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Purpose:This study was to find epidemiological trends in the prevalence of allergic diseases among children and

adolescents in Jeju Province, Korea.Methods:Two questionnaire surveys of the samemethod were conducted,

respectively, in 2008 and in 2013 with five years’ interval with 1,296 participants in 2008 and 878 in 2013 who

were elementary and secondary students sampled at random from the same five schools. ‘International Study

of Asthma and Allergies in Childhood (ISAAC)’was applied to the parents with their written consent to the survey.

Results: The results of analysis showed an increasing trend in the prevalence of lifetime asthma (8.6% in 2008

and 10.4% in 2013) and in the prevalence of lifetime allergic rhinitis (25.3% in 2008 and 31.1% in 2013) (p=.003),

and a decreasing trend in the prevalence of lifetime atopic dermatitis (32.0% in 2008 and 26.8% in 2013) (p=.011).

Conclusion: This research showed an increasing trend in the prevalence of asthma and allergic rhinitis among

children and adolescents in Jeju Province compared to that 5 years ago, but represented a declining trend in the

prevalence of atopic dermatitis.
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서 론

연구의필요성1.

천식 염 토 염등 질 우, ,

리 라뿐 니라 계 가 에 청,

들 공통 건강 고 다 질[1-9].

생 에 큰지장 주지 지만 사 경 질병

담과 께 지 재채 막 극심 가, , , ,

움 등 특 상들 가 삶 질

떨어뜨리 만 질 다 건강보험공단 진[10-12].

료에 우리 라 천식 염 토, , ,

염 등 질 만 체2002 557 (

에 만 체 매11.7%) 2008 759 ( 15.5%)

지 가 에 특 주지역 청 지역, ,

에도 고 에 매우 진 보 고 다[13].

질 계 가 보 에 라

계가 역 사 실시 1991

에 ‘ 천식 질 역 사(International

Study of Asthma and Allergies in Childhood, ISAAC)’

그램 시 었다 연 단계 질[9]. ISAAC

병 사 여 것 목 단계Phase Ⅰ

험 사 단계 그리고 병 변Phase ,Ⅱ

복 사 단계 진 우리 라Phase Ⅲ

과 연 에 참여 여1995 (Phase ) 2000 (Phase )Ⅰ Ⅲ 68

개 등 생 생 만여(6~12 ), (12~15 ) 4

상 사 다 사 후 내에[4-8]. 2000

개지역별 질 병 에 사가

고 상 가 주 동 등 생 고등, ,

생 등 어 어 지역 청 병[14-17]

체 에 특, ,

시간경과에 동 지역내 청 에 병 변

복 사 연 매우 다.

질 병 에 내 연 결과

보 가별 연 별 별 그리고 도시 도시, , , , , ,

등 지역에 라 상당 차 보 고 다 동 가.

내에 도 지역에 라 질 원

질 다 고 지역별 연 별 질 병 도[18,19], ,

천식 경우 토 염2.4%~11.4%, 7.1%~39.4%,

염 큰 차 보 고 다7.0%~25.0%

그동 주지역에 토 염[3,4,20]. ,

염 등 진 보 에 라 청 상

지 용 병 사 시 다ISAAC [20].

등 주에 주도 남 주 에 거Lee [21]

주 생 상 과 간격(7~15 ) 1997 2000 3

단 사 시 여 질 병 과 험

고, 등 간격 과Jeon [22] 10 (1998

주지역 청 들 원에2008 )

감 사 결과 감 상당 가 것,

다 감 가 게 가 고 지만 후. 2000

주지역 청 질 병 에 복 사

연 루어지지 못 다 라 질 보다.

효 리 고 책 에 마,

병 게 것 어 과

다.

라 본 연 들 주지역 청 들 시간변

에 질 병 과2008 2013

동 고등 생 간격 복, , 5

사 통 질 병 역 변

보고 다 청 질 리.

재 계 료 용 것 다.

연구목적2.

본 연 목 과 도 주지역 청2008 2013

질 병 변 ,

체 목 다 과 같다.

