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요 약

생명표는 특정 집단의 사망경험(mortality expereience)을반영하여각 연령에서의기대여명을 추정하는 통계적 모

형이다. 사망 경험은 사망확률(death probability)을 통해 반영되는데, 사망확률을 추정하기 위해서는 세 가지 사

항이 고려되어야 한다. 첫째는 사망률(death rate)로부터 사망확률을 추정하는 방법의 선택이며, 둘째는 사망확률

의 불규칙성을 해결하기 위한 평활 방법, 셋째는 초고령 자료의 신뢰성 문제를 해결하기 위한 사망확률 추정 및 확

장 문제이다. 본 논문에서는 사망확률 추정방법의 선택을 위해 Chiang 방법, 상수방법, Greville 방법, Reed and

Merrell 방법 및 Keyfitz and Frauenthal 방법을 비교하며, 평활 방법으로는 Beers 방법, Greville 방법 및 이동평

균 방법을 비교하도록 한다. 또한 초고령에서 사망확률 추정 및 확장을 위해 총 12가지 수학적 함수를 비교한다. 본

논문에서는 각 방법들을 비교함으로써 우리나라에 적합한 생명표 작성 방법을 제시하고, 이를 이용하여 2005년부터

2009년까지의 생명표를 작성하도록 한다. 또한 기간별 성별 기대여명의 역전현상(cross-over)현상을 해결하기 위한

방법을제시한다.

주요용어: 생명표, 사망확률추정, 평활방법, 초고령사망확률, 역전현상.

1. 서론

기대여명(life expectancy)은 특정 연령까지 생존한 사람들의 기대되는 잔여생존연수로, 한 인구의 사망
수준 및 건강 상태를 포괄적으로 보여주는 지표이다. 따라서 기대여명의 추정치는 복지 정책 수립, 보

험료 산정, 인구 추계 및 재정 추계 등에 널리 이용되고 있으며, 많은 국가에서 매년 연령별 기대여명을
발표하고 있으며, 우리나라 통계청에서도 매년 이를 발표하고 있다. 기대여명은 생명표로부터 추정되는

데, 생명표는 특정 집단의 사망 경험(mortality expereience)을 반영하여 각 연령에서의 기대여명을 추

정하는통계적모형이다 (Chiang, 1984).

생명표는 크게 코호트생명표(cohort life table)와 기간생명표(period life table)로 구분된다. 코호트생

명표는 특정 연도에 태어난 집단인 코호트가 시간이 흘러 전부 사망할 때까지 관측된 코호트의 연령별
사망률(cohort age-specific death rate)에 근거하여 각 연령별 기대여명을 추정한다. 이에 반해 기간

생명표(period life table)은 특정 시점에서 관측된 한 인구의 기간 연령별 사망률(period age-specific

death rate)이 미래에도 지속된다는 가정 하에서 이들의 사망률을 가상의 코호트(hypothetical co-

hort)에 반영함으로써 연령별 기대여명을 추정한다. 따라서 코호트생명표는 종단면적인(longitudinal)
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사망률을 반영하는 데 반해, 기간생명표는 횡단면적인(cross-sectional) 사망률을 반영한다. 이러한 특

성으로인해코호트생명표를작성하기위해서는오랜시간이걸리며, 현재생존해있는대부분의코호트

에 대해서는 코호트생명표를 작성할 수 없는 한계점이 있다. 따라서 대부분의 나라에서는 기간생명표를

이용하고있으며우리나라통계청의경우도기간생명표를작성하여발표하고있다.

또한 생명표는 연령구간을 1세 단위로 하느냐 혹은 5세 및 10세 등의 단위로 하느냐에 따라 완전생

명표(complete life table)과 간이생명표(abridged life table)로 구분된다. 과거 1세 단위의 자료의 정

밀도가 낮은 경우 간이생명표를 발표하였으나, 이러한 문제가 개선됨에 따라 많은 나라에서 완전생명

표를 간이생명표와 함께 발표하고 있다. 우리나라 통계청에서는 1970년부터 간이생명표를 발표해오

고 있으며, 1997년부터 완전생명표를 이와 함께 발표하고 있다. 본 논문에서는 기간생명표이며, 동시

에 완전생명표(이후 생명표로 표기함)를 작성하는 방법에 대해 다루고자 한다. 생명표의 작성은 정지

인구(stationary population) 가정하에서 현재 인구의 기간 연령별 사망률(period age-specific death

rate)을 가상의 코호트(통상 10만명)의 연령별 사망확률(age-specific death probability)로 전환하고,

각 연령에서의 생존자를 추정한 후 이들의 향후 생존 평균 년수를 계산함으로써 이루어진다. 따라서 생

명표 작성시 가장 중요시 되는 부분은 연령별 사망확률의 생성인데, 이를 위해서는 크게 세 가지 사항이

고려되어야한다.

첫 번째 문제는 연령별 사망확률의 추정방법이다. 연령별 사망확률을 추정하는 방법에는 여러 가지

방법이 있으며, 이들 방법은 연령구간(완전생명표의 경우 1세단위)에서의 사망자 분포 및 인구 분포
에 대한 가정에 따라 관측된 연령별 사망률을 다르게 반영하여 사망확률을 생성한다. Reed와 Merrell

(1939)은 실제 코호트의 동태자료를 이용한 사망확률과 관측된 사망률을 비교 분석함으로써 사망률과
사망확률과의 관계식을 도출하였다. Greville (1943)은 로그 변환한 사망률이 연령에 비례한다는 가정
하에 사망확률을 계산하는 방법을 제안하였으며, Chiang (1968)은 연령구간에서의 사망자 수가 선형적
으로 증가함을 가정하였다. Keyfitz (1966)는 연령구간에서 사망자 분포가 이차함수를 따른다는 가정
을 하였으며, Keyfitz와 Frauenthal (1975)는 특정 연령구간에서의 인구 및 사망률이 인접한 연령구간
의인구및사망률과선형관계를가지고있다고가정함으로써사망확률을계산하는방법을제안하였다.

이 외에도 사망률이 해당 연령구간에서 동일함을 가정한 상수 방법 등이 있다. 현재 미국국립보건통계
국(National Center for Health Statistics; NCHS) 및우리나라통계청에서는 Chiang 방법을이용하고

있다.

세계보건국(World Health Organization; WHO)에서는 간이생명표 작성시 이러한 방법들이 매우 다른

가정을 하고 있음에도 불구하고, 실제 자료에 적용되었을 때 각 방법별로 생성된 기대여명은 유의한 차

이를 보이지 않음을 밝혔으며 (WHO, 1977), Ng와 Gentleman (1995)은 위 방법들 가운데 Chiang 방

법, Greville 방법 및 Keyfitz and Frauenthal 방법을 적용하여 간이생명표를 작성한 결과, 방법별로 기

대여명의 차이가 없음을 밝히고 있다. 그러나 이러한 연구는 특정 국가들의 경우 사망확률 추정방법에
따른 차이가 없음을 의미하며, 우리나라의 자료를 이용한 사망확률 추정방법에 대한 연구는 이루어지지
않고 있다. 따라서 본 논문에서는 상수방법, Chiang 방법, Reed and Merrell 방법, Greville 방법 및

Keyfitz and Frauenthal 방법 등총 5 방법을 우리나라의자료에 적용하여기대여명의차이를 살펴보았

다. 그 결과, 5세 단위의 간이생명표에서는 기존 연구와 달리 방법별로 차이가 발생하는 것으로 나타났
으며, 1세단위의완전생명표에서는방법별차이가발생하지않는것으로나타났다.

