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Objectives: This study aims to investigate the risk of posttraumatic stress disorder (PTSD) and its related
factors among firefighters dispatched to the rescue sites after the Great Japanese Earthquake in 2011.

Methods: Among 104 male firefighters dispatched to rescue sites after the Great Japanese Earthquake,
73 firefighters were assessed. The 73 firefighters completed questionnaires, which include general char-
acteristics, an impact of event scale-revised Korean version (IES-R-K), a coping checklist, a scale of per-
ceived social support, and a post-traumatic stress diagnostic scale (PDS). The data was analyzed to find
factors related to PTSD risk. 

Results: The mean value of age and work tenure in this study were 38.6 years (SD=5.7) and 11.6
years (SD=6.0), respectively. The number and rate of the PTSD high-risk group in dispatched firefighters
in this study was 7 cases and 9.6% using IES-R-K, with an over 25-point cutoff score. The mean rank of
tenure, 53.5 in the PTSD high-risk group (n=7), was significantly higher than that of 32.2 in the PTSD
low-risk group (n=66). The mean rank of assessable support, 20.2 in the PTSD high-risk group was sig-
nificantly lower than that of 38.7 in the PTSD low-risk group. In logistic analysis of model 1 including
PDS in independent variables, were associated with being a PTSD high-risk group as in the following:
higher PDS score (OR 2.18, 95% CI: 1.07~4.46), longer tenure (OR 3.42, 95% CI: 1.01~11.89), more
using coping method (OR 1.35, 95% CI: 1.00~1.81), and lower perceptions of social support (OR 0.84,
95% CI: 0.72~0.97). In logistic analysis of model 2 without PDS in independent variables, more using
coping method (OR 1.14, 95% CI: 1.01~1.28) and lower perceptions of social support (OR 0.95, 95% CI:
0.91~0.98) were associated with being a PTSD high-risk group.

Conclusion: The PTSD high-risk group in dispatched firefighters indicated that their odds ratios were
increased when they used more coping methods under specific stress conditions and had lower percep-
tions of social support. Therefore, for those, who might be dispatched to overseas, the psychological sup-
port approach should be considered to produce effective coping methods against traumatic events and to
be aware of abundant resources for social support regarding the problem. 
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서 론

세계적으로 자연 재난의 발생 건은 지난 30년 동안 증

가하여 1975년에 비해 2005년에는 400건 이상의 재난이

보고되었다1). 다양한 유형의 국내외적 재난은 인간의 예

측을 벗어난 범위로 발생하고 있으며 피해 정도 또한 커

지고 있다. 이런 재난 및 응급상황들은 피해 당사자에게

직접적으로 사망이나 신체적, 정신적 손상을 입힐 뿐만

아니라 가족과 목격자에게도 다양한 심리적 문제를 일으

킨다2).

외상후 스트레스 장애(posttraumatic stress disorder;

이하 PTSD)는 극심한 외상 사건을 경험하고 난 후에 발

생하는 장애로, 그 사건을 지속적으로 재 경험하고, 그

사건과 관련되는 자극을 지속적으로 회피하며, 일반적으

로 반응이 마비되고, 각성상태가 증가하는 증상을 지속적

으로 지닌다. 911 세계무역센터 테러 후 재난 현장에서

근무한 소방관을 대상으로 한 4년간의 PTSD 유병률 추

적연구에 의하면, PTSD는 첫 해 10.3%, 4년 이내에도

10.6%로 장기적인 증상을 보였다3). 일본 동경 지하철

사린가스 공격 피해자에 대한 5년 후 추적연구에서, 피해

자들은 PTSD와 함께 비특정의 정신적인 증상 및 높은

불안과 본 것을 기억하는데 장애를 보였다4). 이처럼

PTSD는 신체적, 정신적 증상을 장기적으로 보이기도 하

며, 직장이나 가정생활에 영향을 미치기도 한다. 

소방공무원은 인적∙자연 재난 시 인명의 구조, 구급

및 화재진압 등의 다양한 업무를 수행함으로 빈번한 출동

건수에 따른 외상성 사고에 대한 노출 가능성이 증가하고

있다. 평생 동안 일반 인구집단의 약 30% 정도가 PTSD

증상이 발생할 정도의 외상성 사건에 노출될 수 있으며,

일반 인구집단의 PTSD 유병률은 1�6%로 추정되고 있

다5). 소방공무원은 외상성 사건에 항상 노출되어 있으므

로 그러한 사건에 100% 노출된다고 가정할 때 소방관의

PTSD 유병률은 10�20%정도로 추정된다고 할 수 있

다6).

우리나라는 국내뿐만 아니라 해외에서 재난이 발생하였

을 경우 신속하고 적극적인 지원을 위해 소방방재청 소속

중앙119구조단에서 국제구조대를 편성, 운영하고 있다.

국제구조대는 1997년 캄보디아 항공기 추락 사건의 출동

을 시작으로 2004년 태국 쓰나미, 2008년 중국 쓰촨성

지진, 2010년 아이티 지진 등의 다양한 해외 재난현장에

총 13회 출동하였다. 국제구조대는 2011년 일본 동부지

역의 대지진∙해일로 인한 재난 현장에서도 구조와 구급

활동을 하였다. 해외 재난 시 우리나라 소방공무원의 해

외출동은 지속되고 있으며, 국내 재난 상황과 다른 생활

습관, 음식, 언어 등의 사회문화적 차이가 있는 현장에서

다양하고 복잡한 외상 사건을 반복적으로 단기간 경험하

게 되어 PTSD 증상을 보일 위험성이 더욱 높아지지 않

을까 우려된다. 그러나 해외에 파견된 소방공무원들에 대

한 PTSD 연구는 미흡한 실정이다. 

