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Abstract

Purpose. To analyze the refractive status between urban and rural regions, of children in Korea, in 
the age group of 13.
Methods. From October 2016 to January 2017, forty subjects( 20 male subjects, 20 female subjects; 
13 years) were performed in refraction test using the Auto-Refraction. Myopia, hyperopia, astigma-
tism, and anisometropia were defined as spherical equivalent(SE)≤-0.50 diopters, SE ≥+1.00 D, 
cylinder error ≥0.75 D and SE difference≥1.00 D between binocular eyes, respectively.
Results. The refractive error by spherical equivalent among all subjects was myopia 76.25%, astig-
matism 35%, emmetropia 16.25%, anisometropia 8.75%, and hyperopia 5%. The prevalence of my-
opia and astigmatism were much more common in urban than rural region although the difference 
was not statically significant. Emmetropia and astigmatism were much more common in rural re-
gion than urban although the difference was not statically significant. The prevalence of spherical 
equivalent was much common from -1.00 diopter  to –4.00 diopter.
On the other hand, the prevalence of myopia was much more than hyperopia.
There was a statistical significance between OD and OS of rural region in the spherical equivalent 
power(p<.000). Also, There was a statistical significance between OD and OS of urban region in 
the spherical equivalent power(p<.004). Therefore, there was a significant statistical similarity be-
tween urban and rural regions on the OD and OS in the spherical equivalent power.
On the other hand, There was a significant statistical similarity between urban and rural regions of 
the OD and OS in the astigmatism power(p<0.000).
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However, in the rural and urban regions there was not statistical significance in the OD and OS 
concerning the spherical equivalent power and astigmatism power (p>0.1).
Conclusions. Myopia was the most common refractive error in Korea young children. while hyper-
opia was few. There was not a statistical significance as age between rural and urban at spherical 
equivalent power( P> 0.01). These results suggested that the analysis of the refractive status at 
young children can give the useful diagnosis data for the correction of visual acuity.
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1. 서론

인간은 출생 후 신체의 성장에 따라  눈알 축

이 길어지면서 눈의 전체 굴절력은 정시와 근시

로 진행 된다
1).

초등학교 입학 후 어린이는 컴퓨터 사용, TV 
시청, 스마트 폰 이용 등의 여러 종류의  근거리 

생활 습관으로 인하여 근시 발생이 크게 증가 

한다
2-3). 

근시의 발생은 눈알 축이 길어서 되는 선천성 

근시와 굴절조직에 의해 발생되는 굴절성근시

로 분류된다. 
어린이에 발생되는 근시의 원인은 대게 단순

근시가 많으며, 이는 근거리 생활의 증가에 의

한 생활습관과 깊은 관련성
2-3). 외부 활동에 따

른 자외선에 의한 영향
4), 근거리 작업과 가족성

의 연관
5), 양친의 근시와 거주지의 영향

6)
등 다

양한 보고가 있다. 
난시의 발생은 고도원시의 경우는 난시의 증

가를 가지는 연구도 있다
7).

교정되지 않는 굴절이상을 가진 눈은 시력 손

상의 가장 흔한 원인이 될 수 있다
4).

이 같은 시력의 손상은 생활에서 삶의 질을 

감소할 수가 있다
5). 굴절이상을 가지는 어린이

의 약 20% 이상은 시각 손상을 가지고 있다
8).  

특히 어린이 굴절이상이 시력 개선을 하지 못한 

경우 추후에 저시력 상태를 초래할 수 있다
9).

굴절이상의 처방은 약물 투여, 안경교정, 콘

택트렌즈 착용, 각막 교정술, 시기능 훈련 등의 

다양한 방법이 시행되고 있다.
본 연구는 한국에 거주하는 13세의 중학생 1

학년을 대상으로 도시와 시골 및 남여를 구분하

여 굴절상태 즉 정시, 근시, 원시, 난시, 부동시

에 대한 이들의 상관관계를 비교분석하여 향후 

시력관리에 대한 임상적 기본 정보를 제공하고

자 한다. 

2. 방법

2.1. 연구대상

본 연구는 2016년 10월부터 2017년 1월 사이

에 경상남도의 창원시와 함안군에 거주하면서 

시력검사를 위해 내원한 13세 중학생 1학년을 

대상으로 하였다. 대상자 중에서 문진을 통해 

눈병이 없고, 각막 교정술 및 콘택트렌즈 착용

을 하지 않았으며, 눈 외상과 전신질환이 없으

며, 현재 약물을 복용하지 않고, 이학적 소견이 

없으며, 눈알운동과 주시 등을 확인해서 눈알 

편위와 눈알 떨림이 없는 도시지역 20명, 농촌

지역 20명의 80개 눈을  대상으로 하였다.