두 번째 문제는 생성된 사망확률의 불규칙성이다. 사망확률은 관측된 사망률로부터 생성되기 때문에,

인구 수나 사망자 수 자료가 불규칙(anomaly)한 경우 사망확률의 안정적인 패턴을 파악하기 어려워진

다. 이러한문제를해결하기위해다양한평활방법이이용된다. 평활방법은크게연령별사망자수및

인구수를평활하는방법 (Beers, 1944; Sprague, 1881; Shryock등, 1993)과사망률이나사망확률을평
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활하는방법이있다 (Greville, 1945; Buettner, 2002). 현재 NCHS에서는 Beers 방법을이용하고있으

며, 우리나라통계청에서는 Greville의 9차항계수방법을이용하고있다.

박유성 등 (2009)은 0세부터 95세까지의 우리나라의 주민등록 인구와 사망자료로 생성한 사망률에 대
해 Beers 방법 및 Greville의 9차항 계수 방법을 적용하여 비교 연구하였으며, 그 결과 관측된 사망확률
에 대한 적합도는 Greville의 9차항 계수 방법이 우수하며, 평활성의 경우 Beers 방법이 더 우수함을 밝

혔다.

본 논문에서는 우리나라 사망자 수 및 센서스 인구를 이용하여 연령별 사망률을 구하고 Beers 방

법, Greville 방법 및 이동평균 방법을 적용하여 비교하였다. 그 결과 Beers 방법의 경우 박유성 등

(2009)의 결과와는달리 95세 이상의 연령에서 심각한 변동이 발생하는 것으로 나타났으며, Greville 방

법과이동평균방법의경우그러한문제가발생하지않는것으로나타난다.

세번째문제는초고령자료의신뢰성에대한문제로, 초고령(80세이상)에서의사망률은부정확한연령

보고 등으로 인해 자료의 신뢰성이 확보되지 않는 것으로 알려지고 있다 (Condran 등, 1991; Coale과

Kisker, 1990; Hill, 1999; Boleslawski와 Tabeau, 2001; Buettner, 2002). 그러나고령화가가속화됨에
따라 80세 이상 연령에서 뿐만 아니라 100세 이상의 사망률을 파악할 필요가 있게 되었고, 이러한 초고

령에서 자료의 신뢰성 문제를 해결하기 위해 수학적 함수를 이용하여 사망률을 100세 이상까지 확장하

는 방법들이 제안되었다. 이 방법은 수학적 함수를 신뢰성이 확보된 사망률 자료에 적합하여 모수를 추

정한 후, 초고령에서 절단된 사망률을 외삽(extrapolation)한다. 이와 같이 확장된 사망률을 사망확률

로전환하여초고령에서의기대여명을구하게된다.

초고령의 사망률 패턴을 나타내기 위해 Gompertz 함수 (Gompertz, 1825), Heligman-Pollard 함수

(Heligman과 Pollard, 1980), Coale and Kisker함수 (Coale과 Kisker, 1990), 다항함수및로지스틱형

태의 함수 (Himes 등, 1994; Beard, 1971; Perks, 1932) 등 다양한 함수들이 제안되어 왔다. NCHS에

서는 1997년부터 1999년까지의 생명표의 경우 신뢰도가 높은 85세부터 99세까지의 의료보험자료로 구
한 사망확률에 변형된 Coale and Kisker 함수를 적합하여 모수를 추정한 후, 이를 이용하여 85세 이상

의 사망확률을 추정하였다 (Anderson, 1999). 그러나 2000년 이후의 생명표에서는 Heligman-Pollard

함수를 65세부터 100세까지의 의료보험 자료 및 동태자료로 구한 사망확률에 적합하여 모수를 추정한
후, 66세이상의사망확률을추정하였다 (Arias, 2010).

우리나라 통계청에서는 NCHS의 변형된 Coale and Kisker 방법을 85세부터 99세까지의 동태자료로

구한 사망확률에 적합하여 사망확률을 추정한다 (통계청, 2010). 그러나 그림 1.1에서 알 수 있듯이,

우리나라의 경우 85세 이상 사망확률의 경우 매우 불규칙할 뿐만 아니라 미국의 패턴과도 다른 형태
를 보이고 있다. 그림 1.1(a)는 미국의 1996년 의료보험데이터로 구한 사망확률의 변화율이며, 그림
1.1(b)는우리나라의 2005년센서스인구및동태자료로구한사망확률의변화율이다.

이에따라본논문에서는미국과우리나라의사망확률의패턴이다르다는판단하에위에서언급한여러
함수를 적용하여 우리나라의 사망률 패턴을 잘 설명해주는 함수를 찾도록 한다. Boleslawski와 Tabeau

(2001)은 고연령대에서의 사망률의 연령별 패턴을 파악하기 위해 11개의 수학적 함수를 실제 자료에 적

용하여 비교 분석하였다. 이들은 최소한 90세까지 신뢰성이 확보된 자료가 존재하는 경우 Coale and

Kisker의 모형을 이용할 것을 추천하였으며 최소한 85세까지의 신뢰할 수 있는 자료가 존재하는 경우

다항함수를이용하여사망률을외삽할것을권고하고있다.

본 논문에서는 Boleslawski와 Tabeau (2001)가 이용한 11개의 함수와 현재 우리나라 통계청에서 이용

하고 있는 변형된 Coale and Kisker 방법을 우리나라 2005년 자료에 적용하여 비교 분석하였다. 이때

추정된 사망률이 갖춰야 할 전제조건으로 일치성(consistency)이 있다. 첫 번째 일치성은 사망률의 증
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그림 1.1. 미국 및 우리나라의 사망확률의 변화율

가율이 특정 고연령 이후에는 변하지 않거나 감소하는 추세를 유지해야 한다는 것이며 (Condran 등,

1991; Wilmoth, 1995; Boleslawski와 Tabeau, 2001), 두 번째는 동 연령에서 남자의 사망률이 여자의

사망률보다높아야한다는것이다.

본 논문에서는 각 함수의 적합도 및 두 가지의 일치성을 고려하여 우리나라의 2005년부터 2009년까

지의 완전생명표를 작성하도록 한다. 2005년의 인구로는 0세부터 100세 이상(100+) 연령으로 정리되

어 있는 유일한 인구인 센서스 인구를 이용하도록 하며, 2006년부터 2009년의 인구로는 센서스후 인
구(postcensal estimates)를이용하도록한다.

이 때 기간별 생명표가 갖춰야 할 전제조건으로, 초고령에서 기간별 사망률의 순서는 0세에서의 기대여

명의 순서와 일치해야 한다 (Buettner, 2002). 이는 일반적으로 시간이 지남에 따라 사망률이 낮아진다

는 점을 감안할 때, 연도별로 사망률을 구했을 때 이들의 사망률에 역전현상이 없어야 한다는 것을 의미
한다. 그러나 연도별로 다항함수를 이용하여 초고령의 사망률을 추정했을 때 이러한 일치성을 만족하지
않았으며, 따라서 본 논문에서는 이러한 일치성을 만족하기 위한 방법을 제안하고, 이를 이용하여 최종

적으로 2005년부터 2009년까지의완전생명표를작성하도록한다.

본 논문의 구성은 다음과 같다. 2절에서는 사망률을 사망확률로 전환하는 방법들에 대해 설명하고, 우

리나라의 자료에 각 방법들을 적용했을 때의 기대여명의 차이를 살펴보도록 한다. 3절에서는 여러 평활

방법을 우리나라의 자료에 적용하여 각 방법의 장·단점을 파악하도록 한다. 4절에서는 앞서 제시한 사

망확률 추정 방법 및 평활 방법을 적용한 후, 초고령의 사망률 패턴을 잘 설명하는 함수를 찾도록 하며,

5절에서는 기간별 사망률의 역전현상을 해결하기 위한 식을 제시하고, 우리나라의 2005년부터 2009년

까지의생명표를작성하도록하도록한다.