본 연구에서는 해외 재난에 파견된 소방공무원의

PTSD 위험 정도와 특성을 살펴보고, PTSD 위험 정도

에 따른 사건경험빈도, 대처 방식, 사회적 지지 지각과의

관련성을 알아보고자 한다. 해외 재난에 파견된 소방공무

원의 PTSD 위험 정도와 관련된 요인을 분석하여 추후

해외 재난에 파견되는 소방공무원들의 심리적 지원을 위

한 기초 자료로 활용하고자 한다.

대상 및 방법

1. 연구 대상

연구 대상은 2011년 3월 12일부터 3월 23일까지 12일

간, 동일본 대지진과 해일로 발생한 재난 현장 중 후쿠시

마현 센다이 지역에서 생존자 탐색과 구조 및 피해수습에

대한 지원 활동을 수행한 국제구조대 소방공무원이었다.

파견된 소방공무원은 중앙119구조단 61명, 서울소방본부

22명, 경기소방본부 20명, 강원소방본부 2명 등으로 총

105명이었다. 연구는 105명 중 여성 1명을 제외한 104

명을 대상으로 설문지를 배포하였다. 설문지는 국제구조

대 편성의 중심인 중앙119구조단의 해외파견 담당자 1명

에게 연구의 목적과 설문 내용을 설명하고 협조 동의를

받은 후 직접 전달하였다. 중앙119구조단의 해외파견 담

당자는 파견 되었던 소방공무원 전원에게 설문지를 배포

하고 회수하였다. 설문 조사는 2011년 6월 1일부터 6월

30일까지 실시하였다. 설문에 응답한 73명(70.2%)을 분

석 대상으로 하였다.

2. 연구 방법

연구 방법은 해외 재난에 파견된 소방공무원의 PTSD

증상과 관련된 요인을 파악하기 위한 단면적 조사연구로

설문지를 사용하였다. 설문지는 일반적 사항, 사건충격척

도, 외상후 스트레스 진단척도, 대처방식과 사회적지지

지각정도를 평가하는 설문으로 구성되었고, 기존 연구에

서 사용된 문항을 토대로 작성되었다. 

1) 일반적 사항

일반적 사항은 성별, 연령, 교육정도, 결혼 상태, 월소

득, 직급, 근무경력, 해외파견횟수, 해외에서 수행한 업

무, 해외파견에 따른 업무 긍지와 국민들의 평가에 대해

느끼는 정도 및 해외파견 직무수행 중 경험할 수 있는 외

상성 사건으로 구성되었다.
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2) 사건충격척도(impact of event scale; 이하

IES)

사건충격척도는 가장 흔하게 보고되어지고 있는 외상과

관련된 심리적 반응 양상들 중 침습 및 회피 증상을 확인

하기 위하여 자기 보고식으로 고안된 것으로7), 전 세계적

으로 가장 널리 사용되고 있다8). 다른 척도들과는 달리

스트레스의 종류와 관계없이 모든 외상 사건에 사용되며

PTSD 진단에 유용한 도구로 평가받고 있다9). 본 연구에

서는 PTSD 위험군을 알아보기 위해 한국어판 사건충격

척도 개정판(IES-revised-Korean version; 이하 IES-

R-K)을 사용하였다10). IES-R-K는 4개의 하부요인인 과

각성(hyperarousal), 회피(avoidance), 침습(intru-

sion), 수면장애와 정서적 마비(sleep disturbance &

numbness)로 구성되어 있다. IES-R-K는 22문항으로

‘전혀 없다’는 0점, ‘약간 있다’1점, ‘상당히 있다’2

점, ‘많이 있다’3점, ‘극심하게 있다’는 4점으로 점수를

부여하였고, 점수가 높을수록 사건충격척도가 큰 것임을

의미한다. PTSD 위험군 구분은 IES-R-K 획득 점수 25

점을 절단점10)으로 하여 24점 이하를 저위험군, 25점 이

상을 고위험군으로 하였다. 본 연구에서 사용된 네 가지

하부요인 설문에 대한 Cronbach’s α값은 과각성 0.92,

회피 0.88, 침습 0.90, 수면장애 0.70이었고, 전체 척도

의 Cronbach’s α값은 0.95이었다.

3) 외상후 스트레스의 진단 척도(post-traumatic

stress diagnostic scale: 이하 PDS)

PDS는 Foa와 동료들이 PTSD 증상의 유무와 심각도

를 측정하기 위해 개발한 17개 문항의 자기 보고식 평가

도구로11,12), 박유숙이 번역한 것을 사용하였다13). PTSD

증상을 기술하는 재경험(reexperiencing), 회피(avoid-

ance), 과각성(arousal)의 세 가지 척도로 구성되어 있

다. ‘없거나 딱 한번’은 0점, ‘가끔씩 그렇다’1점, ‘자

주 그렇다’2점, ‘항상 그렇다’는 3점으로 점수를 부여하

였다. 본 연구에서 사용된 세 가지 소척도 설문에 대한

Cronbach’s α값은 재경험 0.75, 회피 0.75, 과각성

0.86이었고, 전체 척도에 대한 Cronbach’s α값은 0.88

이었다.

