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서       론

중증근무력증은 근육섬유 종판에 존재하는 아세틸콜린 

수용체에 대한 항체로부터 신경근육의 전달체계에 영향을 

주는 자가면역질환이다.1) 이러한 자가항체는 일반적으로 아

세틸콜린 수용체에 결합하거나 드물게 근육 특이적 인산화 
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ABSTRACT

Objectives：The purpose of this study was to quantitatively assess the degree of myasthenia gravis (MG) 
affecting mental health through the results of multiphasic military personality inventory in late adoles-

cence.
Methods：We collected and analyzed the results of the military personality inventory for healthy controls 

and MG patients among the 19-year-old men who visited the Military Manpower Administration from February 
2007 to January 2010. Military personality inventory invented for Korean military test has similar system to 
Minnesota multiphasic personality inventory.

Results：Among validity scales, each score of faking good, faking bad and infrequency subscales showed no 
difference between healthy control and MG groups, respectively (t=-0.51, p=0.607 ; t=0.11, p=0.913 ; t=1.41, 
p=0.158). Among neurosis scales, the score of somatization subscale was higher (t=2.29, p=0.023) in MG 
group. Among psychopath scales, the score of schizophrenia subscale was lower in MG group (t=-2.38, 
p=0.018).

Conclusions：According to MPI results, we can confirm that MG patients in late adolescence may be more 
concerned with their somatic symptoms than the control group, and that they may be more likely to abide by the 
regulation and be conventional in their behavior than the control group.

KEY WORDS : Late adolescenceㆍMyasthenia gravisㆍMilitary personality inventory.

 원  저  정신신체의학 27(2) : 85-89, 2019

https://doi.org/10.22722/KJPM.2019.27.2.85 ISSN 1225-6471



Korean J Psychosomatic Med ▒ 2019;27(2):85-89

86

효소(키나제) 수용체에 결합하여 질환을 유발한다. 이 질환

의 전형적인 특징은 골격근의 약화와 피로이며 휴식으로 호

전되는 양상을 보이며, 임상적인 특징에는 안검하수, 안근마

비, 발음장애 및 복시 등이 있다. 또한 15.1%의 환자에서 갑

상선 질환, 류마티스양관절염, 전신성홍반성루프스, 인슐린

의존형 당뇨병 등 다른 자가면역 질환에 대한 위험률이 증

가한다.2)

이렇듯 특히 외모에 민감한 사춘기 이전에 중중근무력증

을 겪는다면 환자들이 신체 및 심리적 디스트레스(psycho-

logical distress)가 동반할 것으로 예상할 수 있지만, 전체 중

증근무력증의 유병률이 100만명당 77.7명으로 매우 낮기 때

문에 이 질환과 관련된 정신과적인 연관성에 대한 연구는 

매우 드물다.3)

다만 성인 중증근무력증에 대해 정신과적 연구가 일부 시

행되었는데, 한 연구에서는 41명의 중증근무력증 환자를 조

사하여 우울증 및 불안장애의 정신과적 질환의 빈도가 각각 

26.1%와 46.3%로 매우 높다.4) 다른 연구에서는 25명의 중증

근무력증 환자를 조사하여 발병 시점부터 새롭게 7명의 환

자들이 심리적 디스트레스가 발생했다는 것을 미네소타 다

면적 인성 검사(Minnesota Multiphasic Personality Inven-

tory, MMPI)를 통해 확인하였다.5)

이 중 MMPI와 같은 다면적 인성검사는 정신 건강에서 인

격구조를 평가하고 정신병리를 예측할 수 있는 유용한 선별

도구로6,7) 다양한 분야에서 정신병리를 연구하기 위해 이러

한 다면적 인성검사를 사용하고 있음에도 불구하고 중증근

무력증 관련 연구에는 거의 사용되고 있지 않다. 따라서 우

리는 19세 후기청소년에서 중증근무력증이 정신건강에 영

향을 미치는 정도를 확인하기 위해 MMPI와 같은 다면적 인

성검사 결과를 통해 정량적으로 확인하고자 하였다.

방       법

1. 연구 설계 및 대상

2007년 2월부터 2010년 1월까지 병무청으로 군 신체검사

를 받으러 방문한 19세 남성을 대상으로 하였다. 이들 중 26

명이 아세틸콜린 수용체에 대한 항체(acetylcholine esterase 

antibodies) 검사와 반복신경자극검사(repetitive nerve stim-

ulation test)에 양성 소견이 보이거나 또는 아세틸콜린 수용

체에 대한 항체 검사에 반응하지 않지만 임상양상이 뚜렷하

고 항아세틸콜린에스터레이즈 등의 약물치료에 반응 있는 

환자들은 신경과 전문의에 의해 중증근무력증으로 확진 되

었다. 이에 대한 대조군으로 상기 기간에 병무청을 방문한 

19세 수검자들 중 내외과 및 정신건강의학과 질환이 없는

104명을 추가로 선정하였다.