2. 연령별 사망확률의 추정 방법 비교

사망확률의 추정 방법을 논의하기에 앞서 연령별 사망률 및 사망확률의 정의에 대해 알아보자. 본 논문

에서는 1세단위의완전생명표작성에대해논의하지만, 일반화를위해연령단위를 n세로하여설명하도

록한다. x세에서 x+n세까지의사망확률(nqx)은 x세까지살아남은가상의코호트의생존자(lx)수가

운데 해당 연령구간에서 발생하는 사망자 수(ndx)의 비(ratio)로 정의되며, 따라서 nqx는 lx가 x세에서

x + n세에서 사망할 확률을 나타낸다. x세에서 x + n세까지의 사망률(nmx)은 다음과 같다. lx가 x세
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표 2.1. nax 추정식

방법 nax

Chiang 방법 n
2

상수 방법 n+ 1
nmx

− n
1−exp[−nnmx]

Greville 방법 n+ 1
nmx

− n

1−exp
[
−nnmx−n3

12 n
m2

x log c
]

Reed-Merrell 방법 n+ 1
nmx

− n
1−exp[−nnmx−0.008n3

nm2
x]

if x ≥ 5, n = 5

Keyfitz 방법 n+ 1
nmx

− n

1−exp
[
−nnmx− n

48nPx
(nPx−n−nPx+n)(nmx−n−nmx+n)

]

에서 x+ n세까지 살아가는 년수를 인년수(the number of person-years, nLx)라고 하며, 이 때 nmx는

ndx에 대한 nLx의 비로 정의된다. 실제 관측되는 기간 연령별 사망률(nMx)은 x세에서 x + n세까지

의 총사망자 수(nDx)에 대한 해당연령의 중간인구(nPx, mid-year population)에 대한 비로 정의되며

생명표상의 연령별 사망률과는 다르다. 그러나 정지인구(stationary population) 가정 하에서 nMx는

nmx에 근사하므로, 생명표 작성시 nmx 대신 nMx를 이용하여 nqx를 추정한다 (Preston 등, 2000;

Siegel과 Swanson, 2004).

생명표에서 연령별 사망률을 이용하여 사망확률을 추정하기 위해, Greville (1943)과 Chiang (1968)은

nmx를 nqx로전환하는다음의일반식을제시하였다.

nqx =
n ·n mx

1 + (n−n ax)nmx
, (2.1)

여기서 nax는 x세에서 n + x세까지의 연령구간에서 사망하는 코호트가 평균적으로 사는 기간이다. 따

라서 위 식을 이용하여 사망확률을 추정하기 위해서는 nax에 대한 추정이 필요하다. 서론에서 언급한

여러 방법들은 nax에 대한 추정 방법의 차이로 귀결되며, 본 논문에서는 이 가운데 대표적인 방법인

Chiang 방법 (Chiang, 1968), 상수방법, Greville 방법 (Greville, 1943), Reed-Merrell 방법 (Reed와

Merrell, 1939), Keyfitz 방법 (Keyfitz와 Frauenthal, 1975) 등을비교하도록한다. 각방법에서 nax에

대한추정식은표 2.1에제시되어있다.

원칙적으로 Chiang 방법이라 함은 식 (2.1) 자체를 지칭하나, 대부분의 경우 Chiang 방법은 연령구간
내에서 사망자 수가 선형적으로 증가하는 nax = 1/2인 경우를 지칭하므로 본 논문에서도 이와 같이 적

용하도록 한다. 상수 방법은 연령구간 내에서 사망률이 nmx로 동일한 경우를 의미하며, Greville 방법

은 연령구간 내에서 나이를 먹어감에 따라 사망률이 증가함을 가정하며, log c의 값으로 0.095를 이용하

도록한다 (Siegel과 Swanson, 2004).

이러한 사망확률 추정 방법으로 인한 차이는 연령구간이 1세 단위인 경우보다 5세 단위에서 더 크기 때

문에 (Keyfitz와 Frauenthal, 1975), 본 논문에서는 우선 위 방법들을 이용하여 5세 단위의 간이생명표

를 작성하여 방법별 기대여명을 비교해 보도록 한다. 또한 영·유아의 사망확률인 1q0 및 4q1은 Coale

and Demeny의 모형 생명표 가운데 동양 국가에 가장 가깝다고 알려진 서쪽 모형(West model)에서 이

용되는 식을 이용하도록 한다 (Coale과 Demeny, 1983). 이를 이용하는 이유는 영·유아의 경우 다른 연
령대와는달리연령구간의초반에사망이집중되어있다고알려져있으나, 우리나라의경우이를파악하

기 위한 자료가 존재하지 않기 때문이다. 표 2.2는 이와 같은 설정 하에 각 방법을 적용한 2004–2006년

간이생명표로, 사망자 수는 연령별 임의변동을 제거하기 위해 2004년부터 2006년까지의 평균값을 이용
하였으며, 인구수는대부분의나라에서가장많이이용되는센서스인구를이용하였다.

각 방법의 평균수명을 비교해보면 남자의 경우 Keyfitz 방법이 78.63년로 가장 컸으며 Greville 방법 및
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표 2.2. 사망확률 추정 방법별 2004–2006년 간이생명표

연령
Chiang 상수 Greville Reed-Merrell Keyfitz

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

0 78.42 85.21 78.35 85.14 78.45 85.23 78.45 85.23 78.63 85.50

1 75.27 81.99 75.21 81.92 75.31 82.01 75.31 82.01 75.49 82.29

5 70.40 77.10 70.33 77.03 70.43 77.13 70.43 77.12 70.61 77.41

10 65.47 72.16 65.40 72.09 65.50 72.18 65.50 72.18 65.65 72.42

15 60.52 67.20 60.46 67.13 60.56 67.22 60.55 67.22 60.70 67.46

20 55.64 62.27 55.58 62.20 55.67 62.29 55.67 62.29 55.82 62.54

25 50.79 57.37 50.73 57.30 50.82 57.39 50.82 57.39 50.98 57.65

30 45.98 52.49 45.91 52.41 46.01 52.51 46.01 52.51 46.18 52.78

35 41.20 47.62 41.13 47.55 41.23 47.64 41.23 47.64 41.40 47.92

40 36.52 42.79 36.45 42.72 36.55 42.81 36.55 42.81 36.73 43.09

45 32.00 38.01 31.93 37.93 32.03 38.03 32.03 38.02 32.21 38.30

50 27.67 33.28 27.60 33.21 27.69 33.30 27.69 33.30 27.85 33.55

55 23.51 28.63 23.44 28.55 23.53 28.64 23.53 28.64 23.67 28.86

60 19.50 24.04 19.43 23.97 19.52 24.06 19.52 24.06 19.63 24.25

65 15.84 19.66 15.77 19.58 15.85 19.67 15.85 19.67 15.95 19.84

70 12.50 15.49 12.42 15.41 12.50 15.49 12.50 15.49 12.60 15.65

75 9.44 11.67 9.35 11.59 9.42 11.66 9.42 11.66 9.49 11.78

80 6.89 8.44 6.80 8.35 6.86 8.42 6.85 8.41 6.89 8.49

85 4.89 5.89 4.79 5.78 4.83 5.84 4.83 5.83 4.85 5.87

90 3.52 4.10 3.41 4.00 3.44 4.04 3.44 4.03 3.45 4.04

95 2.55 2.98 2.43 2.86 2.45 2.89 2.45 2.89 2.46 2.90

100 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85

표 2.3. 각 방법과 Chiang 방법 비교

항목
상수방법 Greville Reed-Merrell Reed-Merrell

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

ME −0.07 −0.08 0.01 0 0.01 0 0.12 0.19

MAE 0.07 0.08 0.03 0.02 0.03 0.02 0.14 0.21

Reed-Merrell 방법의 경우 모두 78.45년으로 그 뒤를 잇고 있으며, Chiang의 방법이 78.42년이며 상수

방법이 78.35년으로 가장 작다. 여자의 경우 역시 이와 동일한 순서를 보이는데 Keyfitz 방법의 경우

85.50년으로 가장 컸으며 Greville 방법 및 Reed-Merrell 방법은 85.23년, Chiang 방법은 85.21년, 마

지막으로 상수 방법이 85.14년이다. 평균수명의 차이는 남자의 경우 가장 큰 차이가 0.27년, 여자의 경

우 가장 큰 차이가 0.37년인 것으로 나타났다. 연령별 기대여명의 차이를 살펴보기 위해 가장 일반적으

로쓰이는 Chiang방법을기준으로하여평균오차(Mean Error; ME)및평균절대오차(Mean Absolute

Error; MAE)를구해보면표 2.3과같다.

