jacobsen 들과 Henesten-Pettersen
과 Jacobsen의 연구와 윤동호 들과 주용식등의
문헌을 토대로 눈 자각 증상의 유무를 묻는
눈 자각 증상의 문항을 만들었다.

(5) 귀 자각 증상
치과 기공사를 대상으로 직업 관련 건강 호
소를 조사한 Jacobsen 들과 Henesten -
Pettersen과 Jacobsen의 연구와 노관택, 김광현
의 문헌을 토대로 귀 자각 증상의 유무를 묻
는 문항을 만들었다.

이 연구는 단면 연구로 우리 나라 전역의 치
과 기공사를 대상으로 일반적 특성, 건강 형태
및 상태, 직업력, 작업 환경 관련 건강 위험 요
소, 그리고 개인 보호구의 사용과 같은 변수들
의 차이가 근골격, 피부, 호흡기, 눈, 그리고 귀
의 자각 증상의 발생에 영향을 미치는 지를
분석하는 것이었다.

11))  타타당당도도 검검증증
변수의 선정 기준과 내용에 맞추어 작성한
설문지로 서울 시내에 근무하는 100명의 치과
기공사를 대상으로 예비 조사를 함으로써 문
제점을 수정 보완하였고, 이어서 전문가의 의
견 수렴을 위한 안면(또는 내용) 타당도 검사
를 하였다.
설문 도구에 대한 의견 수렴을 위해 안면 타
당도 검사에 참여한 전문가는 치과 기공소장
(17명), 치과 기공실 기사장(3명), 치과 의사
(10명), 예방 의학 전문의(7명), 그리고 기타
보건 전문가(5명)등이었다.
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타당도 검사를 할 때에는 예비 조사를 통해
수정·보완한 설문지를 전문가들에게 배부하
고 설문의 문항, 질문, 그리고 목적이 측정을
위해 규정된 영역이나 내용에 해당되는 지를
검토하게 하면서, 각 문항마다 안면 타당도가
“있다”. “없다”로 표현하게 하였다. 아울러 설
문지의 추가 수정이나 보완에 대한 사항도 표
시하게 하였다.

22))  신신뢰뢰도도 검검증증
타당도 검증을 통해 수정·보완한 설문지로
신뢰도를 검증하였다. 신뢰도 조사는 서울 시
내에 근무하는 68명의 치과 기공사를 대상으
로 실시하였다. 1차 조사 후 2~3주 간격을 두
고 동일한 치과 기공사를 대상으로 2차 조사
를 실시하였다. 1차 및 2차에 걸쳐 두 검사의
신뢰도를 추정하기 위해 Karl Pearson의 단순
적률 상관계수를 산출하였으며, 또한 1차와 2
차 조사 결과를 관찰자간 신뢰도(일명 객관
도)를 추정하기 위해 weighted Kappa 값도 산
출하였다.

33))  평평가가 도도구구의의 신신뢰뢰도도
1차와 2차 검사에 의한 신뢰도 값의 결과는
다음과 같다
1차와 2차의 신뢰도 조사 결과 문항간의 Karl
Pearson의 단순적률 상관계수의 값은 작업 환경
관련 건강 위험 요인의 경우는 손/손가락 자세,
산, 증기, 모래 분진, 도재 분진, 중금속 분진, 석
고·매몰재 혼합물, 연마물 및 기구, 세제, 연마
기구의 소음 항목에서 0.46~0.59 사이로 상관이
있었고, 기타 항목들에서는 0.60~0.89 사이로
상관이 높거나 매우 높았다. 또한 개인 보호구
사용의 경우는 국소 배기 장치 항목에서만
0.55로 상관이 있었고, 나머지 모든 항목들에서

는 0.66~0.80사이로 상관이 높았다. 자각 증상
의 경우는 근골격, 피부, 호흡기, 눈, 귀의 일부
항목에서 0.43~0.59 사이로 상관이 있었고, 나
머지 대부분의 항목에서는 0.62~0.93 사이로
상관이 높거나, 매우 높았다. 그 외 직업력 가
운데 업무 종류와 업무량의 항목은 0.86~0.89
사이로 상관이 매우 높았다.
한편 두 검사 사이의 관찰자간 신뢰도(일명
객관도)값인 weighted Kappa값은 작업 환경
관련 건강 위험 요인의 경우는 대략 1/2정도
가 0.46~0.59 사이로 관찰자간 신뢰도가 있어
고, 나머지 1/2정도는 0.60~0.88 사이로 관찰자
간 신뢰도가 높거나 매우 높았다. 또한 개인
보호구 사용의 경우는 마스크, 보호 의복 착용
과 손 보호 조치 항목에서는 0.70~0.72사이로
관찰자간 신뢰도가 높았고, 나머지 항목에서는
0.50~0.58 사이로 관찰자간 신뢰도가 있음을
보였다. 자각 증상의 경우는 1/3정도의 항목에
서 0.42~0.58 사이로 관찰자간 신뢰도가 있었
고, 나머지 2/3정도의 항목에서는 0.60~0.93 사
이로 관찰자간 신뢰도가 높거나 매우 높았다.
또한 업무 종류와 업무량 항목 역시 0.86~0.88
사이로 관찰자간 신뢰도가 매우 높았다.
결과적으로 본 설문 도구의 신뢰도와 관찰자
간 신뢰도는 신뢰도가 있는 수준 또는 신뢰도
가 높거나 매우 높은 수준임을 나타내었다.