2. 군인성검사(Military personality inventory)

MPI는 MMPI와 비슷한 점수 체계를 가지고 있으며 한국

의 징병 검사를 위해 개발되었다.8-12) MPI는 총 362문항으로

써 타당도 척도(validity scale ; faking-good, faking-bad 

and infrequency), 신경증 척도(neurosis scale ; anxiety, 

depression, somatization and personality disorder), 정신

증 척도(psychopath scale ; schizophrenia, paranoia), 및 군 

관련 척도(military relating scale)로 구성되어 있으며 각 하

위 척도별 표준화 점수가 70점 이상일 경우 정신 병리적인 

측면 고려하게 된다. 척도들에 대한 검사-재검사 신뢰도는 

0.61~0.83이며 크론바흐 알파 계수는 0.58~0.80이다. 또한 

정상과 정신장애 집단에 대한 MPI의 판별율은 80%이다. 

본 연구에서는 MPI의 척도들 중 임상 척도인 타당도 척도, 

신경증 척도 및 정신증 척도를 분석하였다. 

본 연구는 건국대학교 충주병원 연구윤리위원회의 승인

을 받았다(KUHIRB Number 2014-013).

3. 통계 분석

인구학적 특성에는 연령(age), 성별(sex), 교육(education ; 

high school or less, college or more), 사회경제적 상태(so-

cioeconomic status ; low, low-middle, middle, middle-high, 

high), 가족형태(parent relationship ; none, father only, 

mother only, both), 체질량지수(Body mass index, BMI)를 

포함하였다. 자료는 STATA 14.0 (Stata Corp., College Sta-

tion, TX, USA)를 사용하여 분석하였으며, 실험군과 대조

군의 인구학적 특성에 대한 차이를 확인하기 위하여 연령, 

성별, 교육수준은 카이 제곱 검정을, 가족형태는 Fisher의 정

확한 검정을, 체질량지수는 t 검정을 시행하였다. 또한 두 군

의 군인성검사에 대한 평균 차이를 확인하기 위하여 t 검정

을 시행하였다. 통계적 유의수준은 p＜0.05로 정의하였다. 

결       과

Table 1은 실험군과 대조군의 인구학적 특성을 나타낸 것

으로 모든 참가자들은 MPI임상척도들의 표준화 점수가 70

점 미만으로 정신건강의학과적으로 건강한 19세의 남성이

었다. 각각의 변수인 교육수준, 사회경제적 상태, 가족형태, 

BMI는 모두 실험군과 대조군 사이에 유의한 차이를 보이

지 않는 독립요인으로 나타났다(χ2=0.60, p=0.441 ; χ2=9.15, 

p=0.057 ; χ2=3.32, Fisher’s exact p=0.345 ; t=-0.14, p= 
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0.557). 

Table 2는 MPI를 t검정으로 분석한 결과이다. 타당도 척

도인 긍정왜곡(faking-good), 부정왜곡(faking-bad), 희귀

도(infrequency) 하위 척도 모두에서 두 군 간의 유의한 점

수 차이를 보이지 않았다(t=-0.515, p=0.607; t=0.110, p= 

0.913 ; t=1.419, p=0.158). 신경증 척도에서는 신체화(soma-

tization) 하위 척도 점수가 실험군에서 더 높았으며(t=2.296, 

p=0.023), 이외 불안(anxiety), 우울(depression), 인격장애

(personality disorder) 하위척도들은 두 군 간의 유의한 점수 

차이를 보이지 않았다(t=1.630, p=0.110 ; t=1.470, p=0.144 ; 

t=1.781, p=0.077). 정신증 척도 중에서는 정신분열(schizo-

phrenia) 하위 척도 점수가 실험군에서 더 낮았으며(t=-2.387, 

p=0.018), 편집증(paranoia) 하위 척도에서는 두 군 간의 유

의한 점수 차이를 보이지 않았다(t=-0.7291, p=0.467).

고       찰

본 연구의 타당도 척도로 미루어 보았을 때 분석에 포함

된 중증근무력증 환자 및 정상 대상자 모두 성실하게 군인

성검사를 시행하였음을 알 수 있다(타당도 척도). 