ME의 관점에서 남녀 모두 Kefyfitz 방법은 Chiang방법에 비교하여 크며, Greville 방법 및 Reed-

Merrell 방법의 경우 Chiang 방법과 거의 차이가 없는 것으로 나타났다. 상수 방법은 Chiang 방법보

다 작은 것으로 나타난다. MAE 의 관점에서 Greville 방법, Reed-Merrell 방법, Keyfitz 방법은 ME

보다 MAE 가 큰 값을 보이고 있는데, 이는 표 2.2에서 알 수 있듯이 이들 방법의 경우 장년층까지는

Chiang 방법보다 기대여명이 큰데 반해, 초고령층에서 Chiang 방법의 기대여명보다 더 작은 값을 갖고

있기때문이다.
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표 2.4. 사망확률 추정 방법별 2004–2006년 완전생명표

연령
Chiang 상수 Greville Reed-Merrell Keyfitz

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

0 74.89 81.63 74.89 81.63 74.89 81.63 74.89 81.63 74.93 81.67

1 74.25 80.98 74.24 80.97 74.25 80.98 74.25 80.98 74.28 81.01

10 65.42 72.12 65.41 72.12 65.42 72.12 65.42 72.12 65.43 72.13

20 55.59 62.23 55.59 62.23 55.59 62.23 55.59 62.23 55.6 62.24

30 45.92 52.45 45.92 52.44 45.93 52.45 45.93 52.45 45.93 52.46

40 36.46 42.75 36.46 42.75 36.47 42.75 36.47 42.75 36.47 42.76

50 27.61 33.24 27.60 33.24 27.61 33.24 27.61 33.24 27.62 33.25

60 19.45 24.01 19.45 24.00 19.45 24.01 19.45 24.01 19.45 24.01

70 12.42 15.44 12.42 15.43 12.42 15.44 12.42 15.44 12.42 15.44

80 6.81 8.38 6.81 8.37 6.81 8.38 6.81 8.38 6.81 8.38

85 4.79 5.80 4.79 5.80 4.79 5.80 4.79 5.80 4.79 5.80

90 3.42 4.00 3.41 4.00 3.41 4.00 3.41 4.00 3.41 4.00

95 2.42 2.84 2.42 2.83 2.42 2.83 2.42 2.83 2.42 2.84

100 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85

각 방법별에 따른 연령별 기대여명의 차이는 남자의 경우 평균적으로 0.19년이며, 여자의 경우 0.29년

로, 평균수명의 차이보다는 작은 것으로 나타난다. 그러나 이러한 차이는 Ng와 Gentleman (1995)이

비교한 Chiang 방법, Greville 방법 및 Keyfiz 방법들의 차이보다 크다. 이들의 결과에 따르면 간이생

명표 작성시 평균 수명의 경우 각 방법에 따른 차이가 0.01년에 불과하며, 연령별 차이는 0.01년 미만이

다. 따라서 우리나라의 경우 WHO (1977) 및 Ng와 Gentleman (1995)의 결과와 달리 사망확률 추정

방법에따라큰차이를보이고있다.

이제 각 방법들을 이용하여 1세단위의 완전생명표를 작성함으로써 사망확률추정방법을 비교해 보도록
하자. 각방법을이용하여완전생명표를작성하고, 이를 10세단위로나타내면표 2.4와같다.

표 2.4에따르면 Chiang 방법, 상수방법, Greville 방법및 Reed-Merrell 방법은평균수명이성별에관
계없이 동일하다. 그러나 Keyfitz 방법의 경우 이들보다 남녀 모두 0.04년만큼 더 큰 것을 알 수 있다.

그러나 이는 약 14.6일의 차이에 불과하다. 각 연령별 평균 기대여명의 경우, Chiang 방법, 상수 방법,

Greville 방법 및 Reed-Merrell 방법은 차이가 없는 것으로 나타났으며, Keyfitz 방법의 경우 이들 방법

보다 평균적으로 0.01세가 더 큰 것으로 나타났다. 따라서 간이생명표의 경우와 달리 완전생명표에서는

사망확률추정방법별로차이가없는것으로나타난다.

본 논문에서는 완전생명표의 작성 방법에 대해 다루고자 하므로, 가장 일반적으로 쓰이는 Chiang 방법

을 이용하여 이를 작성하도록 한다. 그러나 간이생명표의 경우 각 방법에 따라 기대여명의 차이가 나타
나므로, 추후 이에 대한 연구가 필요하다고 여겨진다. 3장에서는 사망확률의 불규칙성을 해결하기 위한
평활방법을다루도록한다.

3. 사망확률의 평활

평활은 사망확률의 불규칙성을 제거함으로써 안정적인 사망 패턴을 찾기 위해 이루어진다. 평활방법으

로는 대표적으로 Beers 방법, Greville 방법 및 이동평균방법이 있는데, NCHS에서 이용되는 Beers 방

법은 사망자 수와 인구 수 자체를 평활하는 방법으로, 사망자 수 및 인구 수를 5세단위로 합한 후, 이

를 1세단위로 재할당함으로써 1세단위의 임의변동을 제거하는 방법이다. 이에 반해 통계청에서 이용되
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표 3.1. 경험기대여명과 모형기대여명의 비교

연령
경험 Beers Greville 이동 평균

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

0 74.89 81.63 74.89 81.63 74.89 81.63 74.64 81.35

1 74.25 80.98 74.05 80.79 74.25 80.98 73.99 80.70

5 70.34 77.07 70.33 77.05 70.35 77.07 70.22 76.92

10 65.42 72.12 65.40 72.11 65.42 72.12 65.29 71.97

20 55.59 62.23 55.57 62.22 55.59 62.23 55.47 62.09

30 45.92 52.45 45.91 52.43 45.93 52.45 45.81 52.30

40 36.46 42.75 36.45 42.74 36.47 42.75 36.35 42.60

50 27.61 33.24 27.59 33.23 27.61 33.24 27.50 33.10

60 19.45 24.01 19.42 23.99 19.45 24.01 19.36 23.87

70 12.42 15.44 12.40 15.42 12.42 15.44 12.33 15.32

80 6.81 8.38 6.78 8.36 6.82 8.38 6.76 8.31

85 4.79 5.80 4.74 5.78 4.80 5.80 4.78 5.77

90 3.42 4.00 3.34 4.01 3.45 4.02 3.42 3.99

95 2.42 2.84 2.15 2.86 2.44 2.82 2.39 2.73

100 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85 1.68 1.85

는 Greville 방법은 사망확률을 직접 평활하는 방법이며, Buettner (2002)는 사망률을 이동평균 방법으
로 평활한 후, 이를 사망확률로 전환하였다. 이동평균 방법의 경우 3개항, 5개항, 7개항 이동평균 가운
데 최소 2차 미분변동(second-order difference) 기준 (Buettner, 2002)에 따라 가장 좋은 결과를 보이

는 7개항 이동평균을 이용하도록 하며, Beers 방법 및 Greville 방법에 대한 자세한 사항은 박유성 등

(2009)를참고하도록한다.