수집된 모든 자료는 개인별로 부호화하여 개
인용 컴퓨터에 입력하였으며 Pc/SAS 6.12 통
계 프로그램을 사용하여 필요한 통계 분석을
실시하였다.
본 연구에 사용된 통계 분석 방법은 다음과
같다. 먼저 각 변수에 대한 빈도 분석을 하고,
이어서 본 연구의 주요 목적 가운데 하나인
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치과 기공사의 직업 관련 건강 위험 요인의
규명과 그 관련 정도를 알아보기 위해 첫 번
째 단계에서는 직업성 및 비직업성 관련 예상
변수와 자각 증상간의 단변량 분석을 통해 각
변수의 비교 위험도 추정치(odds ratio)와 그
유의성을 검정하였다. 이어서 두 번째 단계에
서는 단변량 분석에서 유의하게 판정되었던
변수들을 대상으로 다변량 선형 로지스틱 분
석(multivariate liner logistic analysis)을 실시함
으로써 La Vecchia들이나 Greenland의 연구에
서 제시하였듯이 상호 다른 변수의 영향을 제
거한, 즉 잠재적 교란 요소를 통제한 순수한
비교 위험도의 추정치(adjusted odds ratio)와
그 유의성을 검정하였다.
비교 위험도의 추정을 위해 종속 변수인 자
각 증상을 제외한 독립 변수들을 가변수 처리
할 때, 분기점(cut-off point)은 다음과 같은 기
준을 고려하여 정하였다.
일반적 특성이나 건강 형태 및 상태와 관련
된 변수는 바람직한 상태나 형태를 0으로 그
렇지 않은 경우를 1로 하였다. 비만도는 표준
체중의 120% 이하를 정상으로 그 이상을 비만
으로 분류하였다. 수면 시간은 6시간 이하를
짧은 수면, 7~8시간을 정상범위, 9시간 이상을
긴 수면으로 분류한 조사 결과를 토대로 7~8
시간을 정상으로 나머지를 비정상으로 분류하
였다. 음주 습관은 우리 나라 성인의 1회 음주
량에 대한 조사 결과가 미비하므로 본 조사에
서는 거의 또는 전혀 술을 마시지 않는 비음
주군과 그 외의 음주군으로 분류하였다. 규칙
적인 운동은 20분 이상 땀이 날정도의 운동을
주당 3회 이상 실시하는 것이 심혈관계 질환
을 예방하는데 좋은 것으로 권장되므로 이 기
준에 따라 분류하였다. 정기 검진은 응답자의
주관적 평가로 여부를 나누었다. 주관적 건강

상태는 건강하거나 보통인 것을 바람직한 것
으로, 나머지를 바람직하지 않은 것으로 분류
하였다. 한편 연령은 직업경력 15~20년이 되
는 해를 고려하여 40세 미만과 40세 이사의 두
군으로 분류하였다. 학력은 치기공의 전문 교
육을 받은 전문대졸과 기타의 두 군으로 분류
하였다.
직업력의 관련 변수 역시 바람직한 상태를 0
으로, 그렇지 않은 상태를 1로 하였다. 바람직
한 상태로 분류한 것은 직장의 종류에서는 기
공실, 소재지에서는 대도시가 아닌 기타 지역,
직장 규모는 5명 이하, 기공 경력은 1~10년,
직위는 일반 기사가 아닌 기타, 1일 근무 시간
은 8시간 이하이었다. 업무의 종류에 있어서는
1가지 업무를 0으로, 2가지 이상의 업무를 1로
하였으며, 업무량에 있어서는 작품수 8 이하를
0으로, 9이상을 1로 하였다.
직업 환경 관련 건강 위험 요인과 관련된 변
수의 경우에 있어서 근골격 자각 증상과 관련
이 있는 작업 자세 및 진동은 OSHA의 signal
risk factor 의 분류 기준에 따라 하루 2시간 미
만 작업하는 경우를 비폭로로, 그 이상을 폭로
로 분류하였다. 그리고 기타 화학적, 물리적 위
해 요소들은 폭로가 없음을 비폭로로 나머지
를 폭로로 분류하였다.

