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국 문 초 록  

자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 전신피로와 

근골격계 통증 영향 요인에 관한 연구

한 성 대 학 교  대 학 원

산 업 경 영 공 학 과

산 업 경 영 공 학 전 공

박 지 현

 
     자동차 및 모터사이클 수리업의 사업장은 상시 근로자가 50인 미만인 

소규모 사업장이 대부분이며 그 중 5인 미만 사업장 수가 15,201개소 약 

74.3%에 달해 작업환경 관리와 건강관리가 취약한 편이다. 국내 자동차 등록

대수가 2014년 2,000만대를 돌파했으며 매년 증가해 2022년 말 기준 2,550

만대로(KOSIS, 2022) 27% 이상 증가 하였으며 곧 2600만대에 도달할 것으

로 예측됨에 따라 자동차 정비 수요 증가와 더불어 이로 인한 동 업종의 정

비인력 증가 및 업무상 질병의 발생도 증가될 것으로 추정 된다. 자동차 및 

모터사이클 수리업의 산업 재해율은 2013년부터 2017년까지 최근 5년간 꾸

준히 증가하는 추세로 동 업종의 산업 재해율이 0.57%로 전체 업종의 0.48%

와 비교해 높은 수준이다. 특히, 안전사고(끼임, 떨어짐, 넘어짐, 물체의 낙하 

충격 등)와 근골격계 질환 등의 작업관련 직업병이 많이 발생하고 있으나 안

전 및 보건에 관련된 정책이나 예방대책은 미흡한 수준이다.
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   본 연구에서는 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 전신피로와 근골격

계 관련 통증에 영향을 미치는 위험요인을 분석하고자 한다. 제6차 근로환경

조사(KWCS)에서 추출한 29세 이하 47명, 30대 58명, 40대 125명, 50대 

112명, 60세 이상 51명 총 393명의 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자를 

연구 대상자로 선정하였다. 본 연구에서는 검정을 통해 연령별 특성과 전

반적인 건강상태, 근로환경에 관한 만족도, 종사상 지위 분포에 차이가 있는

가를 검정하고, 근속년수별 전신피로와 근골격계 관련 통증 분포에 차이가 있

는가를 검정 하였다. 유해요인 노출 정도에 따른 전신피로와 근골격계 관련 

통증에 차이가 있는가는 근골격계 위험 요인 노출시간에 대한 OSHA의 분류

기준에 따라 검정을 하였다. 또한 월급, 근속년수 주당 근로시간과 같은 정

량적인 분석이 가능한 특성 요인과 근로환경 위험유해요인 노출(물리적, 인간

공학적, 화학적 및 생물학적)의 평균에서 연령별 차이가 있는지를 확인하기 

위한 ANOVA 분석을 실행하였으며, 전신피로와 근골격계 관련 통증에 영향

을 미치는 요인과 정도를 분석하기 위하여 각각의 종속변수와 독립변수를 이

용하여 이항 로지스틱 회귀분석을 실시하였다.

  

   그 결과로 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자는 전반적으로 인간공학적 

위험유해요인(나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 반복 동작)의 노출 정도가 

높았으며, 연령이 높을수록 전신피로와 근골격계 관련 통증의 호소가 높은 것

으로 나타났다. 유해요인 노출정도에 따른 전신피로와 근골격계 관련 통증의 

공통된 영향요인은 물리적 위험요인(진동, 소음, 고온, 저온)으로 나타났다. 

   본 연구의 결과는 자동차 및 모터사이클 수리업에 종사하는 차량 정비원

을 대상으로 연령 및 위험유해요인의 노출시간을 세분하여 전신피로와 근골

격계 관련 통증에 영향을 주는 근로환경 및 위험유해요인의 종류별 차이에 

대하여 분석한 연구로서 수리업 종사자의 근로환경 개선과 업무상 질병 예방

을 위한 기초자료로 적절히 활용되어 의미가 있을 것으로 여겨진다.
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Ⅰ. 서론

1.1 연구의 배경

   자동차 및 모터사이클 수리업은 승용차, 상용차, 모터사이클의 수리 및 유

지보수 서비스를 제공하는 기업(조직, 개인 사업자 및 파트너십)을 말하며 자

동차 대리점, 프랜차이즈 일반 수리점, 수리 전문점, 지역 수리점/정비점 등과 

같은 여러 서비스 제공업체가 포함된다(Gilles, T, 2019). 차량 생산 공정의 

차체 및 내장 작업에서 이루어지고 있는 일반적인 작업 특성을 가지고 부품

을 정비하고 필요한 부분을 수리하거나 교체하는 정비 작업을 하는 산업이며

(James, D. H. et al. 2009) 차량 유형에는 승용차, 경 상용차, 대형 상용차, 

모터사이클 및 스쿠터 등이 포함된다.

   자동차 및 모터사이클 수리 및 유지 보수의 주요 유형은 기계 또는 전기 

수리 및 유지 보수, 자동차 차체, 페인트, 인테리어 및 유리 수리, 기타 자동

차 수리 및 유지 보수가 있다. 자동차의 기계 또는 전기 수리 및 유지 보수 

부문은 변속기 수리, 전기 시스템 수리, 엔진 수리 및 유지 보수 및 배기 시

스템 교체를 전문으로 하는 사업으로 구성된다(Jain, N. K. et al. 2020).  

  

   세계 자동차 및 모터사이클 수리 및 유지보수 시장 규모는 2021년 7,508

억 4,000만 달러에서 2022년 8,362억 7,000만 달러로 11.4%의 CAGR(연간 

복합 성장률)로 성장할 것으로 예상되었다. 또한 자동차 및 모터사이클 수리 

및 유지보수 사업의 미래 시장은 COVID-19의 영향에서 회복한 기업이 운

영을 재정비하고 있기 때문에 CAGR 10.3%로 2026년 12,374억 9,000만 달

러에 이를 것으로 예상된다. (Grand View Research, 2021).
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   한국표준산업분류에 의한 자동차 수리업은, 대분류로는 협회 및 단체, 수

리 및 기타 개인서비스업에, 중분류로는 개인 및 소비용품 수리업(95)에, 소

분류로는 자동차 및 모터사이클 수리업(952)에, 세분류로는 자동차 수리 및 

세차업(9521)에 해당한다. 자동차 수리 및 세차업(9521)은 자동차를 수리·유

지하는 산업 활동으로서 자동차 종합 및 전문 수리, 자동차 세차 및 광택 처

리 활동 등을 포함한다(Korea Standard Industrial Classification 10th, 

2017). 

   자동차 관리법 제2조에는 ‘자동차의 점검 작업, 정비작업 또는 튜닝작업을 

업으로 하는 것’으로 되어 있으며 자동차 수리 및 세차업은 자동차 종합 수리

업(95211)과 자동차 전문 수리업(95212)으로 구분하였다. 업종에서 종사하는 

차량 정비원(Korean Standard Occupational Classification)은 승용차, 버스, 

트럭, 특장차 등 자동차의 엔진, 차체 그리고 관련 부품 등을 수공구 및 관련 

장비를 사용하여 조정·정비·수리·교환하는 업무를 수행하는 근로자를 의미한다

(Korea Standard Industrial Classification 10th, 2017).

   Augustine, (2008)에 따르면 세계 자동차 및 모터사이클 수리업은 2018년

부터 5년 동안 두 자릿수 이상 성장할 것으로 예상하였다. 우리나라에서는 

2020년 기준 동 업종에 종사하는 종사자는 154,460명으로 나타나 2018년 약 

13만 명에서 약 20% 가까이 증가하였다(MOEL Industrial Accident Status, 

2020). 국가통계포털 통계에 따르면 자동차 및 모터사이클 수리업은 50인 미

만의 소규모 사업장이 대부분 이었으며 이 중 약 47.8%에 달하는 73,855명

의 종사자가 5인 미만의 영세한 사업장에 근무하는 것으로 나타나(KOSIS, 

2020) 근무 중 작업 환경 관리가 취약한 편이다(Lee et al. 2000). 또한 안전

과 보건 관리도 잘 안 되고 있으며 업무 관련성 질환과 사고가 끊이질 않고 

있다(Jeong et al. 2012).  또한 수입차의 증가로 인해 수입 업체가 직접 수리 

작업을 하는 상황이 있는데 지사와 센터들만 늘리다 보니 본사에서 총괄적인 
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안전 및 보건관리를 하지 못하는 곳이 많아 대부분의 국내 수입 업체에서는 

안전 관련 규정 및 정책을 충분히 준수하지 않는 것으로 나타났다. 이는 근로

자의 안전 보호와 건강관리에 대한 제대로 된 지원이 부족하다는 것을 의미

한다(Jeong et al. 2015; Bureau of Labor Statistics, 2019). 이와 같이 안전 

관리 규정 및 정책의 사각지대에 있는 영세한 사업장과 수입 업체의 지사 및 

센터에 대해 적극적인 작업환경 관리와 지원이 필요한 상황이다. 

1.2 연구의 필요성 및 목적

   우리나라 자동차 등록대수가 2014년 2,000만대를 돌파하여 매년 증가하고 

있으며 2022년 말 기준 2,550만대로(KOSIS, 2022) 27% 이상 증가 하여 곧 

2600만대에 도달할 것으로 예측된다. 모터사이클 등록대수도 2014년 210만

대 대비 약 5% 증가하여 2022년 말 기준 220만대로(KOSIS, 2022) 매년 증

가하고 있다. 이에 따라 자동차 및 모터사이클 정비의 수요가 증가할 것으로 

예상되며 정비의 수요 증가는 곧 자동차 및 모터사이클 수리업의 정비 근로

자의 증가와 작업관련 질병의 발생도 증가시킬 것으로 추정된다.

   자동차 및 모터사이클 수리업 근로자는 수리와 관련된 작업을 수행하며, 

이에 따라 다양한 안전 및 보건 위험에 노출 되고 있으며 이러한 위험은 다

양한 요인에 의해 발생한다. 예를 들어 자동차 및 모터사이클 수리업에서 작

업 환경은 매우 중요한 요인 중 하나이다. 자동차 및 모터사이클 수리 시에 

사용되는 도구와 기계는 매우 무거우며, 작업 환경 역시 공간이 협소하고 시

야가 제한되는 경우가 많다(James, D. H. et al. 2009). 이러한 작업 환경에

서 반복적인 작업과 비교적 불안정한 자세를 유지해야 하기 때문에 근골격계 

질환 발생 위험이 높아지며, 공구나 장비 사용 시 진동과 소음이 지속적으로 
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발생할 수 있다(Lim et al. 2010; Nasaruddin et al. 2014). 또한, 차량의 오

일, 냉각수, 배터리액 등의 다양한 화학 유해 물질에 노출될 가능성이 있다. 

이는 근로자의 건강과 안전에 부정적인 영향을 미칠 수 있다. 

   자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 전신피로와 근골격계 관련 통증의 

영향 요인에 대한 연구는 이러한 문제가 수리업 근로자의 건강과 복지에 심

각한 결과를 초래할 수 있기 때문에 중요하다. 전신피로는 생산성 저하, 의사 

결정 장애, 작업 중 사고 및 부상 위험의 증가로 이어질 수 있다. 또한 근골

격계 통증은 개인의 삶의 질에 부정적인 영향을 미칠 수 있으며 결근 및 생

산성 손실로 이어질 수 있다(Kim et al. 2006). 따라서 자동차 및 모터사이클 

수리업 근로자의 전신피로와 근골격계 관련 통증에 영향을 주는 요인을 이해

하는 것은 이러한 문제를 해결하고 예방하기 위한 전략을 개발하는데 중요하

다. 이는 수리업 근로자의 건강과 복지에 도움이 될 뿐만 아니라 업계의 전반

적인 효율성과 생산성도 향상시킬 수 있다.

   본 연구에서는 연령 및 위험유해요인(물리적, 화학 및 생물학적, 인간공학

적)의 노출 수준을 세분하여 자동차 및 모터사이클 수리업에 종사하는 근로자

를 대상으로 수리업 종사자의 연령별 전신피로와 근골격계 관련 통증에 영향

을 주는 근로환경 및 유해 위험요인의 종류별 차이가 존재하는가를 분석하고, 

작업관련 유해위험요인 및 건강 관련 특성 비교를 통해 업무상 질병 예방과 

작업환경을 개선하기 위한 시사점을 도출해 보려 한다.
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Ⅱ. 이론적 고찰

2.1 작업관련 업무상 질병

   근로자들은 다양한 업무를 수행하며, 이에 따라 작업환경에서 발생하는 다

양한 요인들로 인해 작업관련 업무상 질병에 노출될 수 있다(Choi, 2004). 작

업관련 업무상 질병은 근로자가 노출되는 화학, 물리적, 생물학적, 심리적인 

요인으로 인해 직접적으로 근로자들의 건강에 영향을 미치는 질병으로, 작업

환경에서 발생하는 요인들로 인해 발생하거나 악화되는 질병을 의미한다

(Kelsh et al. 2007).