� 개 지역 청 천식 상 병 진단 병, ,

료 병 변 다.

� 개 지역 청 염 상 병 진단,

병 료 병 변 다, .

� 개 지역 청 토 염 상 병 진단,

병 료 병 변 다, .

연구방법

연구설계1.

본 연 과 에 동 용2008 2013

여 동 청 들 시간간격에 질

병 변 사 횡단 연 (cross-sectional

다study) .
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연구대상2.

과 월 주도 귀포시에 재2008 2013 10

청 에23,279 (2008 ), 19,783 (2013 ) 6%

당 본 집단 상 다 차 본 단. 1

차 단 본 별 연 별, 2 , , ,

생 고 여 편 등,

경우 생 고등 생 경우 각, , 1 , 2

내 생 원 사 것 원 다 원 에.

라 등 개 개 남 공 고등 개2 , 1 ( ), 2

남 개 여 개 등 개 다 연( 1 , 1 ) 5 .

상 었고2008 1,343 1,296 (96.5%)

에 답 에 에, 2013 1,154

답 었다878 (76.1%) .

연구변수3.

질 병 천식 질

연 (International Study of Asthma and Allergies in

에 개 어 가Childhood; ISAAC)

루어진 지 등Choi [23] ISAAC

지 사 다 천식 염 토. , ,

염 등에 상 병 진단 병 료 병, ,

목 각 질 병 에,

다 과 같 다.

천식 병 “ 가 태어 지 지 어 라도

가슴에 거리 리 람 리가

었습니 ?”에 “ ”라고 답 경우 “평생 천식 상 병

(wheeze symptoms, ever)”, “ 가태어 지 지

‘천식’ 라고진단 었습니 ?”에“ ”라고 답 경

우 “평생 천식 진단 병 (lifetime diagnosis of asthma)”,

“ 가 지 개월 동 천식 료12

었습니 ?”에 “ ”라고 답 경우 “지 12개월천식 료

병 (treatment of asthma, last 12 months)” 다.

염 병 “ 가태어 지 지감

독감 고 지 도 재채 막,

상 보 었습니 ?”에 “ ”라고 답 경우 “평

생 염 상 병 (allergic rhinitis symptoms,

ever)”, “ 가 태어 지 지 ‘ 염’

진단 었습니 ?”에“ ”라고 답 경우 “평

생 염 진단 병 (lifetime diagnosis of allergic

rhinitis)”, “ 가 지 개월 동12 ‘ 염’

료 었습니 ?”에 “ ”라고 답 경우

“지 개월 염 료 병12 (treatment of allergic

rhinitis, last 12 months)” 다.

토 염 병 “ 가 태어 지 지

가 운 진 태열 토 염 라고도 생( )

겼다 없어 다 개월 상 지 었습니6

?”에 “ ”라고 답 경우 “평생 토 염 상

병 (itchy eczema symptoms, ever)”, “ 가 태어

지 지 ‘습진’ 태열 토 염 라고도( )

진단 었습니 ?”에 “ ”라고 답 경우

“평생 토 염 진단 병 (lifetime diagnosis of

atopic dermatitis)”, “ 가 지 개월 동12 ‘습진’

태열 토 염 라고도 료( )

었습니 ?”에 ” “라고 답 경우 “지 개월 토12

염 료 병 (treatment of atopic dermatitis, last

12 months)” 다.

자료수집4.

료 과 월 월에 걸쳐 동2008 2013 10 ~11

집 다 본 연 들 료 집 사.

목 과 에 각 주도 청

여 통 동 후 지 거에

공 송 다 지 생 모 보.

가 답 도 료 집 목 과 개 보가 보,

내 고 도 내 다.

참여 동 후 지 도 내

사 후 식 진 다 차, . 1

사 에 지가 었고2008 1,343 ,

지 차 사1,296 (96.5%) , 2

에 지가 었고2013 1,154 , 878 (76.1%)

다 모든 사 과 주 병원.

연 리심 원 승 에 진 었다.