본 논문에서는 평활 방법의 차이를 파악하기 위해 각 방법을 이용했을 때의 연령별 기대여명와 평활을

하지 않고 구한 연령별 경험 기대여명 비교해 보도록 한다. 또한 사망확률 추정 방법과 평활 방법에 따

른 기대여명의 차이를 살펴보기 위해 2절에서와 동일한 데이터를 이용한다. 표 3.1은 이들을 비교한 것
으로완전생명표를구한후 10세단위로정리한것이다.

표 3.1에 따르면 평활방법에 따른 기대여명의 차이는 2절의 사망확률 추정방법에 따른 기대여명의 차

이보다 큰 것으로 나타난다. 완전생명표의 경우 사망확률 추정방법에 따라서 기대여명의 차이가 거의

없는 것으로 나타났으나, 평활방법에 따라서는 이보다 큰 차이가 나는 것으로 나타난다. Beers 방법

의 경우 남자 95세에서 경험기대여명과 0.27년 차이가 나고 있으며, 이동 평균 방법의 경우 평균수명
에서 남자는 경험기대여명과 0.26년, 여자는 0.28년 차이가 발생하는 것으로 나타난다. 세 방법 가운데

Greville 방법이전연령대에걸쳐경험기대여명에가장가까운것으로나타났다.

이제, 평활 방법별로 기대여명에 차이가 발생하는 원인에 대해 알아보도록 하자. 그림 3.1은 세 가지의

평활 방법을 적용했을 때와 평활을 적용하지 않았을 때의 사망확률로, 임의변동이 심한 0세부터 10세

및 80세부터 99세까지연령의남녀별그림이다.

위 그림에 따르면 10세 미만의 경우 Greville 방법은 실제 자료와 거의 차이가 없으며, Beers 방법의 경

우 0세부터 5세까지의 경우 실제값과 차이를 보이고 있으나 부드러운 곡선의 형태를 띄고 있음을 알 수

있다. 이동평균 방법의 경우 Greville 방법과 Beers 방법의 중간 정도의 형태를 띠고 있다. 그러나 그
림 3.1(c) 및 3.1(d)를 보게 되면 Beers 방법은 95세 이상에서 매우 큰 변동을 보이고 있다. 이는 0세부

터 95세까지의 사망확률의 평활도를 비교한 박유성 등 (2009)의 결과와는 매우 상이한 결과이다. 이들

은 Beers 방법의 경우 평활도는 높으나 적합도가 낮으며, Greville 방법은 평활도는 낮으나 적합도는 높
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그림 3.1. 평활방법에 따른 영·유아 및 초고령층의 사망확률

표 3.2. Beers 평활 전과 평활 후의 사망자 수 및 인구 수

사망자 수 인구 수
연령 평활 전 Beers 적용 후 평활 전 Beers 적용 후

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

95 239 842 234 920 671 3,162 514 2,962

96 166 658 176 690 444 2,130 312 2,034

97 115 502 122 485 268 1,444 234 1,380

98 65 345 72 310 160 890 249 957

99 46 230 27 171 73 409 307 703

100+ 66 496 66 496 111 915 111 915

다고밝히고있다.

이러한 차이는 99세에서 두드러지게 나타나는데 이는 Beers 방법을 적용했을 때 인구 수는 센서스 인구
보다크며, 사망자수는더작기때문에발생한다. 표 3.2는 95세이상의연령에서성별인구수및사망
자수와 Beers 방법으로평활된인구수및사망자수의값이다.

표 3.2에 따르면 Beers 방법을 적용했을 때 99세에서의사망자 수는 남자의 경우 평활 전값의 58.6%이
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표 3.3. 평활 방법별 적합도(단위 : 10−2) 및 평활도

Beers Greville Moving

적합도
남자 0.1922230 0.0036800 0.0044910

여자 0.0531070 0.0012570 0.0025720

평활도
남자 1.4295450 0.5111241 0.5367826

여자 0.9489272 0.5526432 0.5627522

며 여자의 경우 평활전의 74.6%에 불과하나, 인구 수는 남자의 경우 평활 전 값의 423.1%이며, 여자의

경우 평활전 값의 171.8%에 이른다. 즉, Beers 방법을 이용했을 때 99세에서의 사망자 수는 작아지며

인구수는커지므로사망률및사망확률이평활전의값에비해작아지게되는것이다.

우리나라의 경우 98세에서 99세가 됨에 따라 사망자 수 및 인구 수가 급격히 감소하고 있다. 우리나라

의 경우 남녀 모두 99세 인구는 98세 인구에 비해 46% 미만이나, 미국의 2000년 센서스 결과에 따르면

남녀 모두 99세 인구는 98세 인구에 비해 75% 이상이다. 즉, 초고령에서 우리나라와 미국은 서로 다른
패턴을보이고있으며, Beers 방법은이러한차이를반영하지못하는것으로판단된다.

이제 각 방법의 평활도 및 적합도를 구하여 이들 가운데 우리나라에 적합한 평활 방법을 찾아보도록 하
자. 적합도및평활도로는 London (1981)이제시한평균제곱오차(Mean Squared Error; MSE) 및 3차

절대 차분합을 이용하며 값이 작을수록 적합도 및 평활도가 더 좋음을 의미한다. 일반적으로 평활도가

높으면 적합도가 떨어지고, 평활도가 낮으면 적합도가 높아지는 반비례의 관계가 성립한다. 따라서 유

사한 적합도를 보이며 평활도가 더 좋거나, 혹은 유사한 평활도를 보이면서 적합도가 더 좋은 방법을 찾

도록한다. 적합도및평활도를구하기위한식은다음과같다.

적합도 =

100∑
x=0

(vx − v̂x)
2

101
, 평활도 =

100∑
x=0

|v̂x+3 − 3v̂x+2 + 3v̂x + 1− v̂x| (3.1)

이값이작을수록적합도및평활도가우수하다고평가한다. 표 3.3은세가지평활법을이용하여 0세부

터 100+의전연령대에대해적합도및평활도를구한결과이다.

표 3.3에 따르면 Greville 방법이 평활도와 적합도에서 우수한 것으로 나타났다. 따라서 Greville 방법

이 기대여명과, 95세 이상 연령에서의 평활도에서도 우수한 것으로 나타나, Greville 방법이 우리나라

사망확률에가장적합한것으로나타났다.

4. 초고령에서 사망률의 추정

본 논문에서는 사망률의 사망확률 전환방법으로 Chiang 방법을 이용하고, 사망확률을 평활하기 위한

방법으로 Greville 방법을 이용할 것을 제안하였다. 이제 이들 방법을 우리나라 2005년 인구 및 사망자
자료에적용한후, 우리나라초고령에서의사망률을잘반영하는함수를찾아보도록하자.

서론에서 언급한 바와 같이 초고령에서의 사망률은 부정확한 연령보고 등으로 신뢰성이 확보되지 않는

것으로 알려져 있다. 이는 mx(= 1mx)의 연령별 변화율인 kx = log(mx/mx−1)의 변화에서도 잘 나타

나는데, 그림 4.1은 우리나라 2005년 센서스 인구 및 연령별 사망자 자료를 이용한 60세부터 99세까지

의평활전의 kx와 Greville 방법으로평활한후생성한 kx의그림이다.

위 그림에 따르면 평활전의 kx는 임의변동이 매우 심한 것으로 보이며, 평활 후의 kx는 임의변동이 줄

어든 것으로 파악된다. 또한 이 경우 남녀 모두 75세 이후에 감소하는 추세를 보이고 있으며, 이는 초
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그림 4.1. 평활 전·후의 2005년 kx

고령층에서 연령이 증가할수록 kx가 감소한다는 기존의 연구와 일치함을 알 수 있다 (Coale과 Kisker,

1986; Coale과 Kisker, 1990; Wilmoth, 1995; Boleslawski와 Tabeau, 2001). 그러나 95세이상연령에

서는 평활 전 뿐만 아니라 평활 후에도 kx가 증가하고 있으며, 이는 기존 연구 결과와 일치하지 않는다.