   작업환경에서 발생하는 화학물질, 먼지, 소음, 진동, 불안정한 온도나 습

도, 불편한 자세 등은 근로자들의 건강에 직접적인 영향을 미치며, 이를 통해 

다양한 질병이 발생할 수 있다. 또한 작업환경에서 발생하는 심리적인 요인

들, 예를 들어 강도 높은 업무, 지속적인 업무강도, 업무량과 기간에 대한 스

트레스 등도 근로자들의 건강에 영향을 미치며, 이를 통해 다양한 심리질환과 

행동문제가 발생할 수 있다(Kim et al. 2006). 따라서 근로자들의 작업환경에

서 발생하는 요인들을 파악하고, 적절한  예방조치와 개선조치를 취하여 근로

자들의 건강을 보호하는 것이 중요하다.

   2021년 고용노동부 산업재해 현황분석에 따르면 업무상 질병자수는 

20,435명으로 전년도 15,996명에 비해 4,439명(27.75%) 증가하였으며 이 중

에서 소음성 난청, 진폐증 등의 직업병은 6,857명으로 전년도 4,784명보다 

2,073명(43.33%) 증가하였고, 작업관련성 질병은 13,578명으로 전년도 

11,212명보다 2,366명(21.10%) 증가하였다. 작업관련성 질병 중 뇌·심혈관 

질환자는 1,168명으로 전년도 1,167명보다 1명(0.09%) 증가하였으며, 신체 
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연도 2017년 2018년 2019년 2020년 2021년

근로자수 18,560,142 19,073,438 18,725,160 18,974,513 19,378,565

업무상     
질병자수 9,183 11,473 15,195 15,996 20,435

업무상     
질병만인율 4.95 6.02 8.11 8.43 10.55

부담 작업으로 인한 질환은 6,549명으로 전년도 5,252명보다 1,297명

(24.70%) 증가하여  [표 2-1]과 [그림 2-1]처럼 매년 증가하는 추세이다.

표 2-1 연도별 근로자 업무상 질병자수

그림 2-1 근로자 업무상 질병 만인율
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   근로자의 작업환경에 따른 업무상 질병 중에서 가장 흔한 것은 근골격계 

질환이다. 근골격계 질환은 장시간의 반복적인 작업, 불편한 자세, 과도한 부

하 등의 작업환경 요인으로 인해 발생할 수 있다. 예를 들어, 컴퓨터 작업을 

하는 사무직 근로자들은 장시간에 걸쳐 마우스와 키보드를 조작하며, 목과 어

깨를 고정된 자세로 유지하게 되어 경추나 어깨 부위의 근육과 인대에 스트

레스를 가하게 된다. 또한, 건설업 종사자들은 고소작업이나 중량물을 들고 

다니는 등의 무거운 작업을 하게 되어 척추나 무릎, 발목 등의 부위에 부담이 

생기게 된다. 이러한 작업환경 요인들이 근골격계 질환을 유발하며, 통증, 감

각 이상, 근력 약화, 근육 경련 등의 증상이 나타날 수 있다(Da Costa & 

Vieira, 2010). 국민건강보험공단의 자료에 따르면 2020년 기준 근골격계 질

환으로 인한 질병휴업자 수는 약 2,144,000명이고 근골격계 질환으로 인한 

질병휴업 일수는 약 33,681,000일로 근골격계 질환으로 인해 근로자 1인당 

평균 16일을 휴업하는 것으로 나타났다(NHIS, 2021). 따라서 근골격계 질환

으로 인한 건강 문제로 근로자 개인의 삶의 질 저하로 결근 및 휴업을 하는 

근로자가 발생이 되면 그로 인한 생산성의 손실로도 이어질 수 있다. 

   근골격계 질환에 의한 생산성 손실은 주로 근로시간 감소에 의한 것이다. 

근로자의 근골격계 질환으로 근로시간이 감소하게 되면, 생산성은 자연스럽게 

감소하게 된다. 이러한 현상은 기업의 생산성 감소와 근로자의 소득 감소 등

의 부작용을 유발하고, 근로자의 질병휴가와 같은 추가적인 비용이 발생할 수 

있다(Kwark et al. 2013). 2017년 대한민국에서 근골격계 질환에 의한 생산

성 손실은 약 6조 8,800억 원으로 추정되었다. 이는 국내 총 GDP의 약 

3.6%에 해당하는 큰 규모의 손실로, 근골격계 질환에 의한 생산성 손실은 대

한민국 경제에 중대한 영향을 미치고 있다는 것을 보여준다(KOSIS, 2018).
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No 연도 연구자 논문 내용

1 2004 최원석
REBA를 이용한 자동차 정비사의 작업별 인간공학적 
증상 호소에 영향을 주는 요인 분석

2 2007
Kelsh et 

al
호주의 차량 정비사의 작업환경에서의 지속적인 석면 
노출 수준에 따른 작업관련성 질병

3 2006 김현성 외
자동차 산업의 직무스트레스의 특성을 이해하고 근로
자의 근골격계 질환과 직무스트레스 간의 연관성을 파
악

4 2010
Da Costa 
and Vieira

업무 관련 근골격계 질환의 발병에 대한 인과 관계에 
대한 합리적 증거가 있는 위험 요인에 대한 고찰

5 2013 곽동진 외
작업공구와 노동생산성 간의 관계에서 근골격계 질환
이 매개변수로서 노동생산성에 미치는 영향관계를 파
악하고 이를 검증

표 2-2 작업관련 업무상 질병 선행 연구 요약

2.2 자동차 및 모터사이클 수리업 종사자의 직업관련 질환

   

   2018년 고용노동부 산업재해 현황분석에 따르면 자동차 및 모터사이클 수

리업의 산업 재해율은 0.58%로 전체 업종의 0.48%와 비교해 높은 수준으로 

나타났다. 이는 최근 3년간 증가하는 추세이다. 특히, 안전사고(넘어짐, 떨어

짐, 끼임, 물체에 맞음 등)와 작업관련성 전신피로와 근골격계 질환이 많이 

발생하고 있다. 그러나 안전보건 및 작업관련성 질환에 관련된 예방대책은 미

흡한 수준이다(KOSHA, 2011 ; MOEL Industrial Accident Status, 2017). 

   자동차 수리업에서의 정비 작업은 불연속적인 작업 특성과 자동차 및 모

터사이클의 파손 정도 및 이상 유무에 따라 특정 작업을 장시간 수행해야 하

는 특징을 가지고 있다(HSE, 2009). 자동차 및 모터사이클 수리업의 정비사

는 부적절한 작업환경에서의 안전하지 않은 신체 활동, 위험유해요인(생물학

적, 물리적, 화학적), 인간 공학적, 심리사회적, 조직적 요인 등 다양하고 위험

한 유해요인에 노출되기 쉽다(Kelsh et al. 2007). 자동차 정비사의 작업장에
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는 여러 사고로 이어질 수 있는 위험 요소(감전, 절단, 충돌, 파열된 타이어 

소음으로 인한 충격, 낙하 부품 등)가 산재해 있다. 또한 배기가스, 중금속과 

같은 화학 물질이 들어있는 브레이크액, 그리스 제거제, 윤활방청제, 페인트, 

톨루엔, 솔벤트 등이 현기증과 메스꺼움, 호흡기 질환 및 두통, 안구 질환 등

의 불편을 발생시킬 수 있다(Onawumi et al. 2022). 

   자동차 수리 및 정비 작업자는 신체의 부상, 근육의 통증, 호흡기 이상 증

상, 작업 관련 암, 안구 질환 관련 문제 및 피부 문제와 같은 다양한 건강상

의 문제로 고통 받고 있으며(Kant et al. 1990; Muttamara & Alwis, 1994), 

Akter et al. (2016)의 연구에 따르면 동종 업계 근로자가 작업 중 힘을 가해 

중량물을 들어 올리거나, 진동에 노출되거나, 어색한 자세로 반복된 움직임을 

취하는 것과 근골격계 증상 사이에 매우 유의한 연관성이 있었다. 

Nasaruddin et al. (2014)에 의하면 근골격계 질환의 주요 요인으로 어색한 

자세, 무리한 힘, 작업 중 진동과 같은 작업 관련 요인이 주요 요인이었다. 

Abaraogu et al. (2016)의 연구에서도 작업 자율성과 명료성 부족, 소음, 중

량물 취급, 힘든 자세, 육체노동 부하, 부적절한 보조 장치, 진동, 타이트한 

작업 일정 등이 요통 관련 요인으로 나타났다. 자동차 수리업 작업자와 연관

된 또 다른 연구인 근로자들을 대상으로 자신의 근무 환경에서 노출되는 불

균형 작업 자세를 작업부하 평가를 통해 조사한 연구(Kim & Hong, 2008)와 

작업환경 요인과 근골격계 질환에 대한 영향 연구(Shukriah et al. 2017; 

Chandraknata et al. 2022; Tamene et al. 2020; Torp et al. 1996)에서도 

작업환경을 근골격계 질환의 주요 요인으로 설명하였다. 또한 각종 화학 물질 

사용에서 야기되는 위험 요소의 노출로 인해 발생되는 질환 등에 대한 연구

(Attwa & El-Laithy, 2009; Barlet, 2013; Enander et al. 2004, Jayjock & 

Levin, 1984)에서도 작업의 특수성에서 비롯된 질환에 대해서 설명하고 있다.
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No 연도 연구자 요인 논문 내용

1 1990
Kant et 

al
작업 
자세 
관련 
요인

Ovako 작업 자세 분석 시스템(OVVAS)을 사용하여 정
비소에서의 작업 자세 관찰을 통하여 개선안 도출

2 2008 김유창 외
하지자세의 변화에 따라 동원되는 근육의 형태를 파악하
고, 근전도 RMS 값의 통계분석(t-tset)을 통하여 작업의 
위험성을 제시

3 2008 한영선 외
자동차 정비사업소의 현업 4개 부서(기능, 판금, 도장, 
자재)와 관련한 작업분류별 작업 자세 실태조사

4 2016
Akter et 

al
물리적 
위험 
요인

산업 보건 및 안전 보건 서비스가 열악한 방글라데시 
다카의 자동차 정비원의 REBA를 활용한 위험 요인 파
악

5 2014
Nasarudd
in et al

말레이시아 Klang Valley의 자동차 정비원의 위험 요인
과 근골격계 유병률의 연관성을 확인

6 2016
Abaraogu 

et al
자동차 유지 보수 기능원의 허리 통증과 관련하여 개인 
및 직업의 위험 요인 조사

   작업관련성 근골격계 질환은 장기간에 걸친 반복적·지속적 동작 또는 자세

로 인한 스트레스가 신체에 누적되어 목, 어깨, 팔, 허리, 다리 등의 신경, 근

육, 건, 인대, 관절 등에 이상감각 혹은 통증이 나타나는 질병으로(Bruno & 

Edgar, 2010), 조기발견 및 치료가 늦으면 만성화가 될 가능성이 있다(Kim 

et al. 2003). 관련 업종의 선행연구(Lim et al. 2010)에 따르면, 유지 보수 

및 수리 산업 종사자와 같은 육체 근로자는 업무 특성상 근골격계 질환 위험

이 더 높다고 언급했다. 또한 Kim, (2007)은 근골격계 질환 유병률이 다른 

산업보다 기계 수리 산업 종사자 사이에서 더 높게 나타난다고 했다. 하지만 

자동차 및 모터사이클 수리업 근로자에 대한 기존의 선행연구들은 작업환경

에서의 작업자세의 분포를 파악하거나(Han et al. 2008), 사업장을 중심으로 

실시한 공학적인 개선안을 개발(Baek et al. 2007)하는 등이 있었으나 자동차 

및 모터사이클 수리업 종사자를 대상으로 연령에 따른 작업환경에서의 유해

요인 노출 정도와 근골격계 질환 위험 정도 및 건강상태를 비교 분석한 연구

는 부족하였다.