4) 대처 방식 척도

대처 방식은 스트레스에 직면하게 되면 개인의 특성에

따라 어떤 형태로는 평형을 유지하려고 노력하는 동시에

자신이 받는 피해를 최소화하기 위하여 노력하는 것을 말

한다14). Lazarus와 동료들은 특정한 스트레스 상황에서

개인이 사용하게 되는 행동적이고 인지적 행태인 대처 방

식(ways of coping)의 범위를 정하고 측정하기 위해 65

문항의 척도(the ways of coping checklist)를 개발하

였다15). 본 연구에서는 이를 근거로 수정, 번안 및 보완

한 20문항을 사용하였다16). 이들 문항은 적극적 대처와

소극적 대처로 나뉘고 적극적 대처는 문제중심적 대처,

사회적지지 추구로 구성되고, 소극적 대처는 정서중심적

대처, 소망적 사고로 구성되었다. 4점 척도로‘그렇지 않

다’1점, ‘조금 그렇다’2점, ‘상당히 그렇다’3점, ‘매

우 그렇다’4점으로 점수를 부여하였다. 본 연구에서 네

가지 소척도 설문 각각에 대한 Cronbach’s α값은 문제

중심적 0.85, 사회적지지 추구 0.60, 정서중심적 0.87,

소망적 대처 0.84이었고, 전체 척도에 대한 Cronbach’s

α값은 0.94이었다.

5) 사회적지지 척도

사회적 지지란 실제상황에서 제공받는 지지정도와 사회

적 관계 구성원을 통해 제공 받을 수 있다고 지각하는 정

도 및 욕구의 충족 정도를 반영해주는 것으로 자신이 맺

고 있는 사회관계에서 느끼는 유대감, 자존감, 신뢰감에

대한 지각정도이다17). 박지원이 개발한 척도를 수정한 유

지현의 25문항을 사용하였고, 정서적 지지, 평가적 지지,

정보적 지지, 물질적 지지로 구성되어 있다17,18). 5점 척도

로‘거의 그렇게 안 느낀다’1점, ‘약간 그렇게 느낀다’

2점, ‘보통이다’3점, ‘매우 그렇게 느낀다’4점, ‘아주

많이 그렇게 느낀다’5점으로 점수를 부여하였다. 본 연

구에서 전체 척도에 대한 Cronbach’s α값은 0.99이었

고, 하위척도에 대한 Cronbach’s α값은 정서적 지지

0.98, 평가적 지지 0.92, 정보적 지지는 0.99, 물질적

지지 0.99이었다. 

3. 자료 분석

분석된 자료는 설문대상자 104명 중 응답자 73명

(70.2%)에 대한 결과이다. 따라서 이들 73명이 연구대

상자 전체를 대표할 수 있는지를 알아보기 위해 응답자와

비응답자 31명(29.8%) 간의 사회인구학적 특성에 대하

여 카이제곱검정, Fisher의 정확검정과 t-test를 시행하

였다. PTSD 고위험군과 저위험군 간의 연속변수에 대한

비교는 PTSD 고위험군의 표본수가 7개로 적고, 고위험

군과 저위험군의 값들이 순위척도로 측정된 값이므로 비

모수검정을 실시하였다. 일반적으로 비모수검정에서는 대

푯값으로 평균순위(mean rank)를 제시하지만, 본 논문

에서는 모수검정에서 이용되는 평균과 표준편차도 함께

제시하여 고위험군과 저위험군의 차이가 보다 잘 비교될

수 있도록 하였다. PTSD 위험군 간의 범주형변수에 대

한 빈도 비교는 Fisher의 정확검정을 실시하였다.

PTSD 위험군에 영향을 미치는 요인은 로지스틱 회귀분

석을 실시하였다. 변수선택법은 후진제거법(backward
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elimination)을 실시하였다. 종속변수는 IES-R-K 총점

25점을 기준으로 한 PTSD 고위험군 여부로 하였다. 독

립변수는 연령, 총근무경력, 파견횟수, 외상성 사건 경험

총 건수, 대처 방식 총점, 사회적 지지 지각 총점, 현재

업무 등으로 하였다. PDS는 외상사건 후 경험하는 심리

적 양상을 알아본다는 점에서는 IES-R-K와 유사하지만

PTSD 여부를 선별하기보다는 PTSD 증상의 심각도를

알아보는 변수라는 차이점이 있다. 따라서 Model 1에서

는 독립변수로 PDS 총점을 포함하였고, Model 2에서는

독립변수에서 제외하여 분석하였다. 수집된 자료는

SPSS ver 14.0(SPSS Inc., Chicago, IL)을 이용하여

통계 분석을 하였고, 유의수준은 α=0.05로 하였다.

결 과

1. 대상자의 일반적 특성

1) 인구학적 특성

분석 대상자는 남성 73명으로 평균 연령은 38.6세

(SD=5.7)이었다. 결혼 상태는 기혼자가 65명(89.0%)이

었고 미혼이 8명이었다. 직위는 소방장이 가장 많은 31

명(42.5%)이었다. 현재 담당 업무는 구조업무가 53명

(72.6%)으로 많았다. 소방공무원으로서 근무한 총 경력

기간의 평균은 11.6년(SD=6.0)이었다. 학력은 대학교

졸이 47명(64.4%)으로 많았다. 해외재난에 파견된 경험
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Table 1. General characteristics of the subjects

Variables Categories
Response subjects (N=73) Non-response subjects (N=31)

N    (%) N    (%)
p value

Gender Male 73 (100) 31 (100)
Age (yrs) 20�29 3 (14.1) 0

30�39 39 (53.4) 9 (29.0)
40�49 30 (41.1) 19 (61.3)
≥50 1 (11.4) 3 (19.7)
Mean±SD 38.6±5.7 41.4±5.5 0.023�

Marital status Married 65 (89.0) 29 (93.5) 0.719�

Unmarried 8 (11.0) 2 (16.5)
Education High school 20 (27.4) 16 (51.6) 0.044§

College 47 (64.4) 12 (38.7)
≥Graduate school 6 (18.2) 3 (19.7)

Title of the job Fire fighter 11 (15.1) 1 (13.2) 0.078§

Senior fire sergeant 17 (23.3) 3 (19.7)
Fire sergeant 31 (42.5) 17 (54.8)
Fire lieutenant 10 (13.7) 5 (16.1)
≥Fire captain 4 (15.5) 5 (16.1)

Monthly income* High 3 (14.1) 0 0.006§

Middle 37 (45.2) 26 (83.9)
Low 33 (50.7) 5 (16.1)

Duty of the job Fire extinguisher 6 (18.2) 1 (13.2) 0.080§

Rescue worker 53 (72.6) 30 (96.8)
Emergency response personnel 1 (11.4) 0
Administrator 9 (12.3) 0
Etc. 4 (15.5) 0

Tenure (yrs) ＜5 9 (12.3) 0
5�14 36 (49.3) 12 (38.7)
≥15 28 (38.4) 19 (61.3)
Mean±SD 11.6±6.0 15.6±5.6 0.002�

Frequency of abroad work ≤1 44 (60.3) 16 (51.6)
2�4 25 (34.2) 14 (45.2)
≥5 4 (15.5) 1 (13.2)
Mean±SD 1.8±1.2 1.8±1.1 0.847�

* high ≥500 million won, middle 300�500 million won, low 100�300 million won.
�p-value by t-test.
�p-value by Fisher’s exact test.
§p-value by χ2-test.
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은 한번 이하인 대상자가 44명(60.3%), 2회�4회는 25

명(34.2%), 5회 이상은 4명(5.5%)이었다(Table 1).

비응답자는 남성 31명(29.8%)으로 평균 연령은 41.4

세(SD=5.5)이었다. 직위는 소방장이 17명(54.8%)으로

많았다. 현재 담당 업무는 구조업무가 30명(96.8%), 행

정 1명이었다. 총 근무경력의 평균은 15.6년(SD=5.6)이

었다. 학력은 고졸이 16명(51.6%), 대졸이 12명, 대학

원졸 이상은 3명이었다. 해외재난에 파견된 경험은 1회

이하 16명(51.6%), 2회�4회 14명(45.2%), 5회 이상

1명(3.2%)이었다(Table 1).

전체 연구대상자 중 설문에 응답한 분석 대상자와 비응

답자의 인구학적 특성 중 연령과 경력에서 비응답자의 평

균이 응답자의 평균보다 유의하게 높았다. 응답자와 비응

답자의 교육수준과 월소득 수준도 유의한 차이를 보였는

바, 교육수준에서는 응답자의 학력이 보다 고학력이었다.

반면 월소득에서는 비응답자의 소득이 더 높은 경향이었

다(Table 1).

2) 해외 재난 파견에 관한 특성

해외 재난 현장에서 담당한 업무는 파견된 목적 및 실

시한 업무 특성상 구조업무가 91.8%로 가장 많았다. 해

외 재난 현장에 관련된 정보는 83.6%가 제공 받았다고

하였다. 정보를 제공받은 경로로는 소속기관으로부터가

51.1%, 인터넷으로부터가 22.8%, 대중매체로부터가

21.7%이었다. 제공받은 정보의 유용성은 ‘있다’

46.6%, ‘매우있다’45.2%이었다. 해외재난 현장에서

근무한 것에 대한 자신 스스로 인식하는 업무긍지 정도에

대한 대답에‘매우있다’75.3%, ‘있다’24.7%이었다.

국민들이 해외파견 구조 활동에 대하여‘매우 중요한 일

을 하고 있다’와‘중요한 일을 하고 있다’라고 인식하고

있을 것이라고 생각하는 대답에 각각 63.0%, 32.9%로

95.9%가 긍정적으로 인식하였다. 업무 수행 중 어려웠

던 점으로는 지진, 해일, 유해물질(방사능 누출) 등 이차

적 재난 발생에 대한 안전문제, 불충분한 휴식문제, 의식

주 문제, 의사소통 문제 순으로 각각 26.9%, 24.7%,

24.2%, 17.7% 순이었다(Table 2).

3) 해외 파견 직무수행 중 경험한 사건

해외 재난 현장에서 직무 수행 중 경험한 전체 외상성

사건의 평균 건수는 8.3건이었다. 직무수행 중 경험한 외

상성 사건 중‘처참한 시신을 목격하거나 수습함’의 평균

건수가 3.4건으로 가장 많았다. ‘현장에서 사고희생자 혹

은 환자의 죽어가는 모습을 목격함’, ‘심각하게 손상을

입은 아동을 구조하거나 죽은 아동의 시신을 수습한 경

험’이 각각 평균 1.8건, 0.9건이었다(Table 3). 
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Table 2. Characteristics of dispatched overseas disaster 

Variables Categories N    (%)

Duty on overseas missions Rescue worker 67 (91.8)
Administrator 3 (14.1)
Etc. 3 (14.1)

Whether get information or not Yes 61 (83.6)
No 12 (16.4)

Information source Agency 47 (51.1)
Internet 21 (22.8)
Mass media 20 (21.7)
Etc. 4 (14.3)

Usefulness of information Very much 33 (45.2
Some 34 (46.6)
Few 3 (14.1)
Not at all 3 (14.1)

Pride of work Very much 55 (75.3)
Some 18 (24.7)

Evaluation from people Doing very important work 46 (63.0)
Doing important work 24 (32.9)
Not being acknowledge the work 3 (14.1)

Difficulties on duty (priorities) Safety problem of secondary disaster occurring: earthquake, 
tsunami, hazardous material (exposure to radiation), etc.

