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Abstract

The petroleum refinery industry handles a variety of complex chemical substances and employs a large 

number of people around the world. According to previous research, diseases caused by exposure to 

chemicals were quite common among workers in refineries until the 1980s. More recently, it is unusual for 

oil refinery workers to suffer from these serious diseases. The objective of this study was to identify the 

occurrence level of general diseases and any differences in lifestyle habits of workers in refineries in 

Korea compared with the general population. In this study, we used the results of health examinations from 

2014 for workers at a large oil refinery in South Korea. In addition, based on the results of KNHANES 

from 2014 as representative of the population, hypertension, diabetes, anemia, hyperlipidemia, liver 

function abnormality, and kidney function abnormality were calculated using the standardized incidence 

rate. Hypertension showed a low result with an SIR of less than 1, but a high result in the case of 

abnormal liver function. The workers’ occurrence rates of hypertension, hyperlipidemia, kidney dysfunction, 

and anemia were lower than those of ordinary salaried employees. however, their occurrence rate for 

abnormal liver function was markedly higher. In lifestyle habits, the smoking rate of workers was low while 

the alcohol consumption rate was quite high. This study has improved the understanding of the health 

status of workers in a large oil refinery in Korea, and has shown the impact of lifestyle habits related to 

the work environment on chronic diseases.

Keywords : Petroleum refinery industry, South Korea, KNHANES, Lifestyle, Working conditions, Chemical 

exposure

1. 서 론

정유업은 다양한 복합 화학물질을 다루는 산업으로 세

계적으로 많은 수의 근로자가 근무하고 있는 산업이

다.[1-4] 또한 현대 산업사회의 근간이 되는 주요 산업으

로 그 중요성은 계속 높아져 왔다. 정유업에서 발생하는 

물질은 호흡기와 피부로 흡수되어 인체에 영향을 주게 되

며 이로 인한 발암성은 이미 연구를 통하여 알려져 있

다.[5-8] 과거의 연구를 보면 1980년대 이전까지 정유

공장에서 일하는 근로자에서 화학 물질 노출에 의한 질병 
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발생이 흔하였다.[5-9] 특히 과거에 시행된 코호트 연구

를 보면 물질된 노출에 의해 질병 발생에 분명한 영향을 

주는 것을 알 수 있다. 그러나 최근의 연구에 따르면 과거

에 비해 질병 발생의 영향을 파악하고 작업환경을 개선하

여서 심각한 질병의 발생은 많이 줄어든 것으로 보인다. 

그러나 저농도 장기간 노출에 대한 연구가 근래 들어 활발

하게 진행되고 있으며 과거의 코호트 연구보다는 단면적 

연구가 시행되고 있다.[10-13]

원유를 다루는 정유업의 특성상 근로자는 매우 다양한 

종류의 물질에 노출된다.[14-15] 예를 들어 solvents, 

lubrication-oil bases, oils, waxes, paraffin 등의 중간 

산물 들도 있고 benzene, toluene and xylene (BTX) 

과 같은 산물 들도 취급하게 된다.[16-18] 이외에 여러 

가지 중금속 들이나 기본 시설의 보수 작업에서 발생하는 

금속흄이나 야외 작업에 의한 건강 영향도 고려하여야 한

다.[19-21] 과거에 많은 문제가 되었던 벤젠의 경우 벤

젠의 건강영향이 잘 알려지지 않았던 1930년대에는 허용

기준이 100ppm 정도로 높았지만 연구가 진행되며 백혈

병 등의 건강영향이 있는 것으로 밝혀진 이후에는 ACGIH 

기준으로 0.5ppm 이하로 노출 기준이 낮아졌다.[22-25] 

이와 같이 물질 노출에 대한 기준은 계속해서 낮아져 왔고 

이는 근로자의 건강상태 향상에 기여하였다.[26] 그러나 

기존의 연구들은 물질의 노출과 관련된 백혈병, 암과 같은 

중대 질환에 대하여 연구 하여 왔다.[24,27] 이는 이미 

많은 메타 분석과 코호트 연구로 물질의 노출 기준을 낮추

는 데에 기여하여 왔고 근래에는 정유공장에 일한다고 하

더라도 이러한 중대 질환에 의하여 고통받는 경우는 드물

다.[28,29] 특히 우리나라의 정유공장은 안정적인 고용

조건과 상대적으로 높은 연봉이 보장되는 선망하는 직장 

중 하나이며 화학물질로 부터의 보호와 건강을 위한 복지

혜택 등으로 건강상태는 과거에 비하여 비약적인 발전을 

이루었다.[30,31] 게다가 우리나라에서는 근로자 건강보

호를 위한 특수건강검진이 노출 물질 별로 특성화 되어 시

행되고 있기 때문에 이에 따른 질병 발생이 잘 모니터링 

되고 있다.[32]