  

표 2-3 자동차 및 모터사이클 수리업 관련 선행 연구 요약



- 11 -

7 2022
Onawumi 

et al

부적절
한 

작업 
환경

자동차 정비원의 작업환경에서의 위험 요인에 대해 복합
적인 조사와 함께 직업적 위험의 유병률 조사

8 1994
Muttama
ra and 
Alwis

방콕 수도권의 자동차 정비소의 작업환경이 작업자에게 
미치는 영향을 평가

9 2017
Shukriah 

et al
차량 정비 작업을 수행하는 작업자를 대상으로 작업환경
이 근골격계 질환에 미치는 영향에 대해서 조사

10 2022
Chandrak
nata et al

자동차 정비원의 작업 관련 근골격계 질환 유병률 조사

11 2020
Tamene 

et al
자동차 정비원의 자가 보고된 작업 관련 근골격계 질환
의 위험 요인에 대한 조사

12 1996
Torp et 

al
작업 환경이 근골격계 질환의 영향 요인이며 허리 및 
어깨의 질환이 정비원의 작업을 더 방해

13 2009
Attwa 
and 

El-Laithy

화학적 
위험 
요인

화학 물질에 정기적으로 직접 노출되는 자동차 정비원의 
피부 질환에 대해 연구

14 2013 Barlet
자동차 차체 및 자동차 수리 작업자의 작업장에서 사용
되는 유해 독성 물질(페인트 및 솔벤트)의 노출이 미치
는 영향 조사

15 2004
Enander 

et al

자동차 수리 작업 중 샌딩 먼지 및 메틸렌 클로라이드 
증기에 있는 금속 입자의 노출로 인한 영향에 대해 조
사

16 1984
Jayjock 

and 
Levin

자동차 차체 수리 중 발생하는 솔벤트, 금속 안료 및 페
인트, 폴리에스테르 플라스틱 연기 및 먼지의 독성 영향 
연구

17 2010
Bruno R 

et al

업무 
특성 
관련 
요인

업무 관련 근골격계 질환의 발병에 대한 인과 관계가 
있는 많은 위험 요소에 대해 문헌을 검색 고찰

18 2003 김종은 외
업무 관련 근골격계 질환에 대한 관리 및 질환을 줄이
기 위한 방법을 제시

19 2018 임현교 외
자동차 관련 업종에서의 근골격계 질환 예방과 관리에 
대한 조사

20 2018 김철홍 국내외 직업 및 업무 특성 근골격계 질환에 관한 연구

21 2007 백승렬 외
국내 상용자동차 제조 사업장의 근골격계 질환 실태와 
개선에 관한 연구
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   2021년 근로자 건강 및 안전 실태 조사에 따르면, 근로자 중 근골격계 질

환을 앓고 있는 비율은 12.3%로 나타났다. 이는 [그림 2-2]에서처럼 매년 증

가하는 추세이다. 이 중에서도 자동차 및 모터사이클 수리업 종사자는 근골격

계 질환의 비율이 높게 나타났다(KOSIS, 2021). 

그림 2-2 연도별 근로자 근골격계 질환율

  

   또한, 2021년 근로자 질병·의료비 및 건강검진 이용실태 조사 결과를 보

면, 자동차 및 모터사이클 수리업 종사자의 근골격계 질환으로 인한 진료비용

은 연 평균 216만원으로 나타났다. 이는 다른 산업 종사자에 비해 상당히 높

은 수치이며 [그림 2-3]에 나타난 것처럼 전년 대비 증가한 수치이며 매년 

증가하는 추세이다(KOSIS, 2021).
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그림 2-3 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 연도별 진료비용

  

   이러한 결과는 자동차 및 모터사이클 수리업 종사자가 근골격계 질환에 

많이 노출되어 있음을 보여주며, 보다 구체적인 조사나 연구가 필요함을 시사

하고 있다.

   종합하면 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 전신 피로 및 근골격계 

통증의 유병률에 잠재적으로 영향을 미칠 수 있는 몇 가지 요인이 있다. 이들 

중 일부는 다음과 같다.

작업의 물리적 요구 사항: 수리 작업에는 무거운 도구와 부품을 들어 올리고 

어색한 자세로 작업하는 경우가 많다. 이러한 신체적 요구는 근육 긴장과 피

로로 이어질 수 있다.

작업 시간: 긴 작업 시간과 교대 작업은 피로에 기여하고 근골격계 질환의 
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위험을 증가시킬 수 있다.

작업 환경: 잘못 설계된 워크스테이션, 부적절한 조명 및 부적절한 환기는 피

로와 불편함을 유발할 수 있다.

개인 요인: 연령, 체력 수준 및 기존 건강 상태는 피로 및 근골격계 통증에 

대한 개인의 감수성에 영향을 줄 수 있다.

심리사회적 요인: 스트레스, 직업 불만족, 동료 및 경영진의 지원 부족도 피

로와 고통에 기여할 수 있다.

   자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 전신 피로 및 근골격계 통증에 대

한 연구에선 이러한 모든 요소를 ​​고려하는 것이 중요하다.
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Ⅲ. 연구내용 및 방법

3.1 연구대상

   본 연구는 산업안전보건연구원에서 산업안전보건에 영향을 미치는 다양한 

고용노동환경을 조사하여 산재예방정책의 기초자료 수집을 목적으로 총 

50,538명에게 실시한 제6차 근로환경조사 (KWCS)의 원시자료를 이용하여 

분석하였다(OSHRI, 2022). 본 연구에서는 한국표준산업분류(Statistics Korea, 

2017)의 분류코드 952로 분류된 자동차 및 모터사이클 수리업에서 대상자를 

추출하여 연구 대상자로 총 393명이 선정 되었다. 대상자의 성별은 남성이 

383명, 여성이 10명으로 나타났으나 연구 대상자 모두 원시자료 고용 특성의 

직업 분류상 기능원 및 관련 기능 종사자로 확인되어 따로 분류하지 않았다.

   본 연구의 내용은 첫째, 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 연령별, 

작업위험요인 및 건강 관련 특성의 비교와 둘째, 자동차 및 모터사이클 수리

업 근로자의 근골격계 통증과 전신피로의 영향요인에 관한 분석으로 구성되

었다.   

3.2 연구변수

   본 연구의 변수들은 연구목적에 해당되는 변수를 EWCS 설문지

(Eurofound, 2015)와 KWCS 설문지(OSHRI, 2022)의 문항 중 [그림 3-1]과 

같이 크게 근로자 특성과 근로환경 및 건강관련 특성에서 선택하여 선정, 구

분하였다.
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   [그림3-1]과 같이 설문 응답자 특성 중 근로자 특성은 연령, 근로기간 및 

근속년수, 평균 소득, 주당 근로시간, 종사상 지위로 구성 되었다.  

   근로환경 특성은 진동, 소음, 고온, 저온에서의 물리적 위험유해요인, 흄 

및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배 연기, 감염에서의 화학생리학적 위험유해요

인, 나쁜 자세(불완전한 자세), 중량물 취급, 입식 자세(서 있는 자세), 좌식 

자세(앉아 있는 자세), 반복 동작에서의 인간공학적 위험유해요인, 근로환경에 

관한 만족도로 구성되었다. 위험유해요인은 설문 응답 자료를 이용하여 노출

시간을 환산하고 이를 등급화 하여 사용하였다. 

   전신피로는 문항으로 표현된 지난 12개월 동안 전신피로에 대해 느꼈는가

의 여부로 표현 되었으며, 근골격계 통증의 부위는 12개월 동안 요통, 상지 

및 하지 통증, 종합 통증 별로 최근 통증의 존재 여부로 표현되었다. 근골격

계 통증에서 종합 통증 변수는 어느 한 부위라도 통증(요통, 상지 통증, 하지 

통증)이 존재하는가를 나타낸다.

그림 3-1 설문 응답자 특성
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요인 변수 변수 설명 관찰 점수

근로자
연령 연령 (나이)

  ≤ 
  대
  대
  대
 ≥ 

근속년수 근속년수 (년수)
   
  
  ≥ 

월급 월급 (백만 원) 점척도

근무시간 근무시간/주    
  ≥ 

고용형태 종사상 지위
1 : 고용원이 없는 자영업자
2 : 고용원이 있는 자영업자
3 : 임금근로자

 3.2.1 근로자 특성

   근로자 특성은 연령, 근속년수, 월평균 소득, 주당 근로시간, 종사상 지위

로 구성되었으며, [표3-1]과 같다.

표 3-1 근로자 특성의 변수 설명과 척도 유형 

   

   자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 연령별 특성 비교를 위해 근속년

수, 월평균 소득, 주당 근로시간, 종사상 지위 변수를 사용하였다. 연령은 ‘29

세 이하’는 1, ‘30대’는 2, ‘40대’는 3, ‘50대’는 4, ‘60세 이상’은 5로 구분하

였고 근속년수는 ‘3년 미만’은 1, ‘3-5년 미만’은 2, ‘5년 이상’은 3으로 구분

하였다. 월평균 소득은 9점 척도로 하여 ‘100만 원 이하’를 1로 하여 100만

원 단위로 구분하여 ‘900만 원 이상’을 9로 구분하였으며 근무시간은 ‘41시간 

미만’은 0, ‘41시간 이상’은 1로 구분하였다. 종사상 지위는 ‘고용원이 없는 

자영업자’는 1, ‘고용원이 있는 자영업자’는 2, ‘임금근로자’는 3으로 구분하였

다.
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 3.2.2 근로환경 특성

  

   근로환경 특성은 [표 3-2]와 같이 세 가지 위험유해요인 노출정도와 근로

환경 만족도로 구분하였다. 위험유해요인은 물리적 위험유해요인(진동, 소음, 

고온, 저온) 화학 및 생물학적 위험유해요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배

연기, 감염), 인간공학적 위험유해요인(부적절한 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 

좌식 자세, 반복 동작)으로 구성 되었다.

   위험유해요인의 노출수준은 제6차 근로환경조사 결과에서의 작업 수행 시 

위험유해요인의 노출빈도로 응답되었다. 각 항목에 대한 응답은 ‘절대 노출 

안 됨’, ‘거의 노출 안 됨’, ‘근무시간 1/4’, ‘근무시간 절반’, ‘근무시간 3/4’, 

‘거의 모든 근무시간’, ‘근무시간 내내’로 7점 척도(1: Never, 2: Almost 

never, 3: 1/4 time, 4: 1/2 time, 5: 3/4 time, 6: Most of the time, 7: 

Always)로 구분된다. 유해요인조사에서는 위험유해요인의 하루 노출시간을 

기준으로 부담 작업을 산정하므로, 본 연구에서는 각 위험유해요인별 하루 노

출시간을 추정하기 위하여 (하루 위험노출시간)=(주당근로시간/근로일수)*위

험요인별 노출빈도 점수로 추정하였다. 위험요인별 노출 빈도의 점수는 7점 

척도를 환산하여 부여하였으며, 환산하여 부여하였으며, 5, 6, 7점의 빈도점수

는 0.75로 가중치를, 4점은 0.5로, 3점은 0.25로, 1, 2점은 0.1로 부여하였다. 

   자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 근골격계 통증 및 전신피로 영향

요인의 파악을 위해 위험유해요인별 노출등급을 산정하였다. 위험유해요인별 

노출 등급은 OSHA의 근골격계 위험 요인의 노출시간 분류기준에 따라 2시

간 미만 노출, 2-4시간 노출, 4시간 이상의 노출로 분류하였으며, 환산 노출 

시간으로 ‘2시간 미만 노출’은 0, ‘2시간 이상 – 4시간 미만 노출’은 1, ‘4시

간 이상 노출’은 2로 구분하였다(Hazard Zone Checklist, 2021; Caution 

Zone Checklist, 2021).
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   근로환경에 대한 만족도는 ‘전혀 만족하지 않는다’는 1, ‘별로 만족하지 않

는다’는 2, ‘만족한다’는 3, ‘매우 만족한다’는 4로 구분하였다.
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요인 변수 변수 설명 관찰 점수

물리적 
위험 
유해요인

진동 수공구, 기계 등에서 발생하는 진동
0 : 2시간 미만 노출

1 : 2~4시간 노출

2 : 4시간 이상 노출

소음
다른 사람에게 말할 때 목청을 높여야 

할 정도의 심한 소음

고온
일하지 않을 때조차 땀을 흘릴 정도로 높은 

고온

저온 실내/실외 관계없이 낮은 온도

화학 및 
생물학적 
위험유해
요인

흄 및 먼지
연기, 흄(용접 흄 또는 배기가스), 가루나 
먼지(목 분진, 광물 분진 등) 등의 흡입

(주당 근로시간/

주당 근로일수)*

위험유해요인 별 가중치

(0.75 for "all of the time", 
"almost all of the time", 
and "around 3/4 of the 
time": 0.5 for "around 
half of the time"; 0.25 
for "around 1/4 of the 
time": 0.1 for "almost 
never" and "never")

증기
시너와 같은 유기 용제에서 발생한 

증기 흡입

피부접촉
화학제품/물질을 취급하거나 

피부와 접촉함

담배연기 다른 사람이 피우는 담배 연기

감염
폐기물, 체액, 실험 물질같이 감염을 

일으키는 물질을 취급하거나 직접 접촉함

인간 
공학적 
위험유해
요인

부적절한 
자세

피로하거나 고통스러운 자세

중량물 취급 무거운 물건을 끌거나 밀거나 옮김

입식 자세 서 있는 자세

좌식 자세 앉아 있는 자세

반복 동작 반복적인 손동작이나 팔 동작

근로 환경 
만족도

근로 
환경에 
대한 

만족도

1: 전혀 만족하지 않는다
2: 별로 만족하지 않는다
3: 만족한다
4: 매우 만족한다

  표 3-2 근로환경 특성의 변수 설명과 척도 유형
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요인 변수 변수 설명 관찰 점수

피로 전신피로 전신피로

0: 아니다.
1: 그렇다.

근골격계 
통증

요통 요통

상지 통증 상지 근육통

하지 통증 하지 근육통

종합 통증
요통, 상지 및 하지 통증 증 어느 한 

부위라도 한군데 이상 통증

건강상태 본인 건강 
상태

 현재 본인의 건강 상태

1: 나쁘다.
2: 보통이다. 
3: 좋다.
4: 매우 좋다. 