신경증 척도에서는 중증근무력증 환자가 정상 대상자들

에 비해 신체화 증상을 더 많이 호소하는 것으로 나타났다

(신체화 하위척도). 이는 중증근무력증의 증상인 안검하수, 

안근마비, 발음장애, 복시 및 상하지의 근력 약화 등의 증상

으로 인해 자신의 신체 상태에 대한 적응적 측면으로서 디

스트레스를 경험하고 있다고 볼 수 있다. 반면 우울, 불안, 

인격장애 등 다른 신경증 증상들에 대해서는 중증근무력증 

환자와 정상 대상자 간의 차이가 없었다(우울, 불안 인격장

애 하위척도). 이는 적어도 병무청에 등록된 후기 청소년기 

중증근무력증 환자들에서 질환 자체의 경과 특징(점진적 퇴

행) 및 약물 등 치료의 효과로 인해 현재까지 신체적 기능이 

잘 보전되고 있어 우울, 불안, 사회적 위축 등의 정신건강의

학과적 증상이 없거나 두드러지지 않을 가능성을 유추해 볼 

수 있다. 

한 연구에서 중증근무력증의 예후에 대해 보고하였는데, 

중증근무력증 환자에 대한 추적 관찰 결과 17세 미만의 중

증근무력증 환자가 성인 중증근무력증 환자에 비해 비교적 

양호한 예후를 나타낸다고 보고하였다.13) 또 다른 연구에서

는 중증근무력증의 중증도를 증상에 따라 4그룹으로 나눈 

후 연령별로 살펴볼 결과, 15세 미만에서는 거의 대부분 안

구에 국한된 증상만이 관찰되었다.14) 이렇듯 후기 청소년기

에서의 중증근무력증 증상은 예후가 좋고 또한 증상 자체도 

신체의 일부분에 국한되어 있어 이로 인한 불편함은 있지만 

실제적인 기능 장애는 드러나 있지 않아 정신건강과적으로

도 정상 혹은 정상과 가까운 상태임을 고려해 볼 수 있다.

정신증 척도에서는 두 군 모두 주변을 경계하거나 예민하

고 의심하는 등의 편집증적 증상은 호소하고 있지 않았다

(편집증 하위척도). 중증근무력증 환자가 정상 대상자들보

다 정신분열 점수가 더 낮은데 두 군 모두 정신건강의학적

으로 병적이지 않은 상황을 미루어 볼 때 환자가 질병을 관

Table 1. Demographic data of the groups

MG Control Statistic p
n 26 104
Age (yrs) 19 19
Education χ2=0.60 0.441

High school or less 6 32
College or more 20 72

SES χ2=9.15 0.057
Low 3 9
Low-middle 0 24
Middle 15 47
Middle-high 6 12
High 2 12

Parents relationship χ2=3.32 0.558*
None 0 2
Father only 0 7
Mother only 1 9
Both 25 86

BMI (mean±SD) 22.37±3.14 22.26±3.75 t=0.14 0.557

* : Fisher’s exact p. MG : myasthenia gravis, SES: socioeco-
nomic status, BMI : body mass index 

Table 2. Results of the Korean military personality inventory be-
tween groups (Mean±SD)

MG (n=26) Control (n=104) t p
Validity scale

FG 54.65±9.47 55.72±9.33 -0.515 0.607
FB 51.04±8.53 50.84±8.38 0.110 0.913
INF 55.50±5.74 54.01±4.53 1.419 0.158

Neurosis scale
AX 49.35±9.90 46.11±8.85 1.630 0.110
DEP 49.92±8.40 47.16±8.60 1.470 0.144
SOM* 50.88±8.05 46.52±8.82 2.296 0.023
PD 49.19±10.95 45.55±8.90 1.781 0.077

Psychopath scale
SCZ* 48.19±8.37 52.94±9.24 -2.387 0.018
PA 47.23±8.71 48.63±8.80 -0.7291 0.467

* : Statistically significant between groups (p＜0.05). MG : my-
asthenia gravis, SD : Standard Deviation, FG : faking good, FB 
: faking bad, INF : infrequency, AX : anxiety, DEP : depression, 
SOM : somatization, PD : personality disorder, SCZ : schizo-
phrenia, PA : paranoia
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리하는 과정에서 다른 정상 대상자에 비하여 규칙을 더 잘 

지키려고 하고 더욱 관습적으로 행동하려는 경향이 있을 것

으로 유추해 볼 수 있다(정신분열 하위척도). 