따라서 본 논문에서는 안정적인 초고령층의 사망확률을 구하기 위해 Boleslawski와 Tabeau (2001)가

비교한 11개의 수학적 함수와 현재 우리나라에서 이용하고 있는 변형된 Coale-Kisker 모형(MCK 모형

으로표기)을 2005년자료에적용하여비교분석하여우리나라자료에가장적합한함수를찾도록한다.

본논문에서비교하고자하는총 12개의수학적함수및추정해야할모수의수, 그리고특징은표 4.1과

같다. 우리나라 자료에 적합한 함수를 선택하기 위한 기준으로는 적합도, 일치성 및 경험기대여명과의

차이를고려하도록한다.

적합도의 측도로는 적합구간에서 사망률 mx와 사망률의 변화율 kx에 대한 오차제곱합(Sum of Squa-

red Error; SSE)과 MAPE(Mean Absolute Percentage Error; MAPE)를 이용하도록 한다. SSE와

MAPE가 작을수록 좋은 모형을 의미하며 MAPE는 실제값 대비 추정치가 몇 % 벗어났는지를 측정하

는척도이다.

두번째기준인일치성은추정된사망률이갖춰야할전제조건으로두가지사항을고려하도록한다. 첫

번째 사항은 사망률의 증가율이 특정 고연령 이후에는 변하지 않거나 감소하는 추세를 유지해야 한다는

것으로, 이러한 패턴은 양질의 자료를 확보하고 있는 여러 선진국의 50년 이상의 자료로부터 발견되었

다 (Boleskawski와 Tabeau, 2001). 그림 4.1에서 볼 수 있듯이 우리나라의 경우에도 이러한 패턴을 보

이며, 적합도에 문제가 없는 함수들 가운데 사망률의 증가율이 감소 패턴을 보이는 함수를 선택하도록

한다. 두번째사항은동연령에서남자의사망률이여자의사망률보다높아야한다는것이다.

세 번째 기준은 위 함수를 이용하여 추정한 모형기대여명(model life expectancy)과 함수를 이용하지

않고구한경험기대여명(empirical life expectancy)간의차이가작아야한다는점이다.

위세가지기준에의한함수를찾기위해서는각함수의모수를추정해야하며, 이를위한목적함수로

95∑
x=65

(
mx − m̂x

mx

)2

(4.1)

를이용하도록한다. 여기서 mx는 Greville 방법으로평활된사망률이며, m̂x는표 4.1의평활후각함
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표 4.1. 12개 함수식 및 그 특징

함수 식 식 특징

GOMP mx = beax 2 연령이 늘어남에 따라 사망률 증가 가정

(Gompertz, 1925)

MAKE mx = c+ beax 3 GOMP 곡선의 40대 이하 과소추정 문제 보완

(Makeham, 1860)

CK mx = ea+bx+cx2
3 kx가 연령에 대한 선형함수임을 가정

(Coale과 Kisker, 1990)

HPC mx = beax

1+beax 2 사망률의 로지스틱 값이 연령에 대한 선형함수임을

가정 (Himes 등, 1994)

BRD mx = beax

1+ceax 3 HPC 모형에 모수 1개 추가

(Beard, 1971)

PRS mx = d+beax

1+ceax 4 HPC 모형에 모수 2개 추가

(Perks, 1932)

HP qx = beax

1+beax 4 사망확률의 로지스틱 값이 연령에 대해

선형함수임을 가정 (Heligman과 Pollard, 1980)

WEIB mx = bxa 2 초고령층의 사망률이 지수함수와 로지스틱 함수의

중간형태임을 가정 (Weibull, 1951)

S-WEIB mx = c+ bxa 3 WEIB 모형에서 모수 1개 추가

QUAD mx = a+ bx+ cx2 3 사망률이 연령에 대한 2차 함수임을 가정

CUB mx = a+ bx+ cx2 + dx3 4 사망률이 연령에 대한 3차 함수임을 가정

MCK log(qx/qx−1) = k85 + (x− 85)s 1 k85 = log(q88/q81)/7이며,

85세에서 99세의 log(qx/qx−1)

수에 의해 추정된 사망률이다. 각 함수의 모수를 추정하기 위한 적합구간은 65세부터 95세 연령까지를

이용하는데, 이는 그림 4.1에서 볼 수 있듯이 95세 이상에서는 kx의 임의변동이 심하기 때문이다. 그러
나 MCK 모형의 경우 NCHS 및 통계청과 동일하게 85세부터 99세까지를 적합구간으로 한다. 표 4.2

는 12개의함수를이용하여 65세부터 115세까지의사망률을추정한후각함수의적합도를비교한결과
이다.

표 4.2에 따르면 남자는 BRD, QUAD 및 MCK의 경우 mx의 MAPE가 10% 이상으로 체계적 편의가

나타나고 있으며, SSE 역시 다른 함수에 비해 높은 값을 가지고 있다. 또한 BRD의 경우 kx의 MAPE

및 SSE가높은것으로나타난다. 여자의경우 QUAD 및 MCK는 mx의 MAPE가 10% 이상으로체계

적 편의가 나타나며, MCK는 mx의 SSE 또한 높다. 따라서 본 논문에서는 남자의 경우 총 12개의 함

수 가운데 BRD, QUAD 및 MCK를 제외한 9가지 모형과, 여자의 경우 QUAD 및 MCK를 제외한 총

10개의함수를고려하도록한다.

다음으로 두 번째 기준인 일치성에 대해 알아보자. 두 가지 일치성 가운데 우선 초고령에서 kx의 감소

여부를 먼저 파악하도록 한다. 적합도에 문제가 없는 함수들 가운데 남녀 모두 PRS, S-WEIB, CUB가

이러한패턴을보이고있다. 그림 4.2는이들함수의성별 kx이다.

남자의 사망률이 여자의 사망률보다 더 높아야 한다는 두 번째 일치성을 살펴보기 위해, 위에서 선택된

세 가지의 함수를 이용하여 평활된 사망률을 115세까지 외삽(extrapolation) 하도록 한다. 이 때 외삽

의 최초시점은 85세 이상의 연령에서 평활된 사망률과 함수로 추정한 사망률의 차이가 최소인 연령으로
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표 4.2. 각 함수별 적합도(단위: 10−2)

남자 여자

함수 mx kx mx kx

MAPE SSE MAPE SSE MAPE SSE MAPE SSE

COMP 3.94 0.24 21.54 1.39 6.13 0.47 20.40 2.09

MAKE 3.43 0.35 20.87 1.37 6.19 0.51 20.45 2.11

CK 4.59 0.16 21.60 1.39 5.36 0.12 18.98 1.74

HPC 5.56 0.26 18.50 1.24 4.06 0.09 16.26 1.31

BRD 62.23 61.40 100.00 28.69 4.32 0.14 17.06 1.42

PRS 2.31 0.06 14.79 0.75 1.36 0.01 11.02 0.68

HP 4.33 0.16 19.72 1.22 4.76 0.24 18.20 1.61

WEIB 7.06 0.39 22.19 1.71 6.08 0.15 19.85 1.93

S-WEIB 2.90 0.19 18.49 1.07 3.91 0.27 17.16 1.44

QUAD 11.26 1.78 25.43 2.47 15.96 3.17 28.49 4.91

CUB 1.88 0.09 15.60 0.77 2.43 0.04 13.51 0.92

MCK 19.65 17.90 46.43 2.30 17.79 11.23 36.58 2.32
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그림 4.2. 남녀 3개 모형의 kx

표 4.3. 함수별 최고 연령

함수명
남자 여자

최고 연령 사망률 최고 연령 사망률

PRS 115 0.78469 115 0.50095

S-WEIB 107 1 106 1

CUB 110 1 113 1

결정하였다. 즉, 남자의 경우 PRS는 85세부터, S-WEIB는 92세부터, CUB의 경우 역시 92세부터 외

삽한다. 여자의 경우 PRS는 88세부터, S-WEIB는 92세부터, CUB의 경우 85세부터 외삽한다. 각 함

수를이용하여 115세까지의사망률을확장하고, 이때사망률이 100%에이르는연령및이에못미치는

경우 115세에서의사망률은표 4.3과같다.