 3.2.3 건강관련 특성

   건강관련 특성은 [표 3-3]과 같이 전신피로, 근골격계 통증으로 구성되
었다. 건강관련 특성의 전신피로는 지난 12개월 동안 전신피로를 느꼈는
가에 대한 전신피로 문항으로 표현 되었으며, 최근 12개월 동안 근골격계 
통증 부위 중 요통, 상지 통증, 하지 통증, 종합 통증 별로 통증의 존재 
여부로 표현 되었다. 근골격계 통증 관련 종합 통증의 변수는 요통, 상지 
통증, 하지 통증 중 어느 한 부위라도 통증이 존재하는가를 나타낸다.

   전신피로 및 근골격계 통증 모두 ‘아니다’는 0, ‘그렇다’는 1로 구분하였

으며, 건강상태 자가진단은 ‘나쁘다’는 1, ‘보통이다’는 2, ‘좋다’는 3, ‘매우 

좋다’는 4로 구성되었다.

표 3-3 건강관련 특성의 변수 설명과 척도 유형
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3.3 자료 분석

   본 연구에서는 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 연령별 특성에 따

라 전반적인 건강상태, 근로환경에 대한 만족도, 종사상 지위 분포에 차이가 

있는가를 통해 검정하였다. 근속년수별 전신피로와 근골격계 관련 통증 분

포에 차이가 있는가를 확인하기 위하여 검정을 실시하였다. 

   또한 유해요인 노출 정도에 따른 전신피로와 근골격계 관련 통증에 차이

가 있는가를 알아보기 위하여 OSHA의 근골격계 위험 요인 노출시간 분류기

준에 따라 검정을 하였다. 월급, 근속년수 주당 근로시간과 같은 정량적인 

분석이 가능한 특성 요인과 근로환경 위험유해요인 노출(물리적, 인간공학적, 

화학적 및 생물학적)의 평균에서 연령별 차이가 있는지를 확인하기 위한 

ANOVA 분석을 실행하였다.  

   건강 문제(전신피로, 두통 및 눈의 피로)와 근골격계 통증에 영향을 미치

는 요인과 정도를 분석하기 위하여 종속변수를 전신피로, 두통 및 눈의 피로, 

요통, 상지 통증, 하지 통증, 종합 통증으로, 독립변수를 연령, 근속년수, 주당 

근로시간, 물리적 위험요인(진동, 소음, 고온, 저온), 화학적 및 생물학적 위험

요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배 연기, 감염), 인간공학적 위험요인(나

쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 좌식 자세, 반복 동작)으로 하여 이항 로지

스틱 회귀분석을 실시하였다. 입력 방법은 앞으로: Wald 방법을 사용하였으

며, 종속변수의 설명력은 Nagelkerke 값을 이용하였다. 또한 적합도 검정은 

Hosmer 와 Lemeshow 검정을 이용하였다. 분석을 위해 활용된 통계패키지는 

SPSS 18.0이며 유의수준은 0.05로 분석하였다.
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연구인원
(%)

연령
29세 이하 30대 40대 50대 60세 이상

393
(100%)

47
(12.0%)

58
(14.8%)

125
(31.8%)

112
(28.5%)

51
(13.0%)

표 4-1 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자 연령별 분포 (단위: 명, %)

Ⅳ. 연구 결과

4.1 연령별 근로자 특성 및 작업 환경 특성 비교

 4.1.1 연령별 근로자 특성

   [표 4-1]은 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자의 연령별 비교분석을 위

한 연령대별 분포를 나타낸다. 연구대상자 중 연구 변수에 대한 결측치가 있

는 응답자를 제외하고 총 393명을 연구대상자로 선정하였으며, 393명의 자동

차 및 모터사이클 수리업 근로자는 29세 이하 47명(12%), 30대 58명

(14.8%), 40대 125명(31.8%), 50대 112명(28.5%), 60세 이상 51명(13.0%)

으로 구성된다.

   연령에 따른 근속년수, 월평균 소득과 주당 근로시간의 평균 비교 분석 결

과는 [표 4-2]와 같다. 연령에 따른 근속년수는 60세 이상(17.92년)이 가장 

높게 나타났으며, 50대(13.99년), 40대(9.93년), 30대(4.22년), 29세 이하(1.83

년)로 나타났다(F=38.204, p<0.001). 연령별 월평균 소득은 40대(4.37백만 

원)가 가장 높게 나타났으며, 50대(4.04백만 원), 60세 이상(3.82백만 원), 30

대(3.67백만 원), 29세 이하(3.13백만 원) 순으로 나타났다(F=11.768, 

p<0.001). 주당 근로시간은 50대(51.705시간)가 가장 많은 것으로 나타났으
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며, 60세 이상(49.176시간), 40대(49.088시간), 30대(46.707시간), 29세 이하

(46.383시간) 순으로 나타났다(F=3.891, p=0.004). 이는 연령이 증가하며 경

력이 길어질수록 건강한 직무 성취도와 연관될 수 있으며 오랜 시간 동안 축

적된 경험과 지식으로 인해, 자신의 일을 더 잘할 수 있는 능력을 보유하게 

됨으로서 임금도 높아진다는 선행 연구(Kanfer, R et al. 2004)와 나이가 많

은 사람들은 인적 자원 관리와 퇴직 계획을 통해 근속년수와 근로시간이 많

아질 수 있다(Pare, G et al. 2007)는 선행 연구 결과와 일치한다.

표 4-2 연령별 근속년수, 월평균 소득, 주당 근로시간 평균검정

연령
근속년수

(년)
월평균 소득
(백만 원)

주당근로시간
(시간)

≤ 
평균 1.83 3.13 46.383
표준편차 (1.810) (0.875) (5.984)

30대
평균 4.22 3.67 46.707
표준편차 (3.314) (0.925) (9.617)

40대
평균 9.93 4.37 49.088
표준편차 (6.817) (1.208) (10.589)

대 평균 13.99 4.04 51.705
표준편차 (9.633) (1.098) (9.501)

≥ 
평균 17.92 3.82 49.176
표준편차 (13.043) (1.367) (9.999)

전체
평균 10.31 3.95 49.170
표준편차 (9.511) (1.187) (9.752)

평균 검정
F 38.204 11.768 3.891
p <0.001* <0.001* 0.004*

*유의수준 0.05
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연령
분포 검정

고용원이 없는 
자영업자

고용원이 있는 
자영업자/사업주

임금근로자

≤ 
N=47 3 3 41
% 6.4% 6.4% 87.2%

30대
N=58 8 4 46
% 13.8% 6.9% 79.3%

40대
N=125 41 20 64
% 32.8% 16.0% 51.2%

50대
N=112 54 16 42
% 48.2% 14.3% 37.5%

≥ 
N=51 28 5 18
% 54.9% 9.8% 35.3%

전체
N=393 134 48 211
% 34.1% 12.2% 53.7%

Statistical testing
=61.204
p<0.001*

   [표 4-3]은 종사상 지위의 분포를 연령별로 나타낸 것이다. [표 4-3]에서 

종사상 지위의 분포를 보면 임금근로자가 53.7%, 고용원이 없는 자영업자가 

34.1%, 고용원이 있는 자영업자/사업주가 12.2%로 나타났으며, 종사상 지위

에선 연령별로 차이가 존재하는 것으로 나타났다(=61.204, p<0.001). 29세 

이하에서는 임금 근로자의 비율이 87.2%인 것에 비해, 30대는 79.3%, 40대

는 51.2%, 50대는 37.5%, 60세 이상은 35.3%로 나타나, 연령이 높아질수록 

임금근로자의 비율이 낮은 것으로 나타났다. 반면 자영업자의 비율은 29세 

이하에서는 12.8%, 30대는 20.7%, 40대는 48.8%, 50대는 62.5%, 60세 이상

은 64.7%로 나타나, 연령이 높아질수록 자영업자의 비율이 높은 것으로 나타

났다. 

표 4-3 연령별 종사상 지위 분포검정

*유의수준 0.05
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연령 진동 소음 고온 저온

≤ 
평균 4.058 2.756 2.027 1.682
표준편차 (2.152) (2.213) (1.775) (1.417)

30대
평균 3.823 2.401 1.913 1.857
표준편차 (2.326) (2.102) (1.855) (1.770)

40대
평균 3.771 2.591 2.178 2.500
표준편차 (4.888) (4.935) (2.407) (4.973)

50대
평균 3.727 2.129 2.204 2.211
표준편차 (2.456) (1.879) (2.016) (2.131)

≥ 
평균 3.277 1.775 2.067 1.999
표준편차 (2.063) (1.463) (1.759) (1.715)

전체
평균 3.737 2.345 2.114 2.160
표준편차 (3.344) (3.208) (2.064) (3.203)

평균
검정

F 0.360 0.910 0.247 0.781
p 0.837 0.458 0.911 0.538

4.1.2 연령별 작업 환경 특성

 1)연령별 물리적 위험요인 분석

 [표 4-4]는 독립변수를 연령으로 하여 종속변수인 물리적 위험요인(진동, 

소음, 고온, 저온)에 대하여 하루 동안의 실제 노출 시간의 평균을 나타낸 것

이다. 물리적 위험요인의 노출 정도는 진동(3.737)이 가장 높은 것으로 나타

났으며 소음(2.345), 저온(2.160), 고온(2.114) 순으로 나타났다. 

 

 [표 4-4]에서 보면 물리적 위험요인(진동, 소음, 고온, 저온)에 대한 노출 

정도에서는 연령별로 큰 차이가 존재하지 않는 것으로 나타났다.

표 4-4 연령별 물리적 위험유해요인 평균검정

*유의수준 0.05
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연령 나쁜 자세 중량물취급 입식 자세 좌식 자세 반복 동작

≤ 

평균 3.082 2.180 4.581 2.027 4.263
표준
편차

(2.377) (1.823) (1.985) (1.244) (2.198)

30대
평균 3.194 2.291 4.409 2.342 4.463
표준
편차

(2.061) (2.033) (2.005) (1.890) (2.208)

40대
평균 3.515 2.670 4.897 2.786 4.262
표준
편차

(4.925) (4.793) (4.695) (1.887) (4.937)

50대
평균 3.450 2.304 4.580 2.655 4.342
표준
편차

(2.316) (1.918) (2.144) (1.824) (2.586)

≥ 

평균 2.920 2.305 3.873 2.793 3.799
표준
편차

(2.077) (1.718) (2.065) (1.928) (2.520)

전체
평균 3.320 2.404 4.564 2.593 4.255
표준
편차

(3.327) (3.116) (3.157) (1.819) (3.424)

평균
검정

F 0.411 0.348 0.993 1.974 0.296
p 0.800 0.846 0.411 0.098 0.881

 2)연령별 인간공학적 위험요인 분석

 [표 4-5]는 독립변수를 연령으로 하여 종속변수인 인간공학적 위험요인

(나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 좌식 자세, 반복 동작)에 대하여 하루 

동안의 실제 노출 시간의 평균을 나타낸 것이다. 인간공학적 위험요인의 노출 

정도는 입식 자세(4.564)가 가장 높게 나타났으며 반복 동작(4.255), 나쁜 자

세(3.320), 좌식 자세(2.593), 중량물 취급(2.404)순으로 나타났다.

 

 [표 4-5]에서 보면 인간공학적 위험요인(나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자

세, 좌식 자세, 반복 동작)에 대한 노출 정도에서는 연령별로 큰 차이가 존재

하지 않는 것으로 나타났다.

표 4-5 연령별 인간공학적 위험유해요인 평균검정

*유의수준 0.05
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연령 흄 및 먼지 증기 피부 접촉 담배 연기 감염

≤ 
평균 2.490 1.936 1.918 1.457 1.267
표준편차 (2.104) (1.972) (1.869) (1.421) (1.235)

30대
평균 3.170 2.411 1.928 1.468 1.354
표준편차 (2.327) (2.180) (1.763) (1.538) (1.237)

40대
평균 2.565 2.153 2.042 1.350 1.431
표준편차 (4.905) (4.831) (4.827) (1.761) (3.221)

50대
평균 2.117 1.610 1.741 1.209 1.261
표준편차 (1.869) (1.451) (1.770) (0.861) (1.336)

≥ 
평균 1.985 1.606 1.473 1.488 1.002
표준편차 (1.704) (1.341) (1.372) (1.373) (0.562)

전체
평균 2.442 1.940 1.850 1.358 1.296
표준편차 (3.228) (3.074) (3.065) (1.423) (2.061)

평균
검정

F 1.331 0.963 0.363 0.557 0,416
p 0.258 0.428 0.835 0.694 0.797

 3)연령별 화학적 및 생물학적 위험요인 분석

 [표 4-6]은 독립변수를 연령으로 하여 종속변수인 화학적 및 생물학적 위

험요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배 연기, 감염)에 대하여 하루 동안의 

실제 노출 시간의 평균을 나타낸 것이다. 화학적 및 생물학적 위험요인의 노

출 정도는 흄 및 먼지(2.442)가 가장 높게 나타났으며 증기(1.940), 피부 접

촉(1.850), 담배 연기(1.358) 감염(1.296)순으로 나타났다.