50 (26.9)

Inadequate resting problem 46 (24.7)
Food, clothing, and shelter problem 45 (24.2)
Communication problem 33 (17.7)
Etc. 12 (16.5)



2. PTSD 위험군간의 PTSD 증상과 인구학적 특성

차이

IES-R-K 절단점 25점을 기준으로 PTSD 위험군을 선

별한 결과, 동일본 대지진 및 해일로 인한 재난 현장에

파견된 소방공무원에서 PTSD 고위험군은 응답자 73명

중 7명인 9.6%, PTSD 저위험군은 66명인 90.4%로 나

타났다. PTSD 증상은 PTSD 위험군에 따라 PDS의 총

점과 PDS의 소척도인 재경험(reexperiencing), 회피

(avoidance), 과각성(arousal)의 세 가지 증상으로 나

누어 비교하였다. 재경험 증상에 대한 PTSD 고위험군의

평균순위는 전체 73개 표본 중 66.5로 PTSD 저위험군

의 평균순위인 33.8보다 유의하게 높았다(p＜0.001). 회

피 증상에 대한 PTSD 고위험군의 전체 표본 중 평균순

위는 56.2, PTSD 저위험군의 평균순위는 34.9로

PTSD 고위험군이 유의하게 높았다(p=0.004). 과각성

증상의 PTSD 고위험군 평균순위는 56.5, PTSD 저위

험군의 평균순위는 34.9로 PTSD 고위험군이 유의하게

높았다(p=0.002)(Table 4).

해외재난에 파견된 소방공무원들 중 PTSD 고위험군의

총 근무경력에 대한 평균순위는 전체 73개 표본 중 53.5

로 PTSD 저위험군의 평균순위인 35.2보다 유의하게 높

았다(p=0.030). PTSD 고위험군의 연령의 평균순위는

전체 73개 표본 중 51.2로 PTSD 저위험군의 평균순위

인 35.4보다 높았으며 경계역 수준에서 통계적으로 유의

하였다(p=0.062). PTSD 고위험군의 해외 파견 횟수의

평균순위는 전체 표본 중 46.5로 PTSD 저위험군의 파

견 횟수 평균순위인 35.9보다 높았으나 통계적으로 유의

하지는 않았다(p=0.157). PTSD 고위험군은 월소득에서

400만원 이상(12명)이 25.0%(3명)로 100�400만원(61

명)의 6.6%(4명)에 비해 높은 빈도를 보였고 경계역 수

준에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다(p=0.082).

PTSD 고위험군과 PTSD 저위험군간의 결혼상태, 학력,

직급, 업무형태 간에는 통계적으로 유의한 차이는 없었다

(Table 4). 

3. PTSD 위험군간의 외상성 사건별 경험 빈도 차이

해외 재난에 파견되어 직무수행 중 경험한 외상성 사건

건수에 대한 PTSD 고위험군의 총건수 평균순위는 전체

73개 표본 중 49.5로 PTSD 저위험군의 총건수 평균순

위인 35.6보다 높았으나 통계적으로 유의하지는 않았다

(p=0.100). 경험한 외상성 사건 내용 중‘직무 수행 중

생명의 위협을 느낌. 혹은 자신이 심각한 부상을 입을 것

같다는 두려움을 느낌’의 경험 건수에 대한 PTSD 고위

험군의 평균순위는 전체 73개 표본 중 56.8로 PTSD 저

위험군의 평균순위인 34.8보다 유의하게 높았다

(p=0.002). ‘대량 사상자를 구조 혹은 수습한 경험’의

사건 경험 건수에 대한 PTSD 고위험군의 평균순위는 전

체 73개 표본 중 52.6로 PTSD 저위험군 평균순위인

35.3보다 유의하게 높았다(p=0.017)(Table 5). 

4. PTSD 위험군간의 대처 방식과 사회적지지 지

각에 대한 차이

PTSD 위험군에 따라 특정한 스트레스 상황에서 개인

이 사용하게 되는 대처 방식의 형태를 대처방식척도 총점

과 네 가지 하부척도로 나누어 비교하였다. 대처방식 중

사회적 지지 추구(social support seeking)에 대한

PTSD 고위험군의 평균순위는 전체 73개 표본 중 51.1

로 PTSD 저위험군의 평균순위인 35.5보다 높았으며 경

계역 수준에서 통계적으로 유의하였다(p=0.061). 소망적

사고(wishful thinking) 대처에 대한 PTSD 고위험군

의 평균순위는 전체 73개 표본 중 50.5로 PTSD 저위험

군의 평균순위인 35.5보다 높았으며 경계역 수준에서 통

계적으로 유의하였다(p=0.075). 대처 방식 척도 총점에
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Table 3. Frequency of traumatic event experiences while on duty by dispatched overseas 