11))  치치과과 기기공공사사의의 일일반반적적 특특성성
조사 대상자 1,344명 가운데 남자는 86.1%,
여자는 13.8% 이었으며, 연령은 30대의 치과
기공사가 51.8%로 가장 많았다. 결혼 상태는
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미혼이 29.3%, 기혼이 70.7%로 기혼인 치과
기공사가 많았으며, 학력은 전문대학 졸업이
90.8%로, 치과 기공사는 치기공 전문 교육 기
관인 치기공학과를 졸업하고 이 직업에 종사
하는 사람들이 주류를 이루고 있었다(표 2).

22))  치치과과 기기공공사사의의 건건강강 형형태태 및및 상상태태
건강 형태 및 상태는 Belloc 와 Breslow
(1972)가 제시한 건강 습관들과 정기 검진 및
치과 기공사 자신이 느끼는 주관적 건강 상태
를 조사하였는데, 비만인 치과 기공사는 9.4%
이었고, 수면시간은 바람직한 수면 시간인
7~8시간이 67.8%로 가장 많았고, 식습관은 불
규칙적인 사람이 45.6%로 거의 절반에 해당되
었으며, 흡연의 경우에는 현재 담배를 피우는
치과 기공사가 54.6%이었고, 과거에 피우다 끊
은 경우가 6.4%이었으며, 피우지 않는 사람이
39.1%이었다.
음주의 경우는 일주일에 3회 이상 마시는 경
우가 15.5%, 1주일에 1~2회 정도가 43.6%, 그
리고 한 달에 한 두 번 정도 또는 전혀 마시
지 않는 사람이 40.9%이었다. 운동은 규칙적인
운동을 하는 치과 기공사가 14.7%, 규칙적인
운동을 하지 않는 사람이 85.3%로, 대부분의
치과 기공사는 운동을 규칙적으로 하지 않는

것으로 나타났다.
한편 정기 건강 검진의 경우는 83.8%나 되
는 치과 기공사가 정기 검진을 하지 않았고,
주관적 건강 상태는 보통(62.7%)이나 건강
(22.1%)하다고 인식하는 치과 기공사가 주류
를 이루었다(표 3).

33))  직직업업력력
치과 기공사는 대부분이 기공실 보다는 기공
소(83.3%)에 근무하고 있으며, 근무 지역도 주
로 대도시(69.9%)이며, 근무지의 규모도 직원
수가 5명 이하(67.6%)인 경우가 주류를 이루
었다(표 4). 경력은 6~10년이 32.7%로 가장
많았고, 다음으로는 1~5년, 11~16년, 16년 이
상의 순으로 나타났다. 직위는 일반 기공사가
36.8%로 가장 많고, 기공 소장도 29.6%나 되
었다. 1일 근무 시간은 10시간 이상이 32.7%로
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가장 많았고, 다음으로는 9~10시간 미만, 8~9
시간 미만의 순이었으며 8시간 이하인 경우는
11.7%에 불과하였다.
업무는 2~6가지를 하는 사람이 54.6%, 7가
지 전 업무를 하는 사람이 26.1%로, 2가지 이
상의 업무를 하는 사람이 주류를 이루고 있었
고, 단일 업무를 하는 사람들 가운데에는 도재
빌드업(5.4%)과 도재 컨투어링(3.2%) 업무가
다른 단일 업무 분야보다 종사자 수가 조금 많
았다. 업무량은 개인이 1일 제작하거나 취급하
는 작품수를 모두 합산하여 두 범주를 구분하
였는데 작품수 8이하가 75.6%로 많았다(표 4).