 [표 4-6]에서 보면 화학적 및 생물학적 위험요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 

접촉, 담배 연기, 감염)에 대한 노출 정도에서는 연령별로 큰 차이가 존재하

지 않는 것으로 나타났다.

표 4-6 연령별 화학적 및 생물학적 위험유해요인 평균검정

*유의수준 0.05
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연령

분포 검정 평균 검정
전혀 

만족하지 
않는다

별로 
만족하지 
않는다

만족한다
매우 

만족한다
평균**

(표준편차)

≤ 
N=47 0 13 31 3 2.79
% 0.0% 27.7% 66.0% 6.4% (0.549)

30대
N=58 1 15 41 1 2.72
% 1.7% 25.9% 70.7% 1.7% (0.523)

40대
N=125 3 28 88 6 2.78
% 2.4% 22.4% 70.4% 4.8% (0.566)

50대
N=112 0 25 82 5 2.82
% 0.0% 22.3% 73.2% 4.5% (0.488)

≥ 
N=51 0 11 37 3 2.84
% 0% 21.6% 72.5% 5.9% (0.505)

전체
N=393 4 92 279 18 2.79
% 1.0% 23.4% 71.0% 4.6% (0.527)

Statistical testing
=7.306 F=0.475

p=0.837 p=0.754

 4)연령별 근로환경 만족도 분석

 [표 4-7]은 근로환경에 대한 만족도 분포와 평균 검정의 결과를 연령별로 

나타낸 것이다. [표 4-7]에서 보면 근로환경에 대한 만족도는 75.6%가 만족 

이상의 응답을 보이고 있는 것으로 나타났으며, 근로환경 만족도 분포에선 연

령별 차이가 존재하지 않는 것으로 나타났다(=7.306, p=0.837).

 

 또한 만족도 점수(4점 만점)에 관한 평균 검정에서도 연령별 큰 차이가 존

재하지 않는 것으로 나타났다(F=0.475, p=0.754).

표 4-7 연령별 근로환경 만족도 분포 및 평균검정

*유의수준 0.05
**평균 값 = 1: 전혀 만족하지 않는다, 2: 별로 만족하지 않는다, 3: 만족한다, 4: 매

우 만족한다 
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4.1.3 연령별 자가 건강상태 평가 특성

 [표 4-8]은 4점 척도로 전반적인 자가 건강상태에 대한 평가를 표현한 것

이다.  67.7%가 ‘좋다 또는 매우 좋다’로 응답 하였으며, 29.8%가 ‘보통이다’

라고 응답 하였으며, 2.5%가 ‘나쁘다’라고 응답한 것으로 나타났다. [표 4-8]

에서 자가 건강상태 평가 분포를 보면 연령별로 차이가 존재하는 것으로 나

타났다(=31.095, p=0.002). 29세 이하에서는 건강상태가 ‘매우 좋다 또는 

좋다’라는 비율이 85.1%인 것에 비해, 30대는 79.3%, 40대는 68%, 50대는 

58.3%, 60세 이상은 60.8%로 나타나, 연령대가 높아질수록 건강상태가 좋지 

않다는 비율이 높은 것으로 나타났다.

 

 자가 건강상태에 평균 비교 검정의 4점 척도 점수에서도  29세 이하의 건

강상태 점수(4.02)가 30대(3.86)와 40대(3.74) 그리고 50대(3.60)와 60세 이

상(3.57) 보다 높은 것으로 나타나 건강상태가 연령이 증가할수록 좋지 않은 

것으로 나타났다( F=5.140, p<0.001).
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연령
분포 검정 평균 검정

나쁘다 보통이다 좋다
매우 
좋다

평균**
(표준편차)

≤ 
N=47 1 6 31 9 4.02
% 2.1% 12.8% 66.0% 19.1% (0.642)

30대
N=58 0 12 42 4 3.86
% 0.0% 20.7% 72.4% 6.9% (0.511)

40대
N=125 3 37 75 10 3.74
% 2.4% 29.6% 60.0% 8.0% (0.637)

50대
N=112 2 46 58 6 3.61
% 3.7% 38.0% 53.4% 4.9% (0.620)

≥ 
N=51 4 16 29 2 3.57
% 7.8% 31.4% 56.9% 3.9% (0.700)

전체
N=393 10 117 235 31 3.73
% 2.5% 29.8% 59.8% 7.9% (0.638)

Statistical testing =31.095 F=5.140
p=0.002* p<0.001*

표 4-8 연령별 자가 건강상태 평가 및 평균검정

*유의수준 0.05, **평균 값 = 1: 나쁘다, 2: 보통이다, 3: 좋다, 4: 매우 좋다
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4.2 전신피로 및 근골격계 통증 비교

4.2.1 연령별 전신피로 및 근골격계 통증 분석

 

 [표 4-9]는 독립변수를 연령으로 하여 종속변수인 전신피로 및 근골격계 

통증(요통, 상지 통증, 하지 통증, 종합 통증)에 대하여 연령별 호소자 분포를 

나타낸다. [표 4-9]에서 보면 근골격계 통증을 호소하는 비율이 종합 통증

(45.5%)이 가장 높게 나타났으며, 상지 통증(40.2%), 전신피로(29.3%), 요통

(27.0%), 하지 통증(17.0%) 순으로 나타났다.

 

 [표 4-9]에서 보면 근골격계 통증 중 연령별 차이(=21.395, p<0.001)가 

존재하는 것은 종합 통증으로 나타났으며, 50대 (58.0%), 60세 이상(51.0%), 

40대(47.2%), 29세 이하(27.7%), 30대(27.6%)순으로 나타났다. 상지 통증에서

도 연령별 차이(=16.818, p=0.002)가 존재하는 것으로 나타났으며, 50대

(50.9%), 60세 이상(47.1%), 40대(40.8%), 30대(25.9%), 29세 이하(23.4%)순

으로 나타났다. 전신 피로에서도 연령별 차이(=12.557, p=0.014)가 존재하는 

것으로 나타났으며, 50대(39.3%), 60세 이상(31.4%), 40대(28.0%), 30대

(24.1%), 29세 이하(12.8%)순으로 나타났다. 또한 요통에서도 연령별 차이(

=19.077, p=0.001)가 존재하는 것으로 나타났으며, 60세 이상(41.2%), 50대

(34.8%), 40대(25.6%), 30대(15.5%), 29세 이하(10.6%)순으로 나타났다. 반면, 

하지 통증에서의 호소자 분포에서는 연령별 차이(=7.664, p=0.105)가 존재

하지 않는 것으로 나타났다.
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연령
근골격계 통증

전신피로
요통 상지통증 하지통증 종합통증

≤ 
N 5 11 2 13 6
% 10.6% 23.4% 4.3% 27.7% 12.8%

30대
N 9 15 8 16 14
% 15.5% 25.9% 13.8% 27.6% 24.1%

40대
N 32 51 26 59 35
% 25.6% 40.8% 20.8% 47.2% 28.0%

50대
N 39 57 22 65 44
% 34.8% 50.9% 19.6% 58.0% 39.3%

≥ 
N 21 24 9 26 16
% 41.2% 47.1% 17.6% 51.0% 31.4%

전체
N 106 158 67 179 115
% 27.0% 40.2% 17.0% 45.5% 29.3%

  test
 19.077 16.818 7.664 21.395 12.557
p 0.001* 0.002* 0.105 <0.001* 0.014*

표 4-9 연령별 전신피로 및 근골격계 통증 호소자 및 비율

*유의수준 0.05
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4.2.2 근속년수별 전신피로 및 근골격계 통증 분석

 [표 4-10]은 독립변수를 근속년수로 하여 종속변수인 전신피로 및 근골격

계 통증(요통, 상지 통증, 하지 통증, 종합 통증)에 대하여 전신피로 및 근골격

계 통증에 관한 근속년수별 호소자 분포를 나타낸다. [표 4-10]에서 보면 근골

격계 통증을 호소하는 비율이 종합 통증(45.5%)이 가장 높게 나타났으며, 상지 

통증(40.2%), 전신피로(29.3%), 요통(27.0%), 하지 통증(17.0%) 순으로 나타났

다.

 [표 4-10]에서 보면 종합 통증(=7.705, p=0.021), 상지 통증(=9.145, 

p=0.010), 요통(=7.322, p=0.026) 호소자 분포에서 근속년수별 차이가 나타

났다. 3년 이상 5년 미만 근무한 종사자는 종합 통증을 호소하는 비율이 

48.9%, 상지 통증 44.7%, 요통 27.7%로 나타났다. 또한, 5년 이상 근무한 종

사자는 종합 통증을 호소하는 비율이 49.1%, 상지 통증 43.6%, 요통 30.9%로 

나타났으며, 3년 미만 근무한 종사자는 종합 통증을 호소하는 비율이 31.6%, 

상지 통증 25.3%, 요통 15.2%로 상대적으로 낮게 나타났다. 반면 하지 통증

(=3.397, p=0.183), 전신피로(=3.265, p=0.195)에서는 차이가 없는 것으

로 나타났다.
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근속년수
근골격계 통증

전신피로
요통 상지통증 하지통증 종합통증

 
N 12 20 8 25 17
% 15.2% 25.3% 10.1% 31.6% 21.5%

 
N 26 42 17 46 27
% 27.7% 44.7% 18.1% 48.9% 28.7%

≥ 
N 68 96 42 108 71
% 30.9% 43.6% 19.1% 49.1% 32.3%

전체
N 106 158 67 179 115
% 27.0% 40.2% 17.0% 45.5% 29.3%

  test
 7.322 9.145 3.397 7.705 3.265
p 0.026* 0.010* 0.183 0.021* 0.195

표 4-10 근속년수별 전신피로 및 근골격계 통증 호소자 및 비율

*유의수준 0.05
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4.3 유해요인 노출정도에 따른 전신피로 및 근골격계 통증 호소도

4.3.1 유해요인 노출정도에 따른 전신피로 호소도

 [표 4-11]은 유해요인의 노출 정도에 따른 전신피로 호소도 분포를 나타

낸다. [표 4-11]에서 보면 소음(=8.707, p=0.013), 고온(=10.839, 

p=0.004), 저온(=14.604, p=0.001), 나쁜 자세(=14.035, p=0.001), 중량

물 취급(=8.026, p=0.018), 입식 자세(=6.912, p=0.032), 반복 동작(

=10.616, p=0.005), 담배 연기(=14.036, p=0.001)에서 노출 정도에 따라 

전신피로 호소자 분포에 차이가 있는 것으로 나타났다. 

 

 진동, 좌식 자세, 흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 감염을 제외하고 노출 시

간이 증가함에 따라 전신피로 호소자가 늘어나는 경향을 나타냈으며, 4시간 

이상 노출에서 가장 많이 호소한 요인은 담배연기(62.5%)로 나타났다.
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요소 변수

노출 등급

  test2시간
미만

2시간 
~ 

4시간

4시간
이상

물리적 
위험 유해
요인

진동 20.2% 35.2% 30.4% =5.662, p=0.059
소음 23.3% 38.2% 35.3% =8.707, p=0.013*

고온 23.5% 35.8% 41.0% =10.839, 
p=0.004*

저온 22.8% 38.6% 42.7% =14.604, 
p=0.001*

인간공학적
위험 유해
요인

나쁜 자세 19.4% 25.9% 39.1% =14.035, 
p=0.001*

중량물 
취급

23.1% 31.3% 39.8% =8.026, p=0.018*

입식 자세 20.0% 20.5% 33.3% =6.912, p=0.032*
좌식 자세 25.9% 27.4% 36.1% =3.452, p=0.178

반복 동작 18.7% 22.4% 35.3% =10.616, 
p=0.005*

화학 및
생물학적
위험 유해
요인

흄 및 먼지 28.4% 28.2% 32.3% =0.529, p=0.768
증기 29.0% 27.3% 32.8% =0.478, p=0.787

피부 접촉 26.9% 35.5% 34.6% =2.643, p=0.267

담배 연기 26.5% 30.8% 62.5% =14.036, 
p=0.001*

감염 29.1% 30.3% 30.0% =0.026, p=0.987

표 4-11 유해요인 노출 정도에 따른 전신피로 호소도 분포

*유의수준 0.05



- 38 -

4.3.2 유해요인 노출정도에 따른 요통 호소도

 [표 4-12]는 유해요인의 노출 정도에 따른 요통 호소도 분포를 나타낸다. 

[표 4-12]에서 보면 소음(=8.049, p=0.018), 고온(=10.210, p=0.006), 

저온(=14,047, p=0.001), 나쁜 자세(=16.501, p<0.001), 담배 연기(

=7.562, p=0.023) 노출 정도에 따라 요통 호소자 분포에 차이가 있는 것으로 

나타났다. 