반면 일반 질병이나 건강 습관에 대한 부서별 특성을 

반영한 연구는 부족한 실정이다. 외국과는 다른 우리나

라 정유공장의 특성상 일반 인구에 비하여 일반적인 만

성 질환 발병 정도를 확인해 보고 건강습관의 차이를 알

아보고 사무직 일반직에 비하여 일반적 만성 질환의 정

도를 알아보고 이 특성을 이용하여 정유공장 근로자들의 

일터의 특성을 고려한 보건관리에 대한 대안을 제시하고

자 한다.

2. 연구방법

본 연구는 우리나라 일개 정유공장의 2014년도의 건강검

진 결과를 가지고 분석을 시행하였다. 분석을 위하여 취득한 

데이터는 개인식별이 불가능하도록 재가공하였으며 이는 

연세대학교 연구심의위원회의 연구승인을 획득하였다.[33] 

건강검진 결과상 만성질환이 의심되는 군을 분류하였

으며 만성질환으로 분류한 질환의 종류로는 고혈압, 당뇨, 

빈혈, 고지혈증, 신장기능 이상, 간기능 이상으로 총 6가

지의 질병이 의심되는 의심자를 유소견자로 분류하였다. 

대상자의 일반적인 특성으로는 연령별 분류와 생활 습관

으로도 분류를 하였는데 생활 습관으로는 흡연, 음주, 운

동여부를 나타내었다. 또한 같은 해의 국민건강영향조사 

대상자 중 자영업을 제외한 근로자를 연령별로 분석하여 

위의 자료에서와 마찬가지로 고혈압, 당뇨, 빈혈, 고지혈

증, 신장기능 이상, 간기능 이상으로 총 6가지의 질병의 

의심자의 수를 구하고 이를 바탕으로 연령별 표준화 발생

률을 나타내었다.

통계분석 방법으로는 각 군별 빈도 분석을 시행하였고 

정유공장 근로자의 건강검진 자료와 국민건강자료를 이용

한 질환 의심자에 대하여 표준화 발생률을 산출하였다. 

3. 연구결과

3.1 연구 대상자의 일반적 특성 

연구대상자는 정유공장 근로자 중 남성 총 1,199명을 

대상으로 하였으며 연령별로는 20대부터 60대까지를 대

상으로 하였다. 국민건강영향조사에서 대상자 선정은 봉

급생활장 남성 총 647명을 대상으로 분석하였으며 연령

별로는 20대에서 60대까지로 분석을 시행하였다.

2014

variable Category N %

Ages

20-24 9 0.75

25-29 154 12.84

30-34 220 18.35

35-39 90 7.51

40-44 248 20.68

45-49 184 15.35

50-54 157 13.09

55-59 121 10.09

60-64 16 1.33

<Table 1> General Charateristics of Petroleum Refinery 

Factory Workers (2014)
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2014

variable Category N %

Ages

20-24 13 2.01

25-29 42 6.49

30-34 117 18.08

35-39 118 18.24

40-44 104 16.07

45-49 73 11.28

50-54 74 11.44

55-59 68 10.51

60-64 38 5.87

Life Style

Smoking 
No 358 55.33

Current 289 44.67

Alcohol
Adequate 578 89.34

Inadequat 69 10.66

Exercise
Adequate 529 81.76

Inadequat 118 18.24

Abnormality

Hypertension 94 14.53

Diabetes 199 30.76

Anemia 44 6.80

Hyperlipidemia 251 38.79

Liver function 63 9.74

Kidney function 2 0.31

Total 647 100.00

<Table 2> General Charateristics of Current Salary Workers

in KNHANES (2014)