본 연구의 제한점으로 첫째, 본 연구는 군 신체검사를 받

은 남성에 대해서만 연구하였기 때문에 추후 여성을 포함해

서 다양한 나이대에 대한 추가적인 포괄적 연구가 필요하다. 

중증근무력증과 정신건강과 관련된 연구 결과는 매우 드물

기 때문에 본 연구를 시작으로 향후 더 체계적인 연구가 필

요할 것으로 보인다. 둘째, 대상자 등록 과정에서 중증근무

력증의 형태(안구형과 전신형)를 구분하지 않고 등록하였다. 

각각의 형태에 따라 이환 되는 증상 부위 혹은 증상 양상이 

다를 가능성이 있기 때문에 추후 질환 형태에 따른 추가적

인 연구가 필요하다. 셋째, 대상자 등록 시 중증근무력증의 

이환상태에 따른 정보가 부족하였다. 중증근무력증은 이환 

상태의 정도에 따라 정신 병리적인 특성이 다를 수 있을 것

으로 생각되므로 향후 이를 반영한 추가 연구가 필요하다.

결론적으로 MPI 결과로 미루어 볼 때 후기 청소년기 중증

근무력증 환자는 정상 대상자에 비해 신체 증상에 대한 관

심이 더 높고 이러한 본인 상태에 대해 경미한 지속적 긴장

상태임을 확인해 볼 수 있었다. 이 결과는 한국에서 후기 청

소년기에서의 중증근무력증이 젊은 남성들의 정신병리에 

영향을 미칠 수 있다는 것을 보여준다.

MPI 결과로 미루어 볼 때 후기 청소년기 중증근무력증 환

자는 본인의 신체증상에 다소 예민한 상태이며 질병을 관리

하는 과정에서 다른 정상 대상자에 비하여 규칙을 더 잘 지

키려고 하고 더욱 관습적으로 행동하려는 경향이 있을 것으

로 유추해 볼 수 있다. 

중증근무력증은 희귀질환으로써 정신건강의학과적 관련 

연구가 적다. 특히 다면적인성검사를 통한 정량화 연구는 매

우 드물기 때문에 향후 중증근무력증에 대해 정신건강과 관

련된 임상적 혹은 연구적 측면에서 본 연구 결과가 표준 연

구로써 도움이 될 것이다. 추후 본 연구를 바탕으로 성별, 나

이 등에 따른 다양한 관련 연구 결과들이 나온다면 이를 바

탕으로 중증근무력증 환자의 정신건강 및 삶의 질 관리 등

에 도움이 될 수 있을 것으로 기대된다.
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국 문 초 록

연구목적

본 연구는 후기청소년기에서 중증근무력증이 정신건강에 영향을 미치는 정도를 다면적 인성검사인 군인성

검사 결과를 통해 정량적으로 확인하고자 하였다.

방  법

우리는 2007년 2월부터 2010년 1월까지 병무청으로 군 신체검사를 받으러 방문한 19세 남성 중 다른 내외과 

및 정신건강의학과 질환이 없는 건강한 대상자들 104명과 중증근무력증으로 확진 된 대상자들 26명의 군인성

검사 결과를 수집하고 분석하였다. 군인성검사는 미네소타 다면적 인성 검사와 비슷한 점수 체계를 가지고 있

으며 한국의 징병 검사를 위해 개발되었다.

결  과

군인성검사 결과 중 타당도 척도인 긍정왜곡, 부정왜곡 및 희귀도 하위척도는 중증근무력증 환자 및 정상 대

상자 간에 유의미한 차이를 보이지 않았다(t=-0.51, p=0.607 ; t=0.11, p=0.913 ; t=1.41, p=0.158). 신경증 척도

에서는 신체화 하위척도 점수가 중증근무력증 환자에서 정상 대상자들에 비해 유의하게 높았다(t=2.29, p= 

0.023). 정신증 척도에서는 정신분열 하위척도 점수가 중증근무력증 환자에서 정상 대상자들에 비해 더 낮았

다(t=-2.38, p=0.018).

결  론

MPI 결과로 미루어 볼 때 후기 청소년기 중증근무력증 환자는 본인의 신체증상에 다소 예민한 상태이며 질

병을 관리하는 과정에서 다른 정상 대상자에 비하여 규칙을 더 잘 지키려고 하고 더욱 관습적으로 행동하려는 

경향이 있을 것으로 유추해 볼 수 있다. 

중심 단어：후기 청소년기·중증근무력증·군인성검사.