 

 일부 유해요인을 제외하고 노출 시간이 증가함에 따라 요통 호소자가 늘

어나는 경향을 나타냈으며, 4시간 이상 노출에서 가장 많이 호소한 요인은 담

배 연기(41.7%)로 나타났다.
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요소 변수

노출 등급

  test2시간
미만

2시간 
~ 

4시간

4시간
이상

물리적 
위험 유해
요인

진동 18.1% 27.8% 20.9% =5.293, p=0.071
소음 22.4% 38.2% 27.1% =8.049, p=0.018*

고온 21.4% 34.3% 37.3% =10.210, 
p=0.006*

저온 20.9% 35.1% 40.2% =14.047, 
p=0.001*

인간공학적
위험 유해
요인

나쁜 자세 14.5% 27.8% 36.0% =16.501, 
p<0.001*

중량물 
취급

22.0% 29.7% 33.7% =4.711, p=0.095

입식 자세 15.6% 21.8% 30.4% =5.622, p=0.060
좌식 자세 22.3% 26.7% 33.3% =3.763, p=0.152
반복 동작 17.6% 26.9% 30.6% =5.677, p=0.059

화학 및
생물학적
위험 유해
요인

흄 및 먼지 26.5% 22.4% 32.3% =2.263, p=0.323
증기 25.3% 31.8% 29.3% =1.339, p=0.512

피부 접촉 25.8% 24.2% 36.5% =2.851, p=0.240
담배 연기 24.0% 38.5% 41.7% =7.562, p=0.023*

감염 26.5% 33.3% 25.0% =0.761, p=0.684

표 4-12 유해요인 노출 정도에 따른 요통 호소도 분포

*유의수준 0.05
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4.3.3 유해요인 노출정도에 따른 상지 통증 호소도

 [표 4-13]은 유해요인의 노출 정도에 따른 상지 통증 호소도 분포를 나타

낸다. [표 4-13]에서 보면 진동(=14.963, p=0.001), 소음(=9.934, 

p=0.007), 고온(=8.412, p=0.015), 나쁜 자세(=18.412, p<0.001), 반복 동

작(=6.254, p=0.044), 증기(=9.388, p=0.009), 담배 연기(=8.471, 

p=0.014) 노출 정도에 따라 상지 통증 호소자 분포에 차이가 있는 것으로 나

타났다. 

 

 일부 유해요인을 제외하고 노출시간이 증가함에 따라 상지 통증 호소자가 

늘어나는 경향을 나타냈으며, 4시간 이상 노출에서 가장 많이 호소한 요인은 

담배 연기(62.5%)로 나타났다.
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요소 변수

노출 등급

  test2시간
미만

2시간 
~ 

4시간

4시간
이상

물리적 
위험 유해
요인

진동 27.7% 34.3% 49.7% =14.963, 
p=0.001*

소음 33.3% 50.6% 47.1% =9.934, p=0.007*
고온 34.6% 49.3% 49.4% =8.412, p=0.015*
저온 36.6% 47.4% 46.3% =3.863, p=0.145

인간공학적
위험 유해
요인

나쁜 자세 25.8% 40.7% 50.9% =18.412, 
p<0.001*

중량물 
취급

34.6% 46.9% 42.2% =4.867, p=0.088

입식 자세 35.6% 29.5% 44.1% =5.813, p=0.055
좌식 자세 38.1% 43.2% 38.9% =0.854, p=0.653
반복 동작 30.8% 35.8% 45.1% =6.254, p=0.044*

화학 및
생물학적
위험 유해
요인

흄 및 먼지 35.3% 45.9% 46.2% =4.656, p=0.097
증기 35.7% 56.1% 43.1% =9.388, p=0.009*

피부 접촉 38.0% 46.8% 44.2% =2.031, p=0.362
담배 연기 36.9% 50.0% 62.5% =8.471, p=0.014*

감염 39.1% 45.5% 50.0% =1.344, p=0.511

표 4-13 유해요인 노출 정도에 따른 상지 통증 호소도 분포

*유의수준 0.05
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4.3.4 유해요인 노출정도에 따른 하지 통증 호소도

 [표 4-14]는 유해요인의 노출 정도에 따른 하지 통증 호소도 분포를 나타

낸다. [표 4-14]에서 보면 고온(=14.786, p=0.001), 저온(=13.519, 

p=0.001), 나쁜 자세(=6.250, p=0.044), 담배 연기(=10.955, p=0.004) 

노출 정도에 따라 하지 통증 호소자 분포에 차이가 있는 것으로 나타났다. 

 

 일부 유해요인을 제외하고 노출시간이 증가함에 따라 하지 통증 호소자가 

늘어나는 경향을 나타냈으며, 4시간 이상 노출에서 가장 많이 호소한 요인은 

담배 연기(41.7%)로 나타났다.
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요소 변수

노출 등급

  test2시간
미만

2시간 
~ 

4시간

4시간
이상

물리적 
위험 유해
요인

진동 11.7% 16.7% 19.9% =3.006, p=0.223
소음 13.7% 22.5% 20.0% =4.112, p=0.128

고온 11.9% 19.4% 30.1% =14.786, 
p=0.001*

저온 12.2% 21.1% 29.3% =13.519, 
p=0.001*

인간공학적
위험 유해
요인

나쁜 자세 11.3% 15.7% 22.4% =6.250, p=0.044*
중량물 
취급

13.7% 20.3% 19.3% =2.668, p=0.263

입식 자세 15.6% 15.4% 17.8% =0.325, p=0.850
좌식 자세 17.3% 17.1% 16.7% =0.016, p=0.992
반복 동작 16.5% 14.9% 17.9% =0.347, p=0.841

화학 및
생물학적
위험 유해
요인

흄 및 먼지 15.3% 14.1% 23.7% =3.827, p=0.148
증기 15.6% 16.7% 24.1% =2.460, p=0.292

피부 접촉 15.8% 14.5% 26.9% =4.189, p=0.123

담배 연기 15.5% 15.4% 41.7% =10.955, 
p=0.004*

감염 16.8% 15.2% 25.0% =0.998, p=0.607

표 4-14 유해요인 노출 정도에 따른 하지 통증 호소도 분포

*유의수준 0.05
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4.3.5 유해요인 노출정도에 따른 종합 통증 호소도 

 [표 4-15]는 유해요인의 노출 정도에 따른 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 

어느 하나라도 통증을 호소하는 근로자의 분포를 나타낸다. [표 4-15]에서 

보면 진동(=12.552, p=0.002), 소음(=7.108, p=0.029), 고온(=10.717, 

p=0.005), 저온(=8.451, p=0.015), 나쁜 자세(=18.946, p<0.001), 입식 

자세(=8.819, p=0.012), 반복 동작(=6.156, p=0.046), 담배 연기(

=6.092, p=0.048) 노출 정도에 따라 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 하나라도 

통증을 호소하는 분포에 차이가 있는 것으로 나타났다.

 

 일부 유해요인을 제외하고 노출시간이 증가함에 따라 종합 통증 호소자가 

늘어나는 경향을 나타냈으며, 4시간 이상 노출에서 가장 많이 호소한 요인은 

담배 연기(62.5%)로 나타났다.
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요소 변수

노출 등급

  test2시간
미만

2시간 
~ 

4시간

4시간
이상

물리적 
위험 유해
요인

진동 34.0% 39.8% 54.5% =12.552, 
p=0.002*

소음 39.7% 55.1% 50.6% =7.108, p=0.029*

고온 39.1% 55.2% 56.6% =10.717, 
p=0.005*

저온 40.2% 54.4% 56.1% =8.451, p=0.015*

인간공학적
위험 유해
요인

나쁜 자세 30.6% 46.3% 56.5% =18.946, 
p<0.001*

중량물 
취급

40.1% 50.8% 49.4% =4.079, p=0.130

입식 자세 40.0% 32.1% 50.4% =8.819, p=0.012*
좌식 자세 43.2% 46.6% 47.2% =0.502, p=0.778
반복 동작 35.2% 43.3% 50.2% =6.156, p=0.046*

화학 및
생물학적
위험 유해
요인

흄 및 먼지 42.3% 47.1% 51.6% =2.358, p=0.308
증기 43.1% 56.1% 44.8% =3.591, p=0.166

피부 접촉 44.1% 50.0% 48.1% =0.870, p=0.647
담배 연기 42.6% 55.8% 62.5% =6.092, p=0.048*

감염 45.0% 48.5% 50.0% =0.316, p=0.854

표 4-15 유해요인 노출 정도에 따른 종합 통증 호소도 분포

*유의수준 0.05
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4.4 건강 문제에 영향을 미치는 요인에 관한 이항 로지스틱 분석

   본 연구에서는 전신피로 및 두통 및 눈의 피로와 같은 건강 문제에 영
향을 미치는 요인을 분석하기 위하여 [그림4-1]과 같이 종속변수를 전신
피로, 두통 및 눈의 피로로 하였고 독립변수를 연령, 근속년수, 주당 근로
시간, 물리적 위험요인(진동, 소음, 고온, 저온), 화학적 및 생물학적 위험
요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배 연기, 감염), 인간공학적 위험요
인(나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 좌식 자세, 반복 동작)으로 하여 
이항 로지스틱 회귀분석을 실시하였다. 

 그림 4-1 전신피로, 두통 및 눈의 피로 이항 로지스틱 회귀분석 

   입력 방법은 앞으로: Wald 방법을 사용하였으며, 종속변수의 설명력은 

Nagelkerke 값을 이용하였다. 또한 Hosmer 와 Lemeshow 검정을 이용하여 

변수에 대한 적합도를 확인하였다. 분석을 위해 통계패키지는 SPSS 18.0을 

사용하였고 유의수준은 0.05로 분석하였다.
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 4.4.1 전신 피로에 영향을 미치는 요인 

   [표 4-16]은 전신피로를 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행

한 결과이다. 모형의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다(Nagelkerke 

value=0.143). 또한 모형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며(=3.141, 

significance value=0.925), 예측의 정확성은 74.3%로 나타났다.

   전신피로에 영향을 주는 요인은 연령(p=0.013), 담배연기(p=0.031), 반복 

동작(p=0.046)으로 나타났다. 

   [표 4-16]에서 보면 연령이 높아질수록 전신피로를 호소할 가능성이 높아

져 29세 이하에 비해 40대는 3.222배, 50대는 5.192배 높은 것으로 나타났으

며 담배연기에 대한 노출에선 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 전

신피로를 호소할 가능성이 3.578배 높은 것으로 나타났다. 또한 반복 동작에

대한 노출에서도 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 전신피로를 호소

할 가능성이 2.050배 높은 것으로 나타났다.
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

Age 0.013*
≤29(ref) 47 12.0%

30 58 14.8% 0.840 0.132 2.315 0.777 6.900
           40 125 31.8% 1.170 0.021* 3.222 1.196 8.682

50 112 28.5% 1.647 0.001* 5.192 1.931 13.962
≥60 51 13.0% 1.226 0.029* 3.406 1.136 10.217

Low 
Temperature

0.089

<2 hours(ref) 254 64.6%
2-4 hours 57 14.5% 0.410 0.216 1.506 0.784 2.885
≥ hours 82 20.9% 0.619 0.036* 1.857 1.042 3.311

Tobacco 
smoke

0.031*

<2 hours(ref) 317 80.7%
2-4 hours 52 13.2% 0.069 0.845 1.072 0.536 2.141
≥ hours 24 6.1% 1.275 0.009* 3.578 1.384 9.252

Repetitive 
motion

0.046*

<2 hours(ref) 91 23.2%
2-4 hours 67 17.0% 0.215 0.603 1.240 0.552 2.787
≥ hours 235 59.8% 0.718 0.024* 2.050 1.099 3.825

상수항 -2.856 <0.001* 0.057

표 4-16 전신피로에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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4.4.2 두통 및 눈의 피로에 영향을 미치는 요인 

 [표 4-17]은 두통 및 눈의 피로를 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분

석을 수행한 결과이다. 모형의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다

(Nagelkerke value=0.202). 또한 모형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며

(=7.840, significance value=0.347), 예측의 정확성은 89.8%로 나타났다.

 두통 및 눈의 피로에 영향을 주는 요인은 진동(p=0.010), 담배 연기

(p=0.001), 근속 년수(p=0.023)로 나타났다. 