Abnormalities Hypertension

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 0 0.00 0 0.00 -

25-29 2 0.31 6 0.50 0.82

30-34 10 1.55 18 1.50 0.95

35-39 17 2.63 6 0.50 0.46

40-44 21 3.25 35 2.92 0.70

45-49 17 2.63 31 2.59 0.72

50-54 13 2.01 24 2.00 0.87

55-59 11 1.70 15 1.25 0.77

60-64 3 0.46 1 0.08 0.77

Total 94 14.53 136 11.34 0.78

Abnormalities Diabetes

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 1 0.15 2 0.17 3.04

25-29 3 0.46 31 2.59 2.85

30-34 23 3.55 64 5.34 1.48

35-39 37 5.72 35 2.92 1.24

40-44 30 4.64 118 9.84 1.65

45-49 26 4.02 97 8.09 1.48

50-54 28 4.33 94 7.84 1.58

55-59 31 4.79 76 6.34 1.38

60-64 20 3.09 11 0.92 1.31

Total 199 30.76 528 44.04 1.43

Abnormalities Anemia

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 4 0.62 0 0.00 -

25-29 1 0.15 0 0.00 -

30-34 5 0.77 0 0.00 -

35-39 5 0.77 1 0.08 0.25

40-44 8 1.24 1 0.08 0.05

45-49 6 0.93 2 0.17 0.13

50-54 2 0.31 2 0.17 0.48

55-59 10 1.55 5 0.42 0.28

60-64 3 0.46 1 0.08 0.77

Total 44 6.80 12 1.00 0.15

<Table 3> Standarized Incidence Rate of 3 Categories 

(Hypertension, Diabetes, Anemia) of Abnormalities by 

KNHANES (2014)

3.2 만성질환 의심자 빈도 분석

정유공장에서 근무하는 남성 근로자의 가장 호발 의심 

Life Style

Smoking 
No 775 64.64

Current 424 35.36

Alcohol
Adequate 541 45.12

Inadequat 658 54.88

Exercise
Adequate 665 55.46

Inadequat 534 44.54

Abnormality

Hypertension 136 11.34

Diabetes 528 44.04

Anemia 12 1.00

Hyperlipidemia 288 24.02

Liver function 190 15.85

Kidney function 7 0.58

Total 1,199 100.00
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만성질환으로는 당뇨로 약 44%에 이르는 결과를 보였으

며 가장 낮게 나온 질환으로는 신장기능 이상으로 약 

0.58% 정도의 비율을 보였다. 국민 건강영향조사를 통한 

남성 근로자에서 가장 호발하는 의심 질환으로는 고지혈

증으로 약 38%정도의 비율을 보였으며 가장 낮은 비율을 

보인 의심 질환으로는 신장기능 이상으로 약 0.31% 정도

의 빈도를 보였다. 

Abnormalities Hyperlipidemia

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 5 0.77 0 0.00 -

25-29 4 0.62 16 1.33 1.08

30-34 41 6.34 41 3.42 0.53

35-39 53 8.19 21 1.75 0.52

40-44 43 6.65 68 5.67 0.66

45-49 34 5.26 57 4.75 0.66

50-54 33 5.10 53 4.42 0.76

55-59 27 4.17 28 2.34 0.58

60-64 11 1.70 4 0.33 0.86

Total 251 38.79 288 24.02 0.62

Abnormalities Liver function

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 0 0.00 1 0.08 -

25-29 5 0.77 10 0.83 0.54

30-34 17 2.63 34 2.84 1.06

35-39 16 2.47 16 1.33 1.31

40-44 12 1.85 56 4.67 1.96

45-49 1 0.15 38 3.17 15.53

50-54 3 0.46 17 1.42 2.70

55-59 6 0.93 15 1.25 1.40

60-64 3 0.46 3 0.25 2.40

Total 63 9.74 190 15.85 1.63

Abnormalities Kidney function 

KNHANES Workers

Category N % N % SIR

Ages

20-24 0 0.00 0 0.00 -

25-29 0 0.00 0 0.00 -

30-34 0 0.00 0 0.00 -

35-39 1 0.15 0 0.00 -

40-44 0 0.00 1 0.08 -

45-49 1 0.15 0 0.00 -

50-54 0 0.00 4 0.33 -

55-59 0 0.00 2 0.17 -

60-64 0 0.00 0 0.00 -

Total 2 0.31 7 0.58 1.87

<Table 4> Standarized Incidence Rate of 3 Categories 

(Hyperlipidemia, Liver function, Kidney function) of 

Abnormalities by KNHANES (2014)

3.3 정유공장 근로자와 일반근로자와의 

빈도 비교 및 표준화 발생률

고혈압의심자의 경우 국민건강영향 조사에서 남성 근

로자를 기준으로 하였을 떄 정유공장 근로자에서 전반적

으로 낮은 비를 보였으며 발생률 또한 0.78정도로 낮았다. 