표 4.3에 따르면 PRS는 남자의 경우 115세에서의 사망률이 0.785이며, 여자의 경우 역시 0.500에 불

과하다. 그러나 우리나라의 경우 97년부터 2007년까지 110세 이상의 사망자 수는 남자의 경우 40명
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(b) CUB 남자 CUB 여자
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(c) CUB 남자 S-WEIB 여자
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(d) S-WEIB 남자 CUB 여자

그림 4.3. S-WEIB 와 CUB 함수의 남녀 조합

이며, 여자의 경우 215명이다. 10년 동안 총 사망자 수가 남자의 경우 1,487,355이며, 여자의 경우

1,195,892임을 감안할 때, PRS는 사망률을 지나치게 과소 추정하는 것으로 판단된다. 따라서 PRS 모

형을 제외하고, S-WEIB와 CUB를 이용하여 두 번째 일치성을 파악해보도록 한다. 그림 4.3은 남녀별

로 60세이상의 S-WEIB와 CUB 모형의사망률조합이다.

위 그림에 따르면 여자의 경우 S-WEIB를 이용하면, 남자의 함수로 S-WEIB나 CUB 가운데 어떤 것을

이용하던지 상관없이 초고령에서 여자의 사망률이 남자의 사망률보다 높아지는 역전현상이 발생한다.

따라서 남녀별 일치성을 만족하는 함수로 여자는 CUB를 선택하도록 하며, 남자는 S-WEIB와 CUB를

선택한다.

이제 세 번째 기준인 경험 기대여명과 모형 기대여명(model life expectancy)의 차이를 파악함으로써

S-WEIB와 CUB 함수를 비교해 보도록 하자. 표 4.4은 115세까지의 사망률 확장 없이 100세까지의 사

망률을 평활한 후, 이를 이용하여 구한 경험기대여명과 각 함수를 이용하여 115세까지 사망률을 확장한

후구한 10세단위의기대여명이다.

그림 4.1에서 볼 수 있듯이 우리나라의 사망률은 평활하더라도 95세 이상에서 임의변동이 심하므로

95세 미만의 연령에 대하여 S-WEIB와 CUB 함수를 이용한 모형기대여명과 경험기대여명을 비교하
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표 4.4. 함수별 최고 연령

연령
남자 여자

경험 S-WEIB CUB 경험 CUB

0 74.92 74.92 74.92 81.59 81.63

1 74.25 74.24 74.25 80.92 80.96

10 65.42 65.41 65.42 72.06 72.10

20 55.59 55.58 55.58 62.18 62.22

30 45.94 45.93 45.93 52.42 52.46

40 36.49 36.48 36.49 42.74 42.78

50 27.63 27.62 27.62 33.23 33.28

60 19.45 19.44 19.44 24.00 24.05

70 12.42 12.41 12.42 15.44 15.49

80 6.80 6.79 6.79 8.41 8.47

85 4.76 4.74 4.75 5.84 5.93

90 3.42 3.37 3.39 4.04 4.15

95 2.49 2.32 2.40 2.80 2.91

100 1.56 1.57 1.72 1.85 2.08

도록 한다. 표 4.4에 따르면 남자의 경우 CUB 함수가 95세 미만 전 연령에서 S-WEIB 보다 경험기대

여명과의 차이가 작음을 알 수 있다. 따라서 남녀 모두 최종적으로 CUB 함수를 선택하여 초고령의 사

망률을 추정하도록 한다. 5장에서는 이 방법을 이용하여 2005년부터 2009년까지의 우리나라 생명표를

구해보도록하자.

5. 2005년부터 2009년의 생명표 작성

우리나라의 경우 매 5년마다 센서스가 이뤄지고 있기 때문에 그 사이 기간의 생명표는 센서스후 인
구(postcensal estimates)를 이용하여 생명표를 구하고 있다. 미국의 경우 매 10년마다 센서스가 이뤄

지고 있으며, 미국의 경우에도 그 사이 기간의 경우 동일하게 생명표를 작성한다. 이 때 작성되는 생명

표는 임시적인(preliminary) 성격을 가지고 있으며, 센서스가 이뤄진 후에는 센서스간 인구(intercensal

estimates)를 이용하여 생명표를 수정하고 있다 (Anderson과 Arias, 2003). 본 논문에서는 2005년은

센서스 인구, 2006년부터 2009년까지는 센서스후 인구를 이용하여 생명표를 구해보도록 한다. 단, 각

연도별 자료는 Greville 방법으로 평활하며, 평활 후 각각 CUB 함수를 적합하여 초고령에서의 사망률

을확장한다. 이때각연도별로확장된사망률의시작연령은 4절과동일하게 85세이상연령에서확장

된사망률과관측된사망률의차이가가장작은연령으로설정하였다.

기간별로생명표를구했을때, 동일한연령에서나중의기대여명이이전의기대여명보다더낮아지는역

전현상(crossover)이 발생할 수 있다. 실제로 CUB 함수를 이용하여 2005년부터 2009년까지의 생명표

를작성한결과, 표 5.1과같이역전현상이발생하였다.

위 표에 따르면 남녀 평균수명은 시간이 지남에 따라 더 커짐에 반해, 남자의 경우 2007년의 85세 이상

연령에서의 기대여명이 2006년 85세 이상 연령에서의 기대여명보다 작으며, 100세 이상의 경우 2005년

의 기대여명보다 작다. 여자의 경우는 2006년 95세 이상 연령에서의 기대여명이 2005년의 기대여명보

다 작다. 이와 같이 초고령에서 기대여명의 역전현상이 일어나는 이유는 초고령에서 사망률에 역전현상

이일어나기때문이다. 그림 5.1은남녀별 2005년에서 2009년까지 85세에서 115세까지의사망률이다.

위 그림에서 남녀 모두 사망률의 역전현상이 발생한 것을 볼 수 있다. 그러나 Buettner (2002)은 초고
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표 5.1. 2005–2009년 생명표

연령
2005 2006 2007 2008 2009

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

0 74.92 81.63 75.53 82.20 75.92 82.50 76.37 83.06 76.79 83.51

1 74.25 80.96 74.85 81.49 75.22 81.79 75.62 82.32 76.04 82.77

10 65.42 72.10 66.00 72.64 66.37 72.92 66.76 73.44 67.17 73.88

20 55.58 62.22 56.17 62.75 56.55 63.02 56.93 63.55 57.34 64.00

30 45.93 52.46 46.48 52.95 46.88 53.28 47.27 53.80 47.68 54.27

40 36.49 42.78 36.98 43.23 37.37 43.61 37.75 44.12 38.20 44.62

50 27.62 33.28 28.06 33.69 28.42 34.08 28.78 34.59 29.23 35.09

60 19.44 24.05 19.84 24.44 20.14 24.79 20.49 25.30 20.92 25.78

70 12.42 15.49 12.69 15.79 12.89 16.10 13.14 16.55 13.52 17.01

80 6.79 8.47 7.01 8.63 7.09 8.89 7.31 9.21 7.60 9.61

85 4.75 5.93 4.96 6.00 4.95 6.18 5.17 6.45 5.38 6.79

90 3.39 4.15 3.48 4.16 3.45 4.26 3.65 4.47 3.74 4.72

95 2.40 2.91 2.45 2.90 2.41 2.97 2.58 3.13 2.63 3.33

100 1.72 2.08 1.75 2.05 1.70 2.10 1.85 2.22 1.88 2.37
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그림 5.1. CUB 함수를 이용한 연도별 사망률

령에서의 기간별 사망률의 순서가 0세에서의 기대여명의 순서와 일치해야 한다고 밝히고 있으며, 이는

고정된 연령과 성(gender)에서 시간이 지날수록 사망률이 감소 또는 최소한 증가하지 않아야 하는 종

단면적인(longitudinal)관점에서의 일치성으로 해석될 수 있다. 따라서 본 논문에서는 기간별 사망률의

종단면적일치성을해결하기위한방법을제안하고자한다.