 [표 4-17]에서 보면 진동에 대한 노출에서 2시간 미만보다 4시간 이상 노

출되었을 때 두통 및 눈의 피로를 호소할 가능성 이 4.336배 높은 것으로 나

타났으며 담배연기에 대한 노출에서도 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었

을 때 두통 및 눈의 피로를 호소할 가능성 이 7.038배 높은 것으로 나타났

다. 또한 근속년수에서는 3년 이상 5년 미만 근무한 종사자가 3년 미만 근무

한 종사자보다 두통 및 눈의 피로를 호소할 가능성이 2.024배 높은 것으로 

나타났으며, 5년 이상 근무한 종사자는 4.304배 높은 것으로 나타났다.
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

Vibration 0.010*
<2 hours(ref) 94 23.9%

2-4 hours 108 27.5% 0.235 0.755 1.265 0.389 5.531
≥ hours 191 48.6% 1.467 0.023* 4.336 1.223 15.376

Tobacco 
smoke

0.001*

<2 hours(ref) 317 80.7%
2-4 hours 52 13.2% 0.444 0.344 1.559 0.622 3.909
≥ hours 24 6.1% 1.951 <0.001* 7.038 2.531 19.570

Work 
experience

0.023*

<3(ref) 79 20.1%
3-5 94 24.0% 0.705 0.317 2.204 0.508 8.066
≥  220 55.9% 1.460 0.013* 4.304 1.353 13.695

상수항 -4.551 <0.001* 0.011

표 4-17 두통 및 눈의 피로에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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4.5 근골격계 통증에 영향을 미치는 요인에 관한 이항 로지스틱 분석

   본 연구에서는 근골격계 통증에 영향을 미치는 요인을 분석하기 위하여 

[그림4-2]와 같이 종속변수를 요통, 상지 통증, 하지 통증, 종합 통증으로 하

였고 독립변수를 연령, 근속년수, 주당 근로시간, 물리적 위험요인(진동, 소음, 

고온, 저온), 화학적 및 생물학적 위험요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배 

연기, 감염), 인간공학적 위험요인(나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 좌식 

자세, 반복 동작)으로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 실시하였다.

그림 4-2 근골격계 통증 이항 로지스틱 회귀분석 

   입력 방법은 앞으로: Wald 방법을 사용하였으며, 종속변수의 설명력은 

Nagelkerke 값을 이용하였다. 또한 Hosmer 와 Lemeshow 검정을 이용하여 

변수에 대한 적합도를 확인하였다. 분석을 위해 통계패키지는 SPSS 18.0을 

사용하였고 유의수준은 0.05로 분석하였다.
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4.5.1 요통에 영향을 미치는 요인

 [표 4-18]은 요통을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 

결과이다. 모형의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다(Nagelkerke 

value=0.154). 또한 모형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며(=9.480, 

significance value=0.303), 예측의 정확성은 75.1%로 나타났다.

 요통에 영향을 주는 요인은 연령(p=0.002), 저온(p=0.043), 나쁜 자세

(p=0.005)로 나타났다. 

 [표 4-18]에서 보면 연령이 높아질수록 요통을 호소할 가능성이 높아져 

29세 이하에 비해 50대는 4.008배, 60세 이상에서는 6.101배 높은 것으로 나

타났으며 저온에 대한 노출에선 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 

요통을 호소할 가능성 이 2.105배 높은 것으로 나타났다. 또한 나쁜 자세에 

2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 요통을 호소할 가능성이 2.871배 

높은 것으로 나타났다.
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

Age 0.002*
≤29(ref) 47 12.0%

30 58 14.8% 0.301 0.621 1.352 0.410 4.460
40 125 31.8% 1.012 0.055 2.752 0.979 7.733
50 112 28.5% 1.388 0.008* 4.008 1.429 11.245

≥60 51 13.0% 1.808 0.001* 6.101 2.003 18.580
Low 
temperature

0.043*

<2 hours(ref) 254 64.6%
2-4 hours 57 14.5% 0.308 0.369 1.360 0.696 2.660
≥ hours 82 20.9% 0.744 0.012* 2.105 1.177 3.764

Awkward 
posture

0.005*

<2 hours(ref) 124 31.5%
2-4 hours 108 27.5% 0.784 0.023* 2.189 1.113 4.307
≥ hours 161 41.0% 1.055 0.001* 2.871 1.514 5.444

상수항 -2.994 <0.001* 0.050

표 4-18 요통에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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4.5.2 상지 통증에 영향을 미치는 요인

 [표 4-19]는 상지 통증을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수

행한 결과이다. 모형의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다(Nagelkerke 

value=0.147). 또한 모형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며(=5.644, 

significance value=0.687), 예측의 정확성은 65.6%로 나타났다.

 상지 통증에 영향을 주는 요인은 연령(p=0.001), 진동(p=0.010), 나쁜 자

세(p=0.011)로 나타났다. 

 [표 4-19]에서 보면 연령이 높아질수록 상지 통증을 호소할 가능성이 높

아져 29세 이하에 비해 50대는 3.604배, 60세 이상에서는 3.470배 높은 것으

로 나타났으며 진동에 대한 노출에서 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 

때  상지 통증을 호소할 가능성 이 2.041배 높은 것으로 나타났다. 또한 나

쁜 자세에 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 상지 통증을 호소할 가

능성이 2.373배 높은 것으로 나타났다.
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

Age 0.001*
≤29(ref) 47 12.0%

30 58 14.8% 0.083 0.860 1.087 0.431 2.738
40 125 31.8% 0.942 0.020* 2.565 1.157 5.686
50 112 28.5% 1.282 0.002* 3.604 1.615 8.039

≥60 51 13.0% 1.244 0.007* 3.470 1.400 8.605
Vibration 0.010*

<2 hours(ref) 94 23.9%
2-4 hours 108 27.5% 0.014 0.967 1.014 0.532 1.933
≥ hours 191 48.6% 0.713 0.020* 2.041 1.120 3.719

Awkward 
posture

0.011*

<2 hours(ref) 124 31.5%
2-4 hours 108 27.5% 0.586 0.051 1.796 0.997 3.237
≥ hours 161 41.0% 0.864 0.003* 2.373 1.350 4.173

상수항 -2.160 <0.001* 0.115

표 4-19 상지 통증에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

High 
temperature

0.001*

<2 hours(ref) 243 61.8%
2-4 hours 67 17.1% 0.575 0.117 1.777 0.866 3.646
≥ hours 83 21.1% 1.157 <0.001* 3.181 1.731 5.845

상수항 -1.999 <0.001* 0.136

4.5.3 하지 통증에 영향을 미치는 요인

 [표 4-20]은 하지 통증을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수

행한 결과이다. 모형의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다(Nagelkerke 

value=0.057). 또한 모형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며(<0.001, 

significance value=1.000), 예측의 정확성은 83.0%로 나타났다.

 하지 통증에 영향을 주는 요인은 고온(p=0.001)으로 나타났다.

 [표 4-20]에서 보면 고온에 대한 노출에서 2시간 미만보다 4시간 이상 노

출되었을 때 하지 통증을 호소할 가능성 이 3.181배 높은 것으로 나타났다.

표 4-20 하지 통증에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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4.5.4 종합 통증에 영향을 미치는 요인

 

 [표 4-21]은 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하

는 여부를 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과이다. 모형

의 설명력은 만족스러운 것으로 나타났다(Nagelkerke value=0.180). 또한 모

형의 적합도는 적합한 것으로 나타났으며(=4.635, significance 

value=0.796), 예측의 정확성은 64.1%로 나타났다.

 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 여부에 영

향을 주는 요인은 연령(p<0.001), 진동(p=0.028), 나쁜 자세(p=0.007), 입식 

자세(p=0.022)로 나타났다. 

 [표 4-21]에서 연령이 높아질수록 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하

나라도 통증을 호소할 가능성이 높아져 29세 이하에 비해 40대는 2.691배, 

50대는 4.070배 높은 것으로 나타났으며 진동에 대한 노출에서 2시간 미만보

다 4시간 이상 노출되었을 때 요통, 상지 통증, 하지 통증 어느 부위 중 하나

라도 통증을 호소할 가능성 이 1.822배 높은 것으로 나타났다. 또한 나쁜 자

세에 2시간 미만보다 4시간 이상 노출되었을 때 요통, 상지 통증, 하지 통증 

어느 부위 중 하나라도 통증을 호소할 가능성이 2.416배 높은 것으로 나타났

다.
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Variables N % B p value Exp(B)
95% C.I. for 

EXP(B)
Lower Upper

Age <0.001*
≤29(ref) 47 12.0%

30 58 14.8% 0.024 0.959 1.024 0.418 2.511
           40 125 31.8% 0.990 0.011* 2.691 1.250 5.794

50 112 28.5% 1.404 <0.001* 4.070 1.861 8.901
≥60 51 13.0% 1.249 0.006* 3.488 1.433 8.491

Vibration 0.028*
<2 hours(ref) 94 23.9%

2-4 hours 108 27.5% -0.031 0.926 0.970 0.508 1.853
≥ hours 191 48.6% 0.600 0.049* 1.822 1.004 3.309

Awkward 
posture

0.007*

<2 hours(ref) 124 31.5%
2-4 hours 108 27.5% 0.723 0.016* 2.060 1.142 3.716
≥ hours 161 41.0% 0.882 0.002* 2.416 1.369 4.264

Standing 
posture

0.022*

<2 hours(ref) 45 11.5%
2-4 hours 78 19.8% -0.653 0.133 0.520 0.222 1.220
≥ hours 270 68.7% 0.158 0.670 1.171 0.566 2.423

상수항 -1.919 <0.001* 0.147

표 4-21 종합 통증에 대한 로지스틱 회귀분석 결과

*Significant at 0.05, Note: ref = reference, C.I, = confidence interval
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Ⅴ. 결론 및 검토

   본 연구는 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자를 대상으로 근로환경, 작

업환경 위험요인 노출, 건강에 관한 특성을 연령 및 유해위험요인 노출 시간

에 따라 비교하고자 하였으며, 연령에 따른 근로환경과 유해위험요인의 노출 

시간, 건강상태에서 통계적으로 유의한 차이가 있는 결과를 얻을 수 있었다. 

5.1 연구 결과 요약

   본 연구 결과에 따르면 자동차 및 모터사이클 수리업에선 근속년수와 주

당 근로시간이 연령대가 증가할수록 높은 것으로 나타났으나 월 평균 소득은 

40대(4.37백만 원), 50대(4.04백만 원), 60세 이상(3.82백만 원), 30대(3.67백

만 원), 29세 이하(3.13백만 원) 순으로 나타났다. 40대 까지는 임금근로자의 

비율이 높아 연령이 증가할수록 월 평균 소득도 증가하나 50대, 60세 이상은 

고용원이 없는 영세한 자영업자의 비율이 높아 월 평균 소득이 40대에 비해 

낮아지는 경향을 보였다. 이는 자영업자는 경제상황 같은 외부 요인에 따라 

소득이 변동되는 것에 비해 임금근로자의 경우는 고용이 되어 있는 상황에서 

소득 상승은 여전히 이루어졌기 때문으로 보인다는 선행연구 결과와 일치한

다(Choi et al. 2005; Kim & Kim, 2001). 

   물리적 위험요인(진동, 소음, 고온, 저온)과 인간공학적 위험요인(나쁜 자

세, 중량물 취급, 입식 자세, 좌식 자세, 반복 동작), 화학적 및 생물학적 위

험요인(흄 및 먼지, 증기, 피부 접촉, 담배연기, 감염)에서는 연령별 차이가 

존재하지 않는 것으로 나타났다. 
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   반면, 건강상태가 ‘매우 좋다 또는 좋다’라는 비율이 29세 이하(85.1%), 

30대(79.3%), 40대(68%), 60세 이상(60.8%), 50대(58.3%)로 연령대가 낮아

질수록 건강상태가 좋다는 비율이 높은 것으로 나타나 전반적인 건강상태에 

대해서는 연령별 차이가 존재하는 것으로 나타나(=31.095, p=0.002) 연령

이 높을수록 전반적으로 건강상태가 좋지 않다는 선행연구의 결과와 일치한

다(Lee, 2017). 근로환경에 관한 만족도는 연령별 차이가 존재하지 않는 것으

로 나타났으며 75.6%이상이 만족 이상의 응답을 보였다.

   지난 12개월 동안 건강상 문제가 있었는가에 관한 질문에서 요통, 상지 

통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 비율이 45.5%로 가장 높

게 나타났으며, 상지 통증(40.2%), 전신피로(29.3%), 요통(27.0%), 하지 통증

(17.0%) 순으로 나타났다. 연령별 호소자 분포에서 근골격계 통증 중 요통, 

상지 통증, 하지 통증 어느 부위 중 하나라도 통증을 호소하는 비율에서 연령

별 차이가 존재하는 것으로 나타났으며, 50대(58.0%), 60세 이상(51.0%), 40

대(47.2%), 29세 이하(27.7%), 30대(27.6%),순으로 나타났다.(=23.395, 

p<0.001). 또한 상지 통증(=16.818, p=0.002), 전신피로(=12.557, 

p=0.014), 요통(=19.077, p=0.001)에서 연령별 차이가 존재하는 것으로 나

타났으며 연령이 높을수록 호소하는 비율이 높은 것으로 나타났다. 이는 근로

자의 전신피로 및 근골격계 통증이 연령이 증가할수록 높아진다는 결과와 일

치한다(Kim et al. 2014; Kim, 2016).