당뇨의심자의 경우 정유공장 근로자에서 상대적으로 

높은 비율을 보였으며 특히 20대에서 높은 비를 보였다. 

빈혈 의심자는 정유공장 근로자에서 상대적으로 낮은 

비율을 보였으며 신장질환 의심자와 마찬가지로 매우 낮

은 빈도를 보였다. 

고지혈증의 경우 20대를 제외 하고는 상대적으로 낮은 

발생 비율을 보였으며 전체로 보았을 때는 0.62로 정유공

장 근로자에서 상대적으로 낮은 발생 비를 보였다. 

간기능 이상 의심자의 경우 정유공장 근로자에서 전반

적으로 높은 발생비를 보였지만 특히 40대 후반의 나이에

서 발생비 15.53으로 높은 발생비를 보였다. 

생활습관의 경우 정유공장 근로자의 경우 흡연은 상대

적으로 낮았으나 적절치 못한 음주는 상대적으로 높았다. 

신체 활동의 경우에서 일반 직장인들이 80%가 넘는 비율

에서 적절한 신체활동을 하고 있다고 대답하였으나 정유공

장 근로자에서는 55%만 적절한 운동을 하고 있다고 응답

하여 상대적으로 신체활동에 대하여 낮은 비율을 보였다.

4. 결론 및 향후 연구 과제

검진 결과 상 만성질환으로 의심되는 군을 분류하였으

며 만성질환으로 분류한 질환의 종류로는 고혈압, 당뇨, 

빈혈, 고지혈증, 신장기능 이상, 간기능 이상으로 총 6가

지의 질병군으로 나누었다. 

정유공장은 많은 유해물질에 노출되나 과거에 비해 유

기용제 등의 특수한 물질에 의한 건강상의 피해는 많이 감

소하였다.[28,29] 그에 반해 현재 정유 공장의 위치나 근

무 여건을 고려하여 정유공장 근로자의 만성 건강영향에 

대하여 관리하는 정책을 수립하는 등의 학술적 연구는 부

족한 실정이다. 따라서 본 연구를 통하여 유해 물질 노출

에 대한 관리뿐 아니라 만성 질환이나 생활 습관에 관한 

특성을 고려한 건강관리에 대한 도움이 되고자 하였으며 

연구 내용을 바탕으로 한 연구의 결과 중 취약하다고 생각

되는 내용은 아래와 같다.

정유공장은 원자재와의 접근이 용이한 항만 근처에 위

치하고 있으며 거점 도시이기는 하나 수도권과의 거리가 

먼 특징을 가지고 있고 가족과 함께 생활하는 근로자도 있

으나 회사에서 자체적으로 기숙사를 운영하는 시스템을 
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갖추고 있는 경우도 많다. 검진 결과 상 간기능 이상 의심

자의 빈도가 전반적으로 높으나 특히 40대 후반에서 일반 

근로자에 비해 많은 수의 간기능 이상의 소견 의심자가 있

었다. 20대의 경우 일반직 근로자에 비해 당뇨 의심자 및 

고지혈증 의심자의 빈도가 높았다. 생활 습관의 경우 흡연

율은 일반적 직장인 보다는 낮은 양상을 보였으며 이는 항

시 인화성 물질을 다루기 일것으로 추정된다. 그러나 적절

하지 못한 음주 행태와 부족한 운동 등의 특성은 상대적으

로 높은 비율을 보였다. 이는 위의 결과와 연관성이 있는 

생활 습관으로 보이며 근무 여건과 더불어 지역적인 특성, 

거주 형태와도 관련이 있는 것으로 생각된다. 

본 연구의 제한점은 1년의 자료만을 본 단면연구라는 

점이다. 다만 본 연구에서 특정 사업군의 생활습관 및 만성

질환에 대한 첫 번째 비교 연구라는 점은 단면연구 임에도 

충분한 가치가 있을 것이라 생각한다. 본 연구의 강점으로

는 정유공장 근로자를 상대로 한 만성질환에 대한 연구 이자 

일반직군과의 비교를 통한 취약점을 드러낸 첫 번째 연구라

는 점이다. 향후 본 연구를 바탕으로 좀 더 많은 데이터를 

이용한 연구가 계획되어 각 변수들 간의 유기적 관계도 알아

볼 수 있기를 바라며 본 연구를 통해 동종 근로자에게 적절

한 보건관리 계획 및 맞춤형 건강관리에 도움이 되어 좀 

더 안전한 근로환경을 만드는 데에 도움이 되기를 바란다. 
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