자료분석5.

본 연 료 SPSS/WIN 18.0 (SPSS Inc., Chicago,

통계 그램 사용 다 별과 연 에IL, USA) .

과 간 동질 검 도 평2008 2013 , ,

균 x
2 다 과 도에 각-test, t-test . 2008 2013
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질 병 차 가 지에 x
2-

보다 도 가질경우test , 5 Fisher

검 에 값 사용 다. p 값 미만.05

통계 다고 단 다.

연구결과

연구대상자의일반적특성1.

본 연 상 연2008 1,296 , 2013 878

포 평균연7~18 , 2008 13.2±3.25 ,

었다 등 생2013 13.2±3.27 . (7~12 ) 2008

가장 많534 (41.2%), 2013 332 (37.8%) ,

생 (13~15 ) 2008 371 (28.6%), 2013 273 (31.1

%) 고등 생, 2008 391 (30.2%), 2013 273

(31.1 %) 었다 별 포 에 여. 2008 50.2%,

에 여 다 특 에2013 52.5% . 2008

과 간 동질 검 결과 통계 차 가2013

없었다(Table 1).

알레르기질환유병률의변화2.

천식1)

체 상 “평생 천식 상 병 (wheeze symptoms,

ever)” 다 등 생2008 12.8%, 2013 15.0% . (7~12

생 고등 생 각 연), (13~15 ), (16~18 ) 2008

과 평생 천식 상 병 에2013 14.6% 12.6%,

에 에 연도별 병12.6% 15.9%, 10.4% 17.2%, 2008

가10.4%~14.6% , 2013 12.6%~17.2%

보 연 간 연도별 병 차 없었

다 체 상. “평생 천식 진단 병 (lifetime diagnosis

of asthma)” 가2008 8.6%, 2013 10.4%

보 통계 차 가 없었고 각 연 간,

연도별 병 에 에10.2% 9.7%, 7.8% 13.6%(p=.022),

에 타났 생 경우 가6.8% 8.2% ,

보 다 체 상. “지 개월 천식 료 병12

(treatment of asthma, last 12 months)” 2008 2.1%,

각 연 간 연도별 병 에2013 2.3% , 2.3%

에 에 등 연 간2.8%, 2.4% 1.9%, 1.4% 2.3%

연도별 병 차 없었다(Table 2).

Table 1. Participants' General Characteristics in 2008 and 2013

Characteristics
2008 2013

p
n (%) or M±SD n (%) or M±SD

Participants (age range)
Elementary school children (7~12)
Middle school children (13~15)
High school children (16~18)

534 (41.2)
371 (28.6)
391 (30.2)

13.2±3.25 (7~18)
†

332 (37.8)
273 (31.1)
273 (31.1)

13.2±3.27 (7~18)†

.255

.793

Gender
Male
Female

645 (49.8)
651 (50.2)

417 (47.5)
461 (52.5)

.298

Total 1,296 (100.0) 878 (100.0)
†
Age, Mean±Standard Deviation (Age Range).

Table 2. Comparison of Prevalence of Asthma Symptoms, Lifetime Diagnosis, Treatments in Jeju Children and Adolescents
between 2008 and 2013

Items
Elementary (7~12 yr) Middle (13~15 yr) High (16~18 yr) Total (7~18 yr)

2008 2013 2008 2013 2008 2013 2008 2013

Wheeze symptoms, ever 14.6 12.6 12.6 15.9 10.4 17.2 12.8 15.0

Lifetime diagnosis of asthma 10.2 9.7 7.8 13.6* 6.8 8.2 8.6 10.4

Tx of asthma, last 12 months 2.3 2.8 2.4 1.9 1.4 2.3 2.1 2.3

Note. Values are presented as %; Tx=treatment; *p .05.＜
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알레르 비염2)

체 상 “평생 염 상 병 (allergic

rhinitis symptoms, ever)” 2008 42.2%, 2013 43.4%

다 등 생 생 고등 생. (7~12 ), (13~15 ), (16~18

) 각 연 과 평생 염 상2008 2013

병 에 에 에37.9% 40.3%, 44.8% 43.6%, 45.9%

연 간 연도별 병 차 없었다46.8% .