Types of event Range Mean±SD

Total score of frequency of traumatic event experiences 0�50 8.3±10.2
Witness or collect horribly injured body 0�22 3.4±4.3
Witness victims or patients dying on scene 0�10 1.8±3.0
Rescue a seriously injured child or collect a child body 0�11 0.9±2.0
Be in terror for my own life or be afraid of getting serious injury on duty 0�10 0.8±1.9
Rescue or collet mass casualties 0�5 0.7±1.1
Exposure to hazardous chemicals or infections 0�10 0.3±1.2
Get life-threatening injury on duty 0�3 0.0±0.4
Been threatened or attacked by weapon(for example; shot, stabbed, or threatened by weapons) 0�3 0.0±0.4
Co-worker’s death on duty 0 0
Someone gets severe injury or death from my fault 0 0
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대한 PTSD 고위험군의 평균순위는 48.6으로 PTSD 저

위험군의 평균 순위인 35.7보다 높았으나 통계적으로 유

의하지는 않았다(p=0.127)(Table 6). 

사회적지지 지각정도는 소방공무원들이 어려운 일이 생

겼을 때 여러 사회적 관계 내에서 지지를 얻을 수 있는

자원으로부터 도움을 받았다고 지각하는 것으로 PTSD

위험군에 따라 사회적 지지 총점과 네 가지 하부척도를

비교하였다. 사회적지지 지각 중 평가적 지지(assess-

able support)에 대해 지각한 PTSD 고위험군의 평균순

위는 전체 73개 표본 중 20.2로 PTSD 저위험군의 평균

순위인 38.7보다 유의하게 낮았다(p=0.027). PTSD 고

위험군의 정서적 지지(emotional support), 정보적 지

지(informative support), 물질적 지지(material

support)에 대해 지각한 평균순위는 PTSD 저위험군의

평균순위보다 낮았으나 통계적으로 유의하지는 않았다.

PTSD 고위험군의 사회적지지에 대해 지각한 총점의 평

균순위도 PTSD 저위험군의 평균순위보다 낮았으나 통계

적으로 유의하지는 않았다(p=0.168)(Table 6). 

5. PTSD에 영향을 주는 요인

PTSD 이환 위험도에 영향을 주는 요인을 알아보기 위
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Table 4. PTSD symptoms and basic characteristics between PTSD high and low risk group

PTSD high risk (n=7) PTSD low risk (n=66)

Variables
Range Mean rank Range Mean rank p value

(mean±sd) (mean±sd)

PDS total score 3�20 63.2 0�14 34.2 <0.001*
(9.0±6.4) (1.9±3.1)

Reexperiencing 1�5 66.5 0�4 33.8 <0.001*
(3.0±1.4) (0.4±0.8)

Avoidance 0�7 56.2 0�7 34.9 <0.004*
(2.7±2.4) (0.8±1.5)

Arousal 0�12 56.5 0�5 34.9 <0.002*
(3.2±4.1) (0.7±1.4)

Age (yrs) 32�47 51.2 27�55.0 35.4 <0.062*
(42.0±5.1) (38.2±5.7)

Tenure (yrs) 6.8�20.3 53.5 0.5�26.7 35.2 <0.030*
(15.9±4.4) (11.1±6.0)

Frequency of abroad work 1�6 46.5 1�5 35.9 <0.157*
(2.7±1.8) (1.7±1.1)

Marital status
Married 7 (10.8) 58 (89.2) <0.100�

Unmarried 0 (10.0) 8 (100)
Education 

<College 3 (15.0) 17 (85.0) <0.384�

≥College 4 (17.5) 49 (92.5)
Title of the job
≥Senior fire sergeant 1 (13.6) 27 (96.4) <0.239�

≤Fire sergeant 6 (13.3) 39 (86.7)
Monthly income (one million won)

100�400 4 (16.6) 57 (93.4) <0.082�

≥400 3 (25.0) 9 (75.0)
Duty of the job

Fire extinguisher, emergency response personnel 6 (10.2) 53 (89.8) <1.000�

Rescue worker, administrator, etc. 1 (17.1) 13 (92.9)
Pride of work

Very much 4 (17.3) 51 (92.7) <0.353�

Much 3 (16.7) 15 (83.3)
Evaluation from people

Doing very important work 6 (13.0) 40 (87.0) <0.248�

Doing important work & not being 
1 (13.7) 26 (96.3)

acknowledge the work

*p-value by Mann-Whitney U test.
�p-value by Fisher’s exact test.
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Table 5. Comparison of frequency of traumatic event experiences between PTSD high and low risk group

PTSD high risk (n=7) PTSD low risk (n=66)

Variables
Range Mean rank Range Mean rank p value*

(mean±sd) (mean±sd)

Total score 1�50 49.5 0�33 35.6 0.100
(16.8±18.2) (7.4±8.8)

Witness or collect horribly injured body 0�22 45.9 0�15 36 0.232
(7.7±9.2) (3.0±3.3)

Witness victims or patients dying on scene 0�9 38.1 0�10 36.8 0.867
(2.5±4.0) (1.7±3.0)

Rescue a seriously injured child or collect a child body 0�11 43.7 0�10 36.2 0.278
(2.4±4.0) (0.8±1.7)

Be in terror for my own life or be afraid of getting 0�3 56.8 0�10 34.8 0.002
serious injury on duty (1.8±1.2) (0.7±1.9)

Rescue or collet mass casualties 0�5 52.6 0�5 35.3 0.017
(1.8±1.7) (0.5±1.0)

Exposure to hazardous chemicals or infections 0�1 45.2 0�10 36.1 0.103
(0.4±0.5) (0.3±1.3)

Get life-threatening injury on duty 0 35 0�3 37.2 0.506
(0.0±0.0) (0.0±0.4)

Been threatened or attacked by weapon (for example; 0 35.5 0�3 37.1 0.567
shot, stabbed, or threatened by weapons) (0.0±0.0) (0.0±0.4)

*p-value by Mann-Whitney U test.
Total score: total score of frequency of traumatic event experiences. 