44))  작작업업 환환련련 관관련련 건건강강 위위험험 요요인인
치과 기공 과정에서 노출되거나 폭로되는 요
소들을 근골격 및 피부, 호흡기, 눈, 그리고 귀
의 작업 환경 관련 건강 위험 요인으로 분류
하고 정리하였다.
작업 환경 관련 근골격 건강 위험 요인의 경
우(표 5), 작업 자세는 목, 어깨, 팔/팔꿈ㅊ, 손
목, 손가락, 등/허리 등 근골격의 모든 부위에
서 OSHA의 singnal risk factor의 기준으로 간
주되는‘하루 중 반복되는 동작이나 정지된
자세로 2시간 이상 작업’하는 경우가 대분분
이었고, 특히 4시간 이상인 경우가 목 68.7%,
어깨 53.2%., 팔/팔꿈치 51.6%, 손목 41.0% 손
가락 50.5% 등 허리 58.8%로 절반 정도 내외
이었다.
한편 , 진동에 폭로되는 경우는 작업 자세의
경우보다 빈도는 낮았지만 2시간 이상 폭로되
는 경우가 62.7%로 여전히 높았고, 4시간 이상
폭로되는 합성 wax, silica 주성분의 매몰재, 치
과용 중금속, MMA 수지, 염산 및 불화수소산,
석고, 석면, 이산화 규소 성분의 모래, silica 성
분의 도재, silica 주성분의 연마재 등과 같이
치과 기공용 주요 재료인 무기물, 유기물, 그리
고 중금속 합금의 흄, 증기, 분진 등에 대한 폭
로는 보통 폭로가 49.6%에서 74.0%로 가장 많
았고, 심한 폭로는 10.5%에서 27.5% 사이, 비
폭로는 7.7%에서 39.9% 사이의 값을 나타내었
다.
수지, 석고, 매몰재, 연마 기구, 세제 등에 대
한 직접적인 손 접촉은 보통 폭로가 53.4%에
서 57.0%로 가장 높았고, 심한 폭로는 30.9%
에서 42.1% 사이, 비폭로는 4.1%에서 12.1%
사이의 값을 나타내었다.
또한 치과 기공사의 눈에 폭로되는 중금속
합금 용융시의 유해 광선과 부적절한 조명의
경우는 보통 폭로가 각각 58.1%과 59.1%로 가
장 높았고, 심한 폭로는 18.1%와 17.4%이었고
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비폭로는 23.8%와 23.5%이었다. 치곽 기공사
의 귀에 폭로되는 연마 기구의 소음은 심한
폭로가 55.65로 가장 높았고, 다음은 보통 폭로
41.1%, 그리고 비 폭로는 3.3%로 극히 낮았다.
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55))  개개인인 보보호호구구 사사용용
치과 기공 과정 중에 근골격, 피부, 호흡기,
눈, 귀의 보호를 위해 실천하고 있는 개인 보
호구의 사용 정도나 기타의 대책에 관한 특성
은 표 7과 같다.
근골격 보호를 위해 작업대 및 의자 높이를
조절하는 경우는 자주 하거나 항상 하는 사람
이 57.2%로 과반수를 넘었고, 거의 안하거나
전혀 안하는 사람이 24.6%나 되었다.

피부 보호와 관련 보호 의복의 착용률은 전
혀 안하거나 거의 안하는 경우가 44.8%로 높
았는데, 특히 손 피부 보호와 관련된 보호 장
갑이나 와세린의 도포 등을 거의 실천하지 않
는 경우는 전혀 안함과 거의 안함을 합쳐
78.8%로 더욱 높았다.
호흡기 보호와 관련하여 국소 배기 장치를
사용하는 경우는 항상 함이 69.3%로 가장 높
았으나, 방진 마스크를 사용하는 경우는 항상
함이 27.6%로 가장 낮았고, 실내 공기 정화 실
천 수준은 그 중간이었는데, 특히 방진 마스크
착용률은 전혀 안하거나 거의 안하는 사람들
이 33.6%나 되었다.
눈 보호를 위한 보안경의 사용은 항상 하거
나 자주 하는 경우가 54.6%로 과반수를 조금
넘는 수준이었으나, 거의 사용하지 않는 경우
도 전혀 안함과 거의 안함을 합쳐 30.2%나 되
었다. 또한 국소 조명의 설치나 눈부심 방지
조치를 자주 하거나 항상 하는 경우는 42.7%
이었으나, 거의 하지 않는 경우도 전혀 안함과
거의 안함을 합쳐 46.1%나 되었다.
귀 보호를 위한 귀마개의 사용은 전혀 안하
는 경우가 83.1%로 가장 높았고 거의 안하는
경우도 11.5%나 되었다.

66))  자자각각 증증상상
치과 기공사의 신체 부위별 직업 관련 자각
증상의 분포는 표 8과 같다.
전체적으로 볼 때 근골격 증상이 87.3%로
가장 높았고, 다음으로는 눈 증상 78.9%, 호흡
기 증상 64.3%, 귀 증상 57.8%, 그리고 가장
낮은 피부 증상도 52.2%로 조사한 치과 기공
사의 절반 수준을 넘었다.
세부 부위별로 나누어 볼 때 근골격 부위의
자각 증상에 있어서는 어깨(72.5%), 등/허리
(72.3%), 목(71.4%) 부위가 높았고 손/손가락
(43.9%), 손목(42.6%) 그리고 팔/팔꿈치
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(40.3%)가 40%대의 수준을 보였다. 피부 부위
의 자각 증상에 있어서는 손가락(38.7%) 피부
부위가 가장 높았고 손등/손바닥/손목(29.4%),
얼굴/목/팔(18.8%), 그리고 기타 피부 부위
(10.5%)의 순이었다. 호흡기 부위의 자각 증상
에 있어서는 호흡 곤란이 51.6%로 가장 높았
고, 만성 기침 및 가래는 33.9%, 그리고 천명
은 4.8%로 가장 낮았다. 눈 부위의 자각 증상
에 있어서는 건조, 이물감, 가려움, 압박감의
증상이 가장 높았고(57.3%), 다음 으로는 충혈
및 통증(56.5%), 눈물 증가(42.4%), 피로

(40.0%), 그리고 시력 장애(24.3%)의 순으로
낮아졌다. 귀 부위의 자각 증상에 있어서는 청
력 저하가 55.0%로 높았고, 이명은 15.4%이었
다.