체 상 “평생 염 진단 병 (lifetime dia-

gnosis of allergic rhinitis)” 2008 25.3%, 2013 31.1%

게 가 (p= 각 연 간 연도별.003),

병 에22.4% 28.9%(p= 에.034), 22.5% 27.8%, 31.9

에 타났 등 생 경우 가% 37.0% ,

보 다 체 상. “지 개월 염 료12

병 (treatment of allergic rhinitis, last 12 months)”

각 연 간 연도별2008 18.7%, 2013 21.5% ,

병 에 에 에16.5% 21.1%, 16.4% 19.7%, 24.1%

등 연 간 연도별 병 차 없었23.9%

다(Table 3).

아토피피 염3)

체 상 “평생 토 염 상 병 (itchy ec-

zema symptoms, ever)” 2008 23.9%, 2013 24.0%

다 등 생 생 고등 생. (7~12 ), (13~15 ), (16~18 )

각연 과 평생 토 염 상 병2008 2013

에 에 에26.3% 22.9%, 22.9% 20.7%, 21.3% 28.5%

(p= 타났 고등 생 경우 가.035) ,

보 다 체 상. “평생 토 염 진단 병 (life-

time diagnosis of atopic dermatitis)” 2008 32.0%,

2 게 감013 26.8% (p= 각 연.011),

간 연도별 병 에42.8% 29.4%(p< 에.001), 24.5%

에 타났 등 생 경우20.7%, 23.4% 29.9% ,

감 보 다 체 상. “지 개월 토12

염 료 병 (treatment of atopic dermatitis, last 12

months)” 각 연2008 12.6%, 2013 12.3% ,

간 연도별 병 에 에16.8% 16.0%, 10.7% 8.7%, 8.3

에 등 연 간 연도별 병 차% 11.2%

없었다(Table 4).

논 의

본 연 지 용 여 과ISAAC 2008 2013

주도 귀포시에 재 청 상 간격5

복 사 통 천식 염 토, ,

염 상 병 진단 병 료 병 변 사, ,

다.

사결과 천식 경우, “평생 천식 진단 병 ” 2008

Table 3. Comparison of Prevalence of Allergic Rhinitis Symptoms, Lifetime Diagnosis, Treatments in Jeju Children and Adoles-
cents between 2008 and 2013

Items
Elementary (7~12 yr) Middle (13~15 yr) High (16~18 yr) Total (7~18 yr)

2008 2013 2008 2013 2008 2013 2008 2013

AR symptoms, ever 37.9 40.3 44.8 43.6 45.9 46.8 42.2 43.4

Lifetime diagnosis of AR 22.4 28.9* 22.5 27.8 31.9 37.0 25.3 31.1**

Tx of AR, last 12 months 16.5 21.1 16.4 19.7 24.1 23.9 18.7 21.5

Note. Values are presented as %; AR=allergic rhinitis; Tx=treatment; *p .05, **＜ p .01.＜

Table 4.Comparison of Prevalence of Atopic Dermatitis Symptoms, LifetimeDiagnosis, Treatments in Jeju Children and Adoles-
cents between 2008 and 2013

Items
Elementary (7~12 yr) Middle (13~15 yr) High (16~18 yr) Total (7~18 yr)

2008 2013 2008 2013 2008 2013 2008 2013

Itchy eczema symptoms, ever 26.3 22.9 22.9 20.7 21.3 28.5* 23.9 24.0

Lifetime diagnosis of AD 42.8 29.4** 24.5 20.7 23.4 29.9 32.0 26.8*

Tx of AD, last 12 months 16.8 16.0 10.7 8.7 8.3 11.2 12.6 12.3

Note. Values are presented as %; AD=atopic dermatitis; Tx=treatment; *p .05, **＜ p .001.＜
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에 가 보 차8.6% 2013 10.4%

없었 우리 라 청 상, 6~15

규모 역 사 시 과1995 (5.7%) 2000 (7.6%)

결과보다 다 개 본[6]. 800 ,

고등 생 만 상 사 청 건강 태 라8

사 결과에 천식 사진단 병 에, 2008 8.0%

폭 보 고 주지역2013 9.4% ,

경우 에 개 시2008 8.9% 2013 11.3% 16 ‧도

병 과 께 가 보 본 연 결과 슷[24],

보 다 실재 질 병 과 진료 진.