Table 6. Comparisons of coping skills & perceived social support between PTSD high and low risk group

PTSD high risk (n=7) PTSD low risk (n=66)

Variables
Range Mean rank Range Mean rank p value*

(mean±sd) (mean±sd)

WCC total score 39�60 48.6 0�69 35.7 0.127
(51.1±8.6) (44.5±11.8)

Active coping 18�29 47.9 0�30 35.8 0.151
(24.1±4.0) (21.1±5.6)

Problem-focused 9�16 43.5 0�20 36.3 0.392
(13.2±2.2) (12.4±3.8)

Social support seeking 8�15 51.1 0�13 35.5 0.061
(10.8±2.4) (8.7±2.3)

Passive coping 21�32 49 0�39 35.7 0.114
(27.0±4.7) (23.3±6.5)

Emotion-focused 8�15 45.6 0�20 36 0.253
(12.5±2.9) (11.1±3.4)

Wishful thinking 9�17 50.5 0�19 35.5 0.075
(14.4±2.7) (12.2±3.5)

Social support total score 26�104 26.5 0�125 38.1 0.168
(66.1±32.5) (84.5±24.8)

Emotional support 14�36 25 0�45 38.2 0.117
(26.1±8.2) (31.0±9.0)

Assessable support 0�17 20.2 0�20 38.7 0.027
(7.4±5.4) (12.1±4.4)

Informative support 0�33 31.5 0�35 37.5 0.467
(19.2±12.4) (24.0±7.7)

Material support 0�22 31.2 0�25 37.6 0.448
(13.2±9.0) (17.3±5.5)

*p-value by Mann-Whitney U test.
WCC: ways of coping checklist.
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해 로지스틱 회귀분석을 실시하였다. IES-R-K 총점이

25점 이상인 군을 PTSD 고위험군으로 정의하여 1로 코

딩하고, 24점 이하인 군을 PTSD 저위험군으로 정의하여

0으로 코딩하여 종속변수로 투입하였다. 모델 1은 PDS

총점을 포함한 전체 독립변수를 분석한 결과로, PTSD

고위험군이 될 위험도는 PDS 총점이 높을수록

2.18(95% CI: 1.07-4.46)배, 총근무경력이 증가할수록

3.47(95% CI: 1.01-11.89)배, 대처방식 총점이 높을수

록 1.35(95% CI: 1.00-1.81)배 높아지는 것으로 나타

났다. 그리고 사회적지지에 대해 지각한 총점이 증가할

수록 PTSD 고위험군이 될 위험도는 0.84(95% CI:

0.72-0.97)배 낮아지는 것으로 나타났다. 모델 2는 독립

변수 전체에서 PDS 총점을 제외하였을 때의 결과로,

PTSD 고위험군이 될 위험도는 대처방식 총점이 증가할

수록 1.14(95% CI: 1.01-1.28)배 높아지고, 사회적지

지에 대해 지각한 총점이 높을수록 0.95(95% CI: 0.91-

0.98)배 감소하는 것으로 나타났다(Table 7).

고 찰

미국정신의학회(American psychiatric association)

의 DSM(diagnostic and statistical manual of

mental disorder)-Ⅳ에 의하면 실제적이거나 위협을 가

져다주는 사건을 경험하거나 목격하거나 직면했을 때

PTSD를 경험한다고 하여 PTSD 진단기준에 응급대응요

원이나 치료자처럼 외상사건을 경험한 사람들과 함께 일

하는 전문가들도 PTSD 대상에 포함하였다19). 실제 소방

공무원들은 일반 인구에 비해 외상에 노출될 위험이 높

고, PTSD에 이환될 위험이 높은 PTSD 고위험군에 속

하는 집단이다6,20-23). 15문항의 IES 4점 척도를 이용한 연

구에서 미국 소방관의 PTSD 유병률은 22.2%24), 캐나다

소방관의 PTSD 유병률은 17.3%24), 쿠웨이트 소방관의

PTSD 유병률은 18.5%25)이었다. 22문항의 IES-R 5점

척도를 이용한 일본의 한 도시의 화재부서에서 근무하는

소방관들의 PTSD 고위험군은 17.7%이었다26). 독일 전

문소방관들을 대상으로 PDS를 이용하여 최소 하나의 재

경험 증상, 세 개의 회피 증상, 두 개의 과각성 증상을
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Table 7. Logistic regressions of related factors for PTSD

PTSD
Dependant variables

OR 95% CI p value*

Model 1
PDS total score 2.18 1.07-4.46 0.032
Age (yrs) 0.34 0.11-1.01 0.054
Tenure (yrs) 3.47 1.01-11.89 0.048
Frequency of abroad work 2.75 0.68-11.07 0.154
Total score of frequency of traumatic event experiences 0.94 0.73-1.22 0.682
WCC total score 1.35 1.01-1.81 0.044
Social support total score 0.84 0.72-0.97 0.024
Duty of the job

Rescue worker, administrator, etc. 0.01 0-1.35 0.065
Fire extinguisher, emergency response personnel� 1

Model 2
Age (yrs) 0.81 0.50-1.32 0.409
Tenure (yrs) 1.08 0.93-1.26 0.301
Frequency of abroad work 1.36 0.74-2.50 0.312
Total score of frequency of traumatic event experiences 1.04 0.94-1.14 0.392
WCC total score 1.14 1.01-1.28 0.031
Social support total score 0.95 0.91-0.98 0.012
Duty of the job

Rescue worker, administrator, etc. 0.25 0.01-3.54 0.310
Fire extinguisher, emergency response personnel� 1

*p-value by logistic regressions with backward elimination.
�reference group.
OR: odds ratio, 95% CI: 95% confidence interval.
IES-R-K: impact of event scale-revised Korean version.
PDS: post-traumatic stress diagnostic scale.
WCC: ways of coping checklist.