   근속년수별 호소자 분포에선 근골격계 통증 중 요통, 상지 통증, 하지 통

증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 종합 통증, 상지 통증, 요통의 호소자 

분포에서 근속년수별 차이가 나타났다. 3년 이상 5년 미만 근무한 종사자는 

요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 비율이 

48.9%, 상지 통증 44.7%, 요통 27.7%로 나타났다. 반면, 5년 이상 근무한 
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종사자는 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 비

율이 49.1%, 상지 통증 43.6%, 요통 30.9%로 나타났으며, 3년 미만 근무한 

종사자는 요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 비

율이 31.6%, 상지 통증25.3%, 요통 15.2%로 상대적으로 낮게 나타났다. 이

러한 결과는 근속년수가 짧은 근로자에게서 증상호소가 높았다는 연구(Choi, 

2004) 결과와는 상이하였고 선박수리업에 종사하는 근로자는 근속년수가 길

어질수록 증상호소가 높아졌다는 선행연구(Kim et al. 2008)와는 일치한다.

   전신피로 호소에서 소음, 고온, 저온, 나쁜 자세, 중량물 취급, 입식 자세, 

반복 동작, 담배 연기, 노출 정도에 따라 호소도 분포에 차이가 있는 것으로 

나타났으며, 유해 요인에 4시간 이상 노출되는 경우 호소도 비율이 높게 나타

났다. 요통 호소에서는 소음, 고온, 저온, 나쁜 자세, 담배 연기 노출 정도에 

따라 호소도 분포에 차이가 있는 것으로 나타났으며, 유해 요인에 4시간 이상 

노출되는 경우 호소도 비율이 높게 나타났다. 상지 통증 호소에서는 진동, 소

음, 고온, 나쁜 자세, 반복 동작, 담배 연기 노출 정도에 따라 호소도 분포에 

차이가 있는 것으로 나타났으며, 유해 요인에 4시간 이상 노출되는 경우 호소

도 비율이 높게 나타났다. 하지 통증 호소에서 고온, 저온, 나쁜 자세, 담배 

연기 노출 정도에 따라 호소도 분포에 차이가 있는 것으로 나타났으며, 유해 

요인에 4시간 이상 노출되는 경우 호소도 비율이 높게 나타났다. 요통, 상지 

통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 분포에서 진동, 소음, 고

온, 저온, 나쁜 자세, 입식 자세, 반복 동작, 흄 및 먼지, 증기, 담배 연기 노

출 정도에 따라 호소도 분포에 차이가 있는 것으로 나타났으며, 유해 요인에 

4시간 이상 노출되는 경우 호소도 비율이 높게 나타났다. 이는 근골격계 질환

을 유발하는 물리적 요인으로는 특정 신체 부위를 반복적으로 사용하는 작업, 

과도한 힘, 추운 작업 환경, 진동, 불편하고 부자연스러운 작업 자세의 만성적 

노출 등 작업 과정상의 물리적 요인 등이 영향을 주기도 한다는 선행연구 결
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과와 일치하였다(Kim, 2004; Kim, 2008). 또한 흡연 및 간접흡연으로 인한 

담배 연기가 근골격계 질환에 영향을 준다(Koronaiou et al. 2019)는 연구와 

흡연 또는 간접흡연이 전신적인 골격계 질환의 주요 생활습관 위험인자로 알

려져 있는 선행연구 결과와 일치하였다(Kim, 2013) 

   전신피로를 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과 전신

피로에 영향을 주는 요인은 연령, 담배연기, 반복동작으로 나타났다. 연령이 

높아질수록 전신피로를 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났으나, 60세 이상

에서는 전신 피로를 호소할 가능성이 29세 이하보다 3.406배로 나타나 50대

의 5.192배 보다는 낮은 것으로 나타났다. 이는 근로자 특성에서의 60세 이

상의 자영업자 비율과 Lee et al. (2001)의 직업별 피로도에서 신체적 및 전

신 피로 호소도가 회사원 보다 자영업자가 낮다는 연구와 연관성이 있어 보

인다. 담배연기, 반복 동작에서 4시간 이상 노출되는 종사자가 2시간 미만 노

출된 종사자보다 전신피로를 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났다. 이는 담

배연기 및 반복 동작이 전신피로에 영향을 준다는 것과 일치한다(Ahmad M 

et al. 2018; Aiggan T et al. 2020).  

   두통 및 눈의 피로를 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 

결과 두통 및 눈의 피로에 영향을 주는 요인은 진동, 담배연기, 근속년수로 

나타났으며, 4시간 이상 노출되는 종사자가 2시간 미만 노출된 종사자 및 3

년 이상 근무한 종사자가가 두통 및 눈의 피로를 호소할 가능성이 높은 것으

로 나타났다. 이는 진동 및 담배연기가 두통 및 눈의 피로에 영향을 준다는 

선행연구와 일치한다(Ahmad N et al. 2014; Lee & Lee, 2004).
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   요통을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과 요통에 

영향을 주는 요인은 연령, 저온, 나쁜 자세로 나타났다. 연령이 높아질수록 요

통을 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났으며, 저온, 나쁜 자세에서 4시간 

이상 노출되는 종사자가 2시간 미만 노출된 종사자보다 요통을 호소할 가능

성이 높은 것으로 나타났다. 이는 근로자의 전신피로 및 근골격계 통증이 연

령이 증가할수록 높아지며(Kim et al. 2014; Kim, 2016), 부적절한 자세에서 

오는 요통 유병율의 증가가 고령화와 상관관계가 있다는 연구 결과와 일치한

다(Burton et al. 1996; Dembe et al. 2004; Valuri & Routley, 1994).

   상지 통증을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과 상

지 통증에 영향을 주는 요인은 연령, 진동, 나쁜 자세로 나타났다. 연령이 높

아질수록 상지 통증을 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났으며 진동, 나쁜 

자세에 4시간 이상 노출되는 종사자가 2시간 미만 노출되는 종사자보다 상지 

통증을 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났다. 이는 근골격계 통증이 연령이 

증가 증가할수록 높아지며(Keith & Nicola, 2015; Kim, 2014; Kim, 2016), 

진동 및 부적절한 자세가 상지 통증을 유발한다는 결과와 일치한다(Aiggan T 

et al. 2020; Laura, 1998).

   하지 통증을 종속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과 하

지 통증에 영향을 주는 요인은 고온으로 나타났으며 4시간 이상 노출되는 종

사자가 2시간 미만 노출되는 종사자보다 하지 통증을 호소할 가능성이 높은 

것으로 나타났다. 이는 고온 노출 야외작업자는 일반 근로자에 비해 주관적 

불건강 및 질병 경험률이 높은 것으로 나타났으며 물리적 작업부하가 큰 직

종 종사자가 많기 때문에 상지 통증, 하지 통증, 요통과 같은 근골격계 통증

을 호소하는 작업자가 많았다는 선행연구의 결과와 일치한다(Lee, 2022).
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   요통, 상지 통증, 하지 통증 중 어느 하나라도 통증을 호소하는 여부를 종

속변수로 하여 이항 로지스틱 회귀분석을 수행한 결과 영향을 주는 요인은 

연령, 진동, 나쁜 자세, 입식 자세로 나타났다. 연령이 높아질수록 요통, 상지 

통증, 하지 통증 어느 부위 중 하나라도 통증을 호소할 가능성이 높은 것으로 

나타났으며 진동, 나쁜 자세, 입식 자세에 4시간 이상 노출되는 종사자가 2시

간 미만 노출되는 종사자보다 요통, 상지 통증, 하지 통증 어느 부위 중 하나

라도 통증을 호소할 가능성이 높은 것으로 나타났다. 이는 업무상 근골격계 

질환은 작업 자세나 동작, 반복적인 업무, 진동, 온도 등 매우 다양한 요소와 

관련되는 것으로 보고되고 있다(Bruno & Edgar, 2010)는 선행연구와 근로 

환경의 위험요인의 노출 정도에 따라 안전 보건에 영향을 미치며, 상해와 직

업병을 유발할 수도 있으며, 장기적으로 건강에 문제를 야기 시키기도 한다는 

선행연구의 결과와 일치하였다(Eurofound 2017; Keith et al. 2015; Kim, 

2004; Kim, 2008).

   본 연구의 분석 결과를 종합하면 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자는 

전반적으로 인간공학적 위험유해요인의 노출 정도가 높았으며, 연령이 높을수

록 전신피로 및 근골격계 통증의 호소가 높은 것으로 나타났다. 또한, 유해요

인 노출정도에 따른 전신피로와 근골격계 통증의 공통된 영향요인은 물리적 

위험요인으로 나타났다. 
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5.2 연구의 한계점 및 기대효과

   본 연구는 한계점을 가지고 있다. 첫째, 제6차 근로환경조사의 원시자료를 

이용하여 추출한 연구 대상자 393명의 단면적 통계 조사를 기초로 한 분석으

로서 표본의 수가 많지 않아 전체 자동차 및 모터사이클 수리업 근로자들과

의 특성에서 차이가 있을 수 있으므로 일반화하는데 어려움이 있다. 둘째, 근

로환경조사의 원시자료에서 사업장 기준 종사자 수가 5명 미만인 사업장이 

약 70%로 사업장 규모별 업무환경과 작업 상황에 따른 근로환경의 차이를 

세부적으로 반영하지 못하였다. 셋째, 고용특성과 같은 사회심리학적 요인과 

직무 스트레스, 직무 불안정 등에 따른 요인의 영향을 반영하지 못하였다. 

   본 연구의 한계점에도 불구하고 연령 및 유해 요인의 노출수준을 세분하

여 근골격계 통증 및 전신피로에 영향을 주는 유해 위험요인과 근로환경의 

종류별 차이가 존재하는가를 체계적으로 분석을 한 연구로서 자동차 및 모터

사이클 수리업 종사자의 업무상 질병 예방과 근로환경 개선을 위한 기초자료

로서 의미가 있을 것으로 여겨진다. 자동차 및 모터사이클 수리업에 종사하는 

차량 정비원의 작업환경에서의 위험유해요인에 노출됨을 최소화할 수 있는 

근로환경이 보장될 수 있는 방안 마련이 필요할 것으로 사료된다. 또한 연령

이 높아질수록 근골격계 통증 및 전신피로를 호소하는 빈도가 높게 나타나고 

있으므로 고령 근로자의 근로조건 개선을 위한 관리적 예방대책과 지원에 대

한 추가 연구가 필요하다.
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     Most of the automobile and motorcycle repair businesses are small 
businesses with less than 50 full-time workers. The number of registered 
cars in Korea exceeded 20 million in 2014 and has increased every year 
to 25.5 million as of the end of 2022 (KOSIS, 2022), an increase of 
more than 27% and expected to reach 26 million soon. It is estimated 
that the number of maintenance personnel and the occurrence of 
occupational diseases in the same industry will also increase. In 2017, the 
industrial accident rate of the automobile and motorcycle repair industry 
was (0.57%), which has been on the rise for the past five years, and is 
higher than the overall industry (0.48%). In particular, many safety 
accidents and work-related musculoskeletal disorders such as getting 
caught, falling and being hit by objects occur, but preventive measures 
related to safety and health are insufficient.

   This study aims to analyze the risk factors affecting general fatigue 
and musculoskeletal pain in automobile and motorcycle repair workers. A 
total of 393 automobile and motorcycle repair workers, 47 under the age 
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of 29, 58 in their 30s, 125 in their 40s, 112 in their 50s, and 51 over 
the age of 60, extracted from the 6th Korean Working Conditions Survey 
(KWCS), were selected as study subjects. In this study, the test was 
used to test whether there were differences in characteristics by age, 
overall health status, satisfaction with the working environment, and job 
status distribution, and to test whether there were differences in the 
distribution of body fatigue and musculoskeletal pain by years of service. 
To see if there was a difference in general fatigue and musculoskeletal 
pain according to the degree of exposure to harmful factors, an test 
was performed according to OSHA's musculoskeletal risk factor exposure 
time classification standard. In addition, to check whether there is a 
difference by age in the average of characteristic factors that can be 
analyzed quantitatively (salary, years of service, working hours per week) 
and exposure to work environment risk factors (physical risk factors, 
ergonomic risk factors, chemical and biological risk factors). For this 
purpose, ANOVA analysis was performed, and binomial logistic regression 
analysis was performed using each dependent variable and independent 
variable to analyze the factors and degree of influencing systemic fatigue 
and musculoskeletal pain.

   As a result, automobile and motorcycle repair workers were generally 
more exposed to ergonomic risk factors (bad posture, handling of heavy 
objects, standing posture, repetitive motions), and complaints of general 
body fatigue and musculoskeletal pain were higher as the age increased. 
appeared to be Common influencing factors for general body fatigue and 
musculoskeletal pain according to the degree of exposure to harmful 
factors were found to be physical risk factors (vibration, noise, high 
temperature, low temperature).

   The results of this study analyzed the differences in the working 
environment and the types of risk factors that affect general body fatigue 
and musculoskeletal pain by subdividing the age and exposure time of 
risk factors for vehicle maintenance workers engaged in the automobile 
and motorcycle repair industry. As a study, it is considered to be 
meaningful as basic data for improving the working environment of 
repair workers and preventing occupational diseases.
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