치과 기공사의 건강 관련 신체 자각 증상 발
생에 영향을 미치는 건강 위험 요인을 알아보
기 위해 다변량 분석 후에 5가지 자각 증상에
대한 비교 위험도를 유의하게 높이거나 낮춘
연구 변수들을 대상으로 다변량 분석을 함으
로써, 다른 변수의 영향을 통제한 상태에서 각
각의 독립적 관련성 여부를 살펴보았다.
근골격 자각 증상의 발생에 영향을 미치는
건강 위험 요인에 대한 분석 결과는 표 9와
같다.
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다변량 로지스틱 분석에서 유의한 관련이 있
는 변수들은 일반적 특성에서는 성별이었고,
건강 상태 및 형태에서는 정기 검진과 주관적
건강 상태의 인지이었으며, 작업 환경 관련 근
골격 건강 위험 요인에 있어서는 손/손가락
자세이었으나, 직업력과 개인 보호구 사용에서
는 유의한 관련성을 보인 변수들이 없었다.
그러므로, 여성, 정기검진을 하지 않음, 주관
적 건강 인지 상태가 약함, 그리고 하루 2시간
이상 handpiece 등의 작업 기구를 손가락으로
집는 작업을 할 때의 손가락 자세가 근골격
증상의 발생률을 유의하게 높여주는 근골격의
건강 위험 요인으로 분석되었다.
피부 자각 증상의 발생에 영향을 미치는 건
강 위험 요인으로는 단변량 분석에서는 유의
하였던 많은 관련 요인들이 다변량 분석에서
는 통계학적 유의성을 상실하였다(표 10).
반면에 성별, 주관적 건강 상태, 기공 경력,
산 증기, 수지 혼합물의 손접촉은 유의한 관련
서을 보이면서 피부 자각 증상의 발생에 영향
을 미치는 위험 요인으로 나타났다.
호흡기 자각 증상의 발생에 영향을 미치는
건강 위험 요인으로 최종 채택된 것은 비만,
흡연, 운동, 주관적 건강 상태, 그리고 방진 마
스크이었다(표 11).
즉, 비만, 현재 흡연, 규칙적 운동을 하지 않
음, 주관적 건강 상태가 약함, 그리고 방진 마
스크를 착용하지 않는 사람들일수록 호흡기
자각 증상 발생률이 유의하게 높음을 나타내
었다.
눈 자각 증상의 발생에 영향을 미치는 건강
위험 요인 가운데에는, 특히 작업 환경과 관련
된 많은 위험 요인들이 제외되었다(표 12).
눈 자각 증상의 발생에 영향을 미치는 위험
요인으로 최종 선정된 것은 성별, 수면 시간,
주관적 건강 상태, 근무 시간, 업무량, 석고 분
진, 부적절 조명, 그리고 보안경이었다.

귀 자각 증상의 발생에 영향을 미치는 위험
요인으로 최종 선정된 것은 식습관, 흡연, 주관
적 건강 상태, 그리고 업무량이었다(표 13).
즉 불규칙한 식사 습관, 현재 흡연, 주관적
건강 상태가 약함, 1일 업무량이 기공 작품 9
점 이상인 사람들일수록 귀 증상의 발생률이
유의하게 높게 나타났다.
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Table 10.  Adjusted risk ratio of selected
variables for subjective dermal symptoms
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Table 11.  Adjusted risk ratio of selected
variables for subjective respiratory symptoms

Table 12.  Adjusted risk ratio of selected
variables for subjective eye symptoms



이상의 다변량 분석 결과를 보면 주관적 건
강 상태가 5가지 자각 증상 모두와 유의한 관
련성을 보이고 있는데, 주관적 건강 상태가 약
한 편인 것으로 인식하는데 대한 이들 5가지
자각 증상의 비교 위험도는 1.42~2.02 사이었
다. 5가지 자각 증상 중 세가지와 유의한 관련
성을 보인 건강 위험 요인은 성별이었는데, 성
별은 근골격, 피부, 눈의 건강 위험 요인으로
작용하였다. 기타 2가지 자각 증상과 유의한
관련성을 보인 건강 위험 요인은 업무량, 흡연
이었다.
한편 손/손가락 자세, 산증기, 석고 분진, 수
지 혼합물 손접촉, 부적절 조명 따위의 작업
환경 관련 위험 요인과 그리고 기공 경력, 근
무 시간 같은 직업력은 각 신체 부위의 자각
증상 하나와만 유의한 관련성을 보였다.
그리고 비만, 운동, 수면 시간 , 식습관 및 정
기 검진 같은 건강 형태 및 상태도 신체 각
부위의 자각 증상 하나와만 유사한 관련성을
보였다.