2.2. 연구방법

굴절검사는 오전 11시부터 12시 그리고 오후 2
시에서 5시 사이에 자동굴절검사기(AXIS, 
Germany)를 사용해서 하였다. 피검자는 앉은 자

세에서 광점을 주시 한 후, 3회 측정하여 평균

값을 사용하였다. 굴절력은 S-C 값으로 표시하

였다. 근시와 원시는 등가구면을 이용한 것으로 

그 기준은 -0.50 diopter 이하는 근시, +1.00 diop-
ter 이상은 원시, 난시는 0.75 diopter 이상, 부동

시는 두 눈의 굴절 값의 차이가 1.0 diopter 이상

인 것을 기준으로 하였다. 통계처리는 spss 
20.00을 사용하였고, 상관관계 분석은 Pearson을 

이용하였다.

3. 결과

경상남도 시골지역의 함안군과 도시지역의 

창원시의 13세 어린이의 굴절 상태 빈도 분석에

서 시골지역은 근시 60%, 난시 45%, 정시 

27.5%를 가지나, 도시지역은 근시 92.5%, 난시 

25%, 부동시 7.5%를 나타내었다(Table 1, Figure 
1). 전체적인 굴절상태는 근시 76.25%, 난시 

35%, 정시 16.25% 그리고 원시 5%를 가졌다

(Table 1).
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Region
Emmetropia(%) 

n=40
Myopia(%)

n=40
Hyperopia(%) 

n=40
Astigmatism(%) 

n=40
Anisometropia(%)

n=20
Rural 27.5 60 7.5 45 10
Urban 5 92.5 2.5 25 7.5

Average 16.25 76.25 5 35 8.75

Table 1. Frequency of refractive status according to region in 13 year-old  children

Fig. 1. Frequency of refractive status according to region in 
       13 year-old children. 

근시와 난시에 대한 평균 굴절 값의 분석에서

는 시골지역은 오른 눈이 왼눈에 비해서 근시 

정도가 높으나, 도시의 경우는 왼눈이 오른 눈

에 비해서 근시정도가 높게 나타났다(Table 2). 
한편 난시 굴절 값에서는 시골과 도시 모두 왼

눈이 오른 눈에 비해서 난시 굴절력이 높게 나

타났다(Table 2). 전체 평균 굴절력은 근시의 경

우는 약 -2.00 diopter로서 경도 근시를 가지며, 
난시의 경우도 약 1.00 diopter로서 약간의 자각

적 증상을 가질 수 있는 난시 값을 나타내었다

(Table 2).

Region
Spherical(diopter] Cylinder(diopter)

OD OS OD OS
Rural -1.800±2.127 -1.763±2.125 -0.913±1.148 -1.163±1.252
Urban -2.013±1.470 -2.150±1.344 -0.692±0.498 -0.842±0.620

Average -1.9065±1.7985 -1.9565±1.7345 -0.8025±0.823 -1.0025±0.936

Table 2. Frequency of spherical cylinder status according to region in 13 year-old children 

등가구면 굴절력을 기준으로 시골과 도시의 

근시의 굴절력 정도를 분석한 경우에 시골은 

-2.01 diopter에서 -3.00 diopter과 -3.01 diopter부
터 -4.00 diopter 및 -4.01 diopter에서 -5.00 diop-
ter 분포가 모두 12.5%를 차지하며  높은 빈도를 

가지나, 도시의 경우는 -2.01 diopter에서 -3.00 
diopter는 22.5%이며, -3.01 diopter부터 -4.00 di-
opter 및 -4.01 diopter에서-5.00 diopter  분포가 

각각 17.5%로 높은 빈도를 가졌다(Table 3).
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Region
-0.5 to 

1.00D.
-1.01 to 

2.00D
-2.01 to
-3.00D.

-3.01 to
-4.00D.

-4.01 to
-5.00D

over 
5.01D.