직 리가 민건강보험공, 2008

단 진 료에 천식 진료, 4

가 연 가 에23.3%, 5~9 16.1%, 10 8.2%

라 큰 폭 감 경향 보 다 본 연 에 도[13].

에 등 생 생 고등 생2008 10.2%, 7.8%, 6.8%

게 감 보 에 등 생, 2013 9.7

생 고등 생 연 감에 연%, 13.6%, 8.2%

차 견 없었다 특 등 생 천식 병. ,

감 생에 가 보 고 고등 생도, ,

가 보 다 천식 병 연 에.

청 경우 연 가 감 것 보고

고 어 본 연 차 보 다 천식 험[6,9,24,25].

연 마다 다 게 보고 고 지만 내 규모

역 사연 에 만지 가BMI (Body Mass Index, )

가 천식 험 가 여 만 천식 생 독립

험 보고 고 다 도 차 청 건[5,6]. 2013 9

강 태 라 사 결과에 주지역 청 만,

꾸 가 보 고 에 만, 2013

보다 고 개 시13.7% (9.8%) 16 ‧도 보 고1

다 같 결과 만 주지역 청 천식[24].

병 상승에 상당 여 것 후 지,

병 사 께 험 에 연 연

가 다.

염 상 진단 료 병 에 어 모, ,

가 보 특 , “평생 염 진단 병 ”

에 게 가 다2008 25.3% 2013 31.1% .

우리 라 청 상 규모6~15

역 사 시 과 결과보1995 (12.3%) 2000 (17.7%)

다 가폭 슷 었다 청, 5.8% [6].

건강 태 라 사 결과에 체 염[24],

진단 병 에 본 연2008 26.3% 2013 31.7%

결과 사 주지역 경우 에, 2008 31.5%

개 시2013 34.7% 16 ‧도 가장 병 과 께

가 보 본 연 결과보다 병 보[24],

다 민건강보험공단 진 료에. 2008 [13],

청 경우 염 진료 4

가 천식과9.7%, 5~9 11.5%, 10 16.2%

연 많 가 경향 보 다 본 연 에 도.

과 에 염 병 연 많2008 2013

가 경향 보 다 특 등 생 평생. ,

염 상 병 평생 염 진단 병 지, , 12

개월 염 료 병 등 모든 역에 다 연

에 보다 가 보 다 같 결과5 . Jee

등 등 생 상[7] 1995 (15.5%), 2000 (20.4

연 결과 슷 결과 다 우리 라%), 2006 (28.5%) .

염 만 에 여2002 302 2011 560

만 사 만 상 가 고9 200 [13,25],

다 도 상병 여 에 상승 다2011 5

특 주지역 우리 라에 청 지역[25].

개 시16 ‧도 가장 염 가 많 지역

사 고 다 상 상[13,24,25]. 2012 19

주지역 지역사 건강 사 결과에 고,

병 다 염 병(18.1%) (16.1%)

다 염 식 시2 [26].

토 염 천식과 께 진 마지막 단계,

질 생 다 청 에 토 염[27]. , ,

천식 게 리 지 어 도,

염 지 거 우 가큰 만큼 지 병

사 원 규 리 등 다각, ,

시 다.

토 염 경우 “평생 토 염 진단 병 ”

에 게 감 다2008 32.0% 2013 26.8% .

연 과 사시 보다1995 (12.9%) 2000 (20.2%)

병 보 에 등 생 생 경우, 1995 ,

에 상 진단 료 병 모 가 고 진단2000 , , ,

병 가 보 다 그러 본 연 에 특7.3% [6].