나아가 개인 보호구 사용 관련 건강 위험 요
인 가운데에는 호흡기 보호 관련 방진 마스크
미착용과 눈 보호 관련 보안경의 미착용이 유
의한 건강 위험 요인으로 남았다.

본 연구는 우리 나라 치과 기공사들에게 있
어서 신체 부위의 자각 증상이 직업과 관련한
어떠한 건강 위험 요인에 기인하였는지를 밝
히기 위해 시도된 것이다. 따라서 치과 기공사
들의 일반적 특성, 건강 형태 및 상태, 직업력,
작업 환경 관련 건강 위험 요인, 그리고 개인
보호구 사용과 같은 특성들을 바람직한 것과
그렇지 않은 것으로 이분하고, 이들 요인들의
분포 차이가 실제 자각 증상 수준의 차이와
관련이 있는지를 비교 위험도의 추정을 통해
분석하였다.
설문 조사, 특히 대규모 인구 집단을 대상으
로 하는 우편 설문 조상에 있어서는 설문 도
구의 타당도와 신뢰도 확보가 대단히 중요하
다. 본 연구 조사에서는 타당하고 신뢰로운 설
문 도구를 만들기 위해, 먼저 관련 문헌과 현
장 조사에 의한 직무 분석을 통해 평가 항목
을 설정하고 전문가 평가단의 의견 수렴을 거
쳐 타당도을 확보하려고 하였다.
신뢰도는 측정 도구를 어떤 대상에 반복 적
용한 경우 동일한 결과를 나타나는지를 추정
하는 것으로, 설문지 신뢰도 검사를 통하여 위
험 점수별 일치율을 산정하여, 조사 대상자가
그 설문지의 문항을 얼마나 일관되게 이해하
고 정확하게 작성하는 지를 보고자 하는데 그
목적이 있다. 본 설문지는 내적 일관성을 볼
수 있도록 구성되어 있지 않기 때문에 신뢰도
검사를 위해서 검사-재검사를 통한 일치율을
보았다. 따라서 본 연구에서 신뢰도 검사는 동
일한 검사를 동일한 피험자 집단인 치과 기공
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Table 13.  Adjusted risk ratio of selected
variables for subjective ear symptoms



사에게 2~3주의 일정 간격을 두고 두 번 실시
하는 방법으로 하였고, 이렇게 하여 얻은 두
검사 점수는 Karl Pearson의 단순적률상관계수
추정 공식에 의해 산출함으로서 검사 도구의
안정성을 측정하였으며, 이어서 평정자 간에
우연에 의한 확률을 제거한 즉 평정자간 일치
도인 평정자간 신뢰도를 weighted Kappa 로
산출하였다. Kappa 값으로 산출된 신뢰도 계
수의 결과 평가에 사용되는 기준은 0.20 미만
인 경우는 관찰자간 신뢰도가 없음을,
0.20~0.40인 경우는 최소한의 신뢰도 임을,
0.40~0.60인 경우는 신뢰도가 있음을,
0.60~0.75인 경우는 신뢰도가 높음을, 0.75이상
은 신뢰도가 매우 높은 것임을 뜻한다. 따라서
본 연구 도구에서 사용한 설문 도구의 신뢰도
값은 작업 환경 관련 건강 위험 용인 항목, 개
인 보호구 사용 항목, 자각 증상 항목, 그리고
직업력 항목에 있어서 상관 계수값을 기준으
로 할 때 전체 항목의 23% 정도는 상관이 있
었고(r=0.40~0.60), 66% 정도는 상관이 높았
으며(r=0.60~0.80), 또한 11% 정도는 상관이
매우 높은(r= 0.80~0.89) 범위에 있었고, 나아
가 Kappa 계수값을 기준으로 할 때에도 전체
항목의 39% 정도는 관찰자간 신뢰도가 높았
으며(k=0.4~0.6), 51% 정도는 관찰자간 신뢰
도가 높았으며(k=0.60~0.75), 10% 정도는 신
뢰도가 매우 높은(k=0.75이상) 범위에 있음으
로써, 이 평가 도구의 신뢰도가 비교적 안정적
임을 나타내었다. 그러므로 본 연구에서 개발
된 설문 평가 도구는 보다 다각적인 검토를
통해 좀 더 수정 보완한다면 치과 기공사들의
건강 위험 요인과 자각 증상과의 관계를 파악
하고, 이를 변화시키기 위한 상담 자료로서의
활용도 가능하리라 본다.
본 조사에서 나타난 치과 기공사의 일바 특
성과 직업 특성 그리고 자각 증상 특성의 분
포를 보면, 우리 나라 치과 기공사는 치기공