Rural 7.5 7.5 12.5 12.5 12.5 12.5
Urban 12.5 25 22.5 17.5 17.5 -

Average 10 16.25 17.5 15 15 6.25

Table 3. Prevalence of myopia using spherical equivalent power according to region in 13 year-old
children .n=40

등가구면 굴절력을 이용한 시골과 도시의 오

른 눈과 왼눈의 굴절력에 대한 상관관계 비교에

서 시골은 도시에 비해서 유의 확률이 높게 나

타났다(Table 4).

Region eye (number) Spherical diopter Mean ± S. D. Pearson Correlations P-values

Rual
OD -1.800±2.127

0.912* 0.000
OS -1.763±2.125

Urban
OD -2.013±1.470

0.615* 0.004
OS -2.150±1.344

*p<0.05, *P<0.01

Table 4. Comparative between rural and urban in the spherical equivalent power  in 13 year-old 
children .n=20

난시 값에 대한 시골과 도시의 오른눈과 왼눈

의 상관관계 비교에서 시골은 도시에 비해서 유

의 확률이 높게 나타내었다(Table 5).

Region eye(number) Astigmatism diopter Mean ± S. D. Pearson Correlations P-values

Rural OD -0.913±1.148
0.937** 0.000

OS -1.163±1.252

Urban
OD -0.692±0.498

0.609** 0.000
OS -0.842±0.620

*p<0.05, *P<0.01

Table 5. Comparative between rural and urban in the astigmatism power in 13 year-old children .n=20

오른 눈과 왼눈에 대한 구면 굴절력 값에서 

시골과 도시에서 상관관계 분석은 유의성이 없

음을 나타내었다(Table 6).

Eye eye(number) spherical  diopter Mean ± S. D. Pearson Correlations P-values
OD rural -1.800±2.127

0.338 0.146
urban -2.013±1.470

OS
rural -1.763±2.125

0.297 0.204
urban -2.150±1.344

Table 6. Comparative between rural and urban in binocular in the spherical power  in 13 year-old
children .n=20
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오른 눈과 왼눈에 대한 난시 굴절력 값에서 

시골과 도시의 상관관계 분석에서 유의성이 없

음을 나타내었다(Table 7).

Eyes eye(number) astigmatism diopter Mean ± S. D. Pearson Correlations P-values

OD rural -0.913±1.148
-0.36 0.885

urban -0.692±0.498

OS
rural -1.163±1.252

-0.139 0.570
urban -0.842±0.620

Table 7. Comparative between rural and urban in binocular in the astigmatism power in 13 year-old
children .n=20

4. 고찰

본 연구에서는 시골과 도시의  13세 중학생을 

대상으로 연구한 것으로 근시의 빈도는

도시에 비해서 시골지역이 높은 빈도를 가졌

다. 근시의 발생에 대한 연구에서 Guo10)
는 외부

활동을 많이 하는 것은 근시 발생이 적음을 보

고였으며, 이 같은 외부 활동의 증가에 의한 근

시의 발생빈도가 낮음을 Sherwin 등4)
은 자외선

의 영향에 의한 것으로 보고하였다. 본 연구도 

도시에 비해서 시골지역이 근시의 발생이 낮은 

빈도를 가진 것은 야외생활의 증가로 인한 자외

선의 영향을 받아서 그렇다고 여겨진다. 그러나 

자외선에 대한 임의적인 실험을 하여 입증하는 

것이 향후 진행되어야 한다고 여겨진다. 그러나 

본 연구에서의 집단의 표본이 적은 관계로  객

관성과 타당성 검증을 위해 추후 더 많은 집단

의 검진이 있어야 한다고 여겨진다. 
 근시 발병은 선천 유전 요인과 후천적 환경

의 요소가 있으며, 선천성과 후천성이 복합되는 

경우도 있다. 최근에는 급속한 산업화, 도시화, 
교육 기간의 연장으로 인해서 동아시아에 대한 

근시 발병의 증가하는 연구가 다수  있다
10-11).  