그림 5.2는 2005년부터 2009년까지의 사망률을 65세부터 10세단위로 그린 사망률의 시계열이다. 여기

서 65세부터 85세까지의 사망률은 관측된 사망률을 평활한 값이며, 95세 및 105세의 사망률은 CUB 함

수를이용하여확장한값이다.

위 그림에 따르면 남녀 모두 실제 사망률인 65세부터 85세까지의 사망률은 시간이 지남에 따라 선형적

으로 감소하는 패턴을 보임을 알 수 있다. 지면상 생략하지만 45세부터 85세까지의 사망률 역시 이와

동일한 패턴을 보이고 있다. 그러나 95세 및 105세에서의 확장된 사망률의 경우 특정 연도에서 사망률

이 과거보다 더 높아지는 역전현상이 발생하고 있다. 따라서 본 논문에서는 확장된 사망률의 연령대에
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그림 5.2. 연령별 사망률의 시계열

60 70 80 90 100 110

0.
0

0.
5

1.
0

1.
5

2005
2006
2007
2008
2009

(a) 남자

60 70 80 90 100 110

0.
0

0.
5

1.
0

1.
5

2005
2006
2007
2008
2009

(b) 여자

그림 5.3. 연도별 보정 사망률

서 발생하는 종단면적인 일치성의 문제를 해결하고, 연령별 사망률의 선형적 감소추세를 반영하기 위해

다음의조건부시계열단순회귀모형을고려하고자한다.

m̂x,t = α0 + α1t+ ϵt, (5.1)

여기에서 m̂x,t는 시점 t에서 확장된 x세의 사망률이다. 위 식은 α1 ≤ 0을 만족해야 하며 이회귀식은
가장 최근의 센서스 시점과 이에 대응하는 사망률을 지나야 한다. 예를 들어, 본 논문에서는 가장 최근
의 센서스자료가 2005년이므로, m̂x,2005 = α̂0 + α̂1 × 2005가 성립되어야 한다. 이러한 조건을 부여하

는 이유는 2006년부터 2009년까지의 사망률은 센서스후인구에 기반하므로 임시적 성격을 가지고 있는
반면에 2005년의 경우 확정된 인구이기 때문이다. α1 ≤ 0인 이유는 연령별 사망률의 시계열이 감소해

야하는종단면적시계열의특성을반영하기위함이다. 그림 5.3은위식으로확장된사망률을보정한후

의 2005년부터 2009년까지의사망률이다.

그림 5.3에서 알 수 있듯이 보정 후의 기간별 사망률은 역전현상이 발생하지 않음을 알 수 있으며, 보정

된 사망률을 이용하여 2006년부터 2009년의 생명표를 구해보면 기대여명에서도 역시 역전현상이 일어
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표 5.2. 보정된 사망률을 이용한 2005–2009년 생명표

연령
2005 2006 2007 2008 2009

남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자 남자 여자

0 74.92 81.63 75.51 82.25 75.94 82.55 76.37 83.07 76.78 83.45

1 74.25 80.96 74.83 81.55 75.24 81.84 75.63 82.33 76.03 82.70

10 65.42 72.10 65.98 72.69 66.39 72.97 66.77 73.45 67.15 73.82

20 55.58 62.22 56.15 62.80 56.58 63.08 56.93 63.56 57.32 63.93

30 45.93 52.46 46.46 53.00 46.91 53.34 47.27 53.81 47.67 54.20

40 36.49 42.78 36.96 43.29 37.39 43.67 37.76 44.13 38.19 44.55

50 27.62 33.28 28.04 33.75 28.44 34.14 28.79 34.61 29.22 35.02

60 19.44 24.05 19.82 24.49 20.17 24.85 20.49 25.32 20.91 25.71

70 12.42 15.49 12.66 15.85 12.92 16.16 13.14 16.57 13.51 16.94

80 6.79 8.47 6.96 8.70 7.14 8.97 7.32 9.23 7.58 9.52

85 4.75 5.93 4.89 6.10 5.03 6.28 5.18 6.47 5.34 6.67

90 3.39 4.15 3.47 4.26 3.54 4.37 3.62 4.49 3.71 4.61

95 2.40 2.91 2.45 2.99 2.50 3.06 2.55 3.14 2.60 3.23

100 1.72 2.08 1.75 2.12 1.78 2.18 1.82 2.23 1.85 2.29

나지 않아 종단면적 일치성 역시 만족하게 된다. 표 5.2는 보정된 사망률을 이용하여 구한 2005년부터

2009년까지의생명표를 10세단위로나타낸표이다.

6. 결론 및 향후 과제

본논문에서는완전생명표를작성하기위해고려되어야하는세가지제반사항인사망확률의추정방법,

평활방법, 초고령에서의사망률의확장방법에대해다루었다. 첫번째사항인사망률의추정방법의경

우 5가지의 방법을 비교하였으며, 간이생명표에서는 방법별로 차이가 발생하는 것으로 나타났다. 이 때

각 방법에 따라 남자의 경우 평균수명이 0.27년 차이가 났으며, 여자의 경우 0.37년 차이가 발생하였다.

본 논문에서는 이러한 차이가 발생하는 원인에 대해서는 밝히지 않았으나, 추후 코호트 자료 및 동태자

료를 이용하여 그 원인을 밝힐 필요가 있다고 판단된다. 완전생명표에서는 방법별 차이가 없는 것으로

나타났다. 두 번째 사항인 평활방법의 경우 Beers 방법은 우리나라에 적합하지 않음을 보였으며, 세 가

지의 방법을 비교했을 때 Greville의 방법이 가장 우수한 것으로 나타났다. 세 번째 사항인 초고령에서

의사망률을추정하기위한함수로는총 12개의함수가운데 CUB 함수가가장우리나라자료에적합한

것으로 나타났다. 이러한 결론에 따라 본 논문에서는 Chiang 방법, Greville 방법, CUB 함수를 이용하

여 2005년부터 2009년까지의 생명표를 제시하였으며, 이 때 발생하는 기간별 역전현상을 해결하기 위

한보정식을제시하였다. 그러나본논문에서구한 2006년부터 2009년의생명표는센서스후인구에기
반한것이므로임시적이며, 2010년센서스결과발표후센서스간인구를구하여이를재추정해야할것
이다.

본 논문에서 이용한 자료는 2005년 센서스 자료에 기반한 것이므로, 본 논문에서 제시한 결과는 한시적

일 수 밖에 없다. 따라서 추후 발표되는 센서스 자료 및 동태자료에 기반하여 이를 재평가할 필요가 있

다고판단된다.
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Abstract
The life table is a statistical model for life expectancy and reflects mortality experiences exposed to a

particular group of people. The following three issues are prerequisite for constructing the life table : a

selection of how to estimate the death probability from observed death rates, a graduation method to smooth

irregularity of the death probabilities, and an extension method of the death probabilities for oldest-old ages.

To construct the life table that is fittest to Korean mortality experiences, we examine five estimation methods

such as Chiang’s and Greville’s for the death probability, three graduation techniques including Beer’s and

Greville’s formulae, and twelve mathematical functions for the extension of death probabilities for oldest-old

ages. We also propose a method to resolve the cross-over problem arising from construction the life table.
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