전문 교육을 받은 30대의 남자가 주류를 이루
고 있었고, 건강 형태나 상태의 수준이 생산직
이나 기타 산업장의 근로자들(이명선, 1995,
1996)보다 낮았는데, 특히 흡연자의 비율
(60.9%)이 높았고, 운동을 규칙적으로 하지 않
으며(85.3%), 정기 검진 비율(16.2%)이 매우
낮았다. 또한 직원수가 5인 이하의 소규모
(67.6%) 위주이면서, 법정 근로 시간인 8시간
이상 근무하는 사람들이 83.3%에 달하고, 근무
경력이 6~15년 정도인 사람들이 절반 정도이
며, 주로 2가지 이상의 혼합 업무(80.7%)를 하
고 있었다. 뿐만 아니라 wax 및 중금속 합금
흄, 수지 및 산증기, 석고, 매몰재, 도재 및 연
마재 등의 무기물 분진과 중금속 합금의 분진
에 폭로되는 사람이 많았으며, 빈번한 손 세척,
유해 광선, 그리고 소음에 폭로되는 사람도 많
았다. 나아가 근골격에 대한 폭로 수준도
OSHA의 signal risk factor의 기준을 초과하는
경우가 대단히 많았다. 한편 개인 보호구 사용
에 있어서는 국소 배기 장치 사용이나 실내
공기 정화 등의 노력은 많이 하고 있으나 보
호 의복 착용, 손 보호 조치나 귀마개 사용은
거의 하지 않는 경우가 많았다.
한편 신체 자각 증상 수준에 있어서는 근골
격 87.3%, 눈 78.9%, 호흡기 64.3%, 귀 57.8%,
피부 52.2%로 나타났는데, 이러한 수준은 다른
직업의 근로자들은 물론 같은 직종인 노르웨
이 치과 기공사의 자각 증상 수준이나 스웨덴
치과 기공사의 자각 증상 수준보다도 훨씬 높
다고 할 수 있다.
이와 같이 연구 변수의 분포를 종합할 때,
우리 나라 치과 기공사는 건강 실천 수준이
낮고 직업 관련 건강 위험 요인은 치기공 유
해 물질이나 요소에 대한 폭로의 수준이 높으
면서도 다양하고, 이에 대처하는 개인 보호구
사용도 일부 항목을 제외하고 낮기 때문에, 이
들 요소들이 치과 기공사의 신체 자각 증상에
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해로운 영향을 준 것으로 판단된다.
따라서 이러한 건강 위험 요소와 자각 증상
과의 인과 관계를 입증할 목적으로 비교 위험
도를 추정하기 위한 단변량 분석에 이어, 상호
다른 변수의 영향을 제거한 순수 비교 위험도
를 추정하는 다변량 선형 로지스틱 분석을 하
였다.
최종적인 다변량 선형 로지스틱 분석 후에
끝가지 유의한 변수로 남은 것들은 다음과 같
다. 근골격 자각 증상의 경우는 성별, 정기 검
진, 주관적 건강 상태, 손/손가락 자세이었고,
피부 자각 증상의 경우는 성별, 주관적 건강
상태, 기공 경력, 산증기, 수지 혼합물의 손접
촉이었으며, 호흡기 자각 증상의 경우는 비만,
흡연, 운동, 주관적 건강 상태, 방진 마스크이
었고, 눈자각 증상의 경우는 성별, 수면 시간,
주관적 건강 상태, 근무 시간, 업무량, 석고 분
진, 부적절 조명, 보안경이었으며, 귀 자각 증
상의 경우는 식습관, 흡연, 주관적 건강 상태,
그리고 업무량이었다.
이상의 분석 결과를 정리하면 치과 기공사들
의 건강과 직결되는 신체 자각 증상은 직업력
과, 작업 환경 관련 건강 위험 요인, 그리고 개
인 보호구 사용은 물론이고 일반적 사항과 건
강 형태 및 상태 등의 여러 요인들에 의한 영
향을 받는다는 사실을 알 수 있다. 따라서 5가
지 건건 관련 자각 증상에 대한 수준 차이는
치과 기공사들 간의 유의한 자각 증상 관편
연구 변수들의 특성 차이로 설명된다는 것을
알 수 있다.
이 연구는 자각 증상의 발생과 관련되는 다
양한 위험 요인 가운데, 유의하게 영향을 주는
위험 요인을 알아보기 위해 시도된 것이다. 따
라서 다변량 로지스틱 분석을 통한 분석의 마
지막 단계에서 의미 있는 변수들만을 선정하
였기 때문에 특히 의학적인 측면에서 위험 요
인으로 설명 가능한 변수들이 제외되었을 가