동아시아에서 근시의 발병이 유럽이나 북미에 

비해서 높은 것은 종족과 유전성에 관련성이 있

다고 여겨지나. 최근의 급속한 산업화, 도시화, 
교육 수준의에 증가에 관련성이 있다는 보고가 

있다
12). 한국 초등학생 연구에서 근시 원인을 

Kim과 Mercedita13)
는 학생의 학습 환경에 대한 

영향을 받기 때문이라 하였으며, 8세 이후는 주

변 환경에 대한 적응으로 근시가 감소함을 주장

하였다. 본 연구에서도 근시 발생 증가가 비슷

함으로 볼 때 교육에 대한 후천적 영향이 받았

다고 여겨진다. 근시 발생의 연령에 따른 본연

구의 비슷함은 Kim과 Mercedita13)
의 연구에서  

남녀의 비슷한 근시 발병은 성호르몬의 영향이 

적게 받았다는 것을 주장한 유사함을 가진다. 
본 연구에서도 중등학생을 대상으로 한 근시의 

빈도를  볼 때 교육과 환경이 작용한 것으로 여

겨진다.
굴절이상에서 등가구면굴절력에 의한 연령에 

따른 근시의 분포에 대한 성별연관성에서 본 연

구는 남녀 차이가 없었다. 이는 히스페니아 계통

이 아닌 백인을 대상으로 한 근시와 원시의 성

별 연관성이 없는 보고
14)

와 유사함을 알 수 있

다.  또한 근시는 아시아 어린이의 성별과 연관

성이 없다는 연구와 같은 결과라 할 수 있다
14).

굴절력에서 고도근시는 -6.00 diopter 이상이

나, 망막박리와 같은 경우는 악성 진행성 고도

근시는 대게 -10.00 diopter 이상 경우로 본 연구

는 이 같은 눈 질병과 관련되는 고도근시는 발

견되지 않았다.
이 같은 굴절이상의 원인은 생활 스타일과 같

은 환경적 요소와 유전적 요소가 모두 포함 될

수 있다
14). 한편 최근에는  근시와 원시에 영향

을 주는 요소로는 교외 생활과 광선의 강도도 

관련되는 것이다
15). 

근시 진행이 고도근시로 갈 확률은 교육 수준
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과 관계가 높다는 Wong 등16
보고가 있으나 본 

연구는 고도 근시가 겨의 없는 것으로 교육 수

준과 일치 하지 않는다고 생각 할 수 있다.
굴절이상과 굴절성 난시 관계에서 원시는 근

시에 비해서 난시 발생이 높다는 Baldwin과 

Mills17
과 굴절성 난시와 근시와는 상관관계가 

있다는 Gwiazda 등18
의 보고가 있으나 본 연구

는 연령에 따른 근시 증가 비율이 난시의 증가 

비율과 같지는 않다. 그러나 전체적으로 굴절이

상에서 근시와 난시가 어린이에게 많이 분포함

을 알 수 있다.
난시의 발생에 대해서는 유전과 종족에 영향

을 받는 보고
19)

가 있는데, 본 연구에서도 전체 

연령에 근시 다음으로 높은 빈도를 가진 것은 

종족에 관련되는 것으로 여겨진다.
부동시에 대한 Sapkota20)

은 네팔 어린이를 대

상으로 부동시와 약시와는 상당한 관련성이 있

는 것으로 약시는 시력 저하를 가진다고 하였으

며, 본 연구에서 시골 10%, 도시 7.5%로 시골이 

도시 보다 높으며, 부동시의 나타남은 향후 약

시로 진행되어 시력장애를 가질 수 있다고 여겨

진다.  
이상의 연구에서 한국인 어린이 13세의 시골

과 도시에서 등가구면 굴절력에서 굴절 상태는 

지역에 따라 종류가 다름을 확인 할 수 있었다.

5. 결론

경상남도의 시골과 도시 거주하는 한국 어린

이 13세를 대상으로 연구한 결과는 다음과 같

다.
1. 굴절 상태는 근시(76.25%),난시(35%), 정시

(16.25%), 부동시(8.75%), 그리고 원시(5%)
로 나타내었다. 

2. 근시는 도시지역이 시골지역 보다 높은 빈

도를 가진다. 
3. 정시와 원시 및 난시는 도시지역 보다 농

촌지역이 높은 빈도를 가진다. 
4. 등가구면 굴절력에서 근시는 -1.00 diopter

에서 -4.00 diopter에 대부분 분포한다.
5. 등가구면 굴절력의 오른 눈과 왼눈의 비교

에서 시골(P<0.000)은 도시(P<0.004)에 비

해서 유의성이 크다.
6. 난시굴절력에서 시골과 도시의 오른 눈과 

왼눈의 비교에서 유의성을 가졌다

(P<0.000).
7. 양안에서 근시와 난시의 시골과 도시의 비

교에서 상관관계는 없었다.
8. 부동시는 시골이 도시에 비해서 높았다.
이상의 결과에서 시골과 도시의 굴절상태의 

분포가 상이함을 알 수 있었다.
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