등 생 생에 상 진단 료 병 모 에, , , ,

감 보 고 사 감 보, 5 5.2%

과 역 사연 큰 차 라 다 청1995 2000 .

건강 태 라 사 결과에 체 토[24],

염 평생 진단 병 에2008 18.5% 2013 23.6%

본 연 결과 보다 낮 지만 가 보 주지,
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역 경우 에2008 22.9%( 1 ) 2013 23.8%(

평균보다 다 지만 가 답보상태 보4 )

고 다 도 민건강보험공단 료에. 2014

우리 라 토 염 진료[28], 2008

천 에 천 감 보 고1,090 2012 979

다 등 연 료 탕. Williams [1] ISAAC 187,943

동과 동에 료6~7 302,159 13~14

통 토 염 계 말 가 것

지에 연 에 동 계6~7

가 보 다고 고 동 경우, 13~14

병 보 질랜드 등 진 들 감

고 가별 지역별 차 지만 개 도상 들 지, ,

가 경향 보 다고 다 민건강. 2008

보험공단 진 료에 청 경우 토[13],

염 진 가4 23.3%, 5~9 16.1%, 10

연 가 에 라 감 가 다 그러8.2% .

가 에 가2002 4 29.5% 2008 23.3% , 5~9

에 감 보 고 가17.9% 16.1% , 10

에 다 연 에 다 상승 고 다7.7% 8.2%

본 연 슷 결과 주 볼 가 다 다.

연 에 토 염 연 가에 라 감

다고 보고 고 다 그러 본 연 에[3,4,6,9,29].

상 진단 료 병 모 에 등 생과 생 감, ,

경향 보 지만 고등 생 경우 모든 역 병

가 보여 민건강보험공단 진 료 슷 경

향 보 고 다 등 울 강 울산 지. Kim [29] 2007 , ,

역 고등 생 상 사 결과에 평생,

토 염 진단 병 주지역 고등 생18.5%

병 었다 본 연 결과(29.9%) . ,

주지역 토 염 병 사 시 상 지, , ,

역 등 달라 직 어 지만 타 지역보다 병

지만 토 염 병 에 감, 5

보 고 고 근 민건강보험공단 진 료에 도

타 고 다 다만 고등 생 경우 토 염[28]. ,

병 가 보 고등 생 지2008

거 능95.2% , 2013 66.3%

고등 생들 거 사에 락 어 상3

토 염 상 청 들 에 극

참여 생 결과 가능 도 없어 가

원 다.

본 연 다 과 같다 첫째 상 답. ,

에 답2008 96.5% , 2013 76.1%

차 보여 료 질 떨어질 다 에.

라 도 보다 도에 질 갖고2008 2013

상 가 많 참여 여 실 병 보다 게

가능 겠다 째 횡단 사 연 에. ,

감여 단 없다 째 답 모 질병. ,

에 심도 상 식 사가, , ,

가지 계 등 답 내용 타당 에 향 다.

째 본연 통계 질 병 에 향,

특 과 다 질병 사 경 상태 등 보,

지 에 결과에 편견 다.

러 연 에도 고 개 동 지역 청

질 병 간격 변 살펴5

지역사 청 들 질,

리사업 료 공 다 본 연 가 다.

결론 및 언

본 연 과 주지역 동 개2008 2013 5

고등 생 상 지 질, , ISAAC

병 사 시 여 청 들 간격5

질 병 변 살펴보 다 주지역 청.

천식과 염 병 보다 가 경향5

보 토 염 병 감 경향,

다.

본 연 결과 탕 다 언 고 다.

첫째 본 연 에 포 지 못 동 포,

여 청 체 질 병 변

도 역 사가 다.

째 본 연 에 동 생 상 지만, ,

향후에 동 생 상 장 사 통

질 변 찰 고 경 과 상 연,

질 가 과 감 규

향 트 연 가 다 통 규.

질 가 효과 재

지역사 맞춤 그램 개 다.
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