능성이 있다. 또한 이 연구 결과는 치과 기공
사 본인이 스스로 자각하는 질병 관련 증상을
주관적으로 표시하도록 하였기 때문에, 건강
검진이나 의학적 검사들과 같은 보다 객관적
인 방법이 뒷받침되지 않아 자각 증상 발생의
직접적인 원인으로 제시하기가 어려운 제한점
이 있다.
그럼에도 불구하고 이 연구는 자각 증상의
유형 별로 영향을 주는 요인들을 종합적으로
검토하여 각 요인들 간의 상대적인 기여도를
밝힘으로써, 우리 나라 치과 기공사들의 직업
과련 건강 위험 요인에 대한 객관적인 이해와
접근 방법을 모색하는데 기여하였다고 생각한
다. 나아가 본 연구는 지역적 한계성을 넘어
우리나라 전역의 치과 기공사를 대상으로 하
였기 때문에 그 해석에 있어 의미가 있다고
생각한다. 또한 단면 조사이긴 하지만 이 자료
를 활용하면 직업적 건강 위험이나 질병 이환
에 대한 장기적이고 전향적인 추적 조사, 특히
건강 위험이 높은 군으로 분류된 치과 기공사
들에 대한 임상 증례 조사가 가능하리라 판단
된다.

본 연구는 직업과 관련한 다양한 건강 위험
요인에 폭로되어 있으나 산업 보건 분야에서
관심의 대상이 되어오지 못한 우리 나라 치과
기공사들의 직업 관련 건강 위험 요인을 구명
하기 위하여, 이들의 일반적 특성, 건강 형태
및 상태, 직업력, 작업 환경 관련 건강 위험 요
인, 그리고 개인적 보호구 사용과 같은 직업
관련 건강 위험요인들과 신체 5개 부위별 자
각 증상과의 관련성을 알아보는 것이었다.
연구 대상은 우리 나라 전역의 치과 기공사
들 가운데 무작위적 추출법에 의해 선정된
1900명 중 우편 설문 조사에 응답한 1,344명이
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었다. 연구 방법은 우편 설문지 조사법으로 하
였는데, 이를 위하여 예비 조사와 타당도 조사,
신뢰도 검사를 위한 조사-재조사, 그리고 본
조사의 과정을 거쳤으며, 조사 기간은 예비 조
사와 본 조사에 이르기까지 1999년 3월 1일부
터 7월 31까지 5개월이 소요되었다.
수집된 자료는 항목별로 부호화하여 개인용
컴퓨터에 입력한 다음, PC/SAS 6.12 통계 프
로그램을 사용하여 통계 분석을 실시하였다.
자각 증상을 종속 변수로 하고 일반적 특성,
건강 형태 및 상태, 그리고 직업 관련 건강 위
험 요인과 개인 보호구 사용 등을 독립 변수
로 하여 분석한 결과는 다음과 같았다.
치과 기공사들의 신체 자각 증상은 근골격
(87.3%)이 가장 높았고, 다음은 눈 증상
(78.9%), 호흡기 증상(64.3%), 귀 증상(57.8%),
그리고 피부 증상(52.2%)의 순이었다.
다변량 로지스틱 분석에서 신체 자각 증상에
유의한 영향을 준 위험 요인들은 근골격 자각
증상의 경우에는 성별, 건강 검진, 주관적 건강
상태 및 손과 손가락 자세이었고, 피부 자각
증상에서는 성별, 주관적 건강 상태, 기공 경
력, 산 증기 및 수지 혼합물의 손접촉이었으며,
호흡기 자각 증상에서는 비만, 흡연, 운동, 주
관적 건강 상태 및 방진 마스크이었고, 눈 자
각 증상에서는 성별, 수면시간, 주관적 건강 상
태, 근무 시간, 업무량, 석고 분진, 부적절 조명
및 보안경이었으며, 그리고 귀 자각 증상에서
는 식습관, 흡연, 주관적 건강 상태 및 업무량
이었다.
이상의 결과로 볼 때 우리 나라 치과 기공사
들의 신체 자각 증상 유형률은 비교적 높았고,
이들 증상들은 직업 환경 관련 건강 위험 요
인, 직업력, 그리고 개인 보호구 사용은 물론
일반적 특성과 건강 형태 및 상태 등 여러 요

인들에 의하여 영향을 받는다는 사실을 알 수
있었다. 특히 직업과 관련한 건강 위험을 감소
시키기 위하여 개인의 주관적 건강 상태를 증
진시키고 금연을 유도할 수 있는 건강 증진
프로그램 개발과 여자 치과 기공사들에 대한
예방적 차원의 배려, 그리고 업무량을 감소시
키는 등의 방안들이 마련될 필요성이 제시되
었다.
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