보일 때를 PTSD라 정의하고 이러한 PTSD가 있으면서

독일식 일반건강측정표(general health question-

naire)에 의해 정신과적 장애가 있는 것으로 분류된

PTSD 증상 유병률(prevalence rate of PTSD symp-

toms)은 18.2%이었다23). 

소방공무원의 PTSD에 관한 본 연구와 선행 연구들 간

에는 PTSD의 조작적 정의에 대한 차이가 있어 결과에

대한 정확한 비교는 어려웠다. 그러나 본 연구에서와 같

이 IES-R-K 총점 25점을 절단점으로 적용한 우리나라

선행 연구들과 비교하였을 때, 5,145명의 소방공무원 대

상에서는 36.8%가 PTSD 고위험군이었고20), 한 일개 소

방서 소방공무원 대상에서는 13.7%가 PTSD 고위험군

으로 조사되어6), 동일본 대지진에 파견된 소방공무원 중

9.6%가 PTSD 고위험군으로 나온 본 결과가 상대적으로

낮게 나타났다. 2006년 전국정신질환역학조사에 의한 우

리나라 일반 인구집단의 평생 동안 PTSD 유병률인

1.2%보다는36) 높게 나타났다. 세계무역센터에 대한 911

테러 재난 발생 후 구조와 복구 작업을 수행하였던 여러

직업군을 대상으로 한 보고에 의하면 초기에 대응했던 소

방관이나 경찰보다도 복구 작업을 수행했던 건축과 엔지

니어링 작업자, 환경미화원, 소속이 없는 자원봉사들이

PTSD 유병률이 높았는바, 가장 큰 원인은 현장에서의

작업 시간이 길어서였다고 보고하였다27). 본 연구는 해외

재난에 파견된 소방공무원이 12일 동안 현장에서 경험한

외상 사건을 중심으로 분석한 결과로써 총 재직기간 중

발생한 PTSD 고위험군을 조사한 연구결과6,20) 보다는 낮

게 나타난 것으로 보인다. 

북한이탈주민을 대상으로 PTSD에 대해 3년 추적 연구

한 것에 의하면 full(완전) PTSD로 분류된 집단은 전체

외상경험 항목에서 모두 non(비) PTSD 집단보다 더 많

은 수의 외상을 경험한 것으로 보고되었다28). 소방공무원

은 외상성 사건 경험 중 자신과 관련된 경험과 끔찍한 사

건현장에 출동하는 횟수가 많을수록 PTSD 증상을 더 호

소하는 것으로 보고되었다29). 본 연구에서는 해외 재난

현장에서 직무 수행 중 경험한 전체 외상 사건 건수는

PTSD 증상에 유의한 영향을 미치지 않은 것으로 나타났

으며, 이는 최은숙의 연구결과와 유사하였다30). 그러나

직무수행 중 경험한 사건 중‘직무 수행 중 생명의 위협

을 느낌. 혹은 자신이 심각한 부상을 입을 것 같다는 두

려움을 느낌’의 경험 건수에서 PTSD 고위험군의 경험

건수가 의미 있게 높아서 선행 보고와 유사한 것으로 나

타났다29). 외상성 사건 경험 건수와 PTSD 위험도와의

관계를 알아보고자‘직무 수행 중 생명의 위협을 느낌.

혹은 자신이 심각한 부상을 입을 것 같다는 두려움을 느

낌’의 경험 건수를 독립변수로 포함하거나, 외상성 사건

경험 총 건수와 앞의 변수를 같이 독립변수로 포함하여

로지스틱 회귀분석을 실시해 보았으나 유의한 결과는 없

었다. 대지진과 해일로 인한 동일본 재난 피해가 후쿠시

마 원자력발전소 사고로 확대되어 방사능 노출에 대한 불

안감이 PTSD 증상에 영향을 미쳤을 것으로 사료되지만

동일본 재난 현장에서 수행한 업무가 생존자 탐색과 구조

및 피해수습에 대한 지원 활동으로 외상 사건을 경험할

빈도가 낮았기 때문인 것으로 보인다.

소방공무원은 출동빈도가 낮으면 낮을수록 PTSD 유병

률이 낮았고20), 끔찍한 사건 현장에 출동하는 빈도가 높

을수록 PTSD 증상을 호소하는 것으로 보고되어29) 출동

빈도와 외상후 스트레스 장애 발현 간에 비교적 뚜렷한

비례관계를 보였다20). 본 연구에서는 선행 연구 결과와

다르게 해외 재난에 파견된 횟수와 PTSD 증상과의 관계

가 낮은 것으로 나타났다. 연구대상자 중 해외재난 현장

에 파견된 빈도가 가장 많은 것이 6회(1명)이었고,

60.3%(44명)는 파견 횟수가 1회 이하로 동일본 대지진

재난 현장이 첫 해외 파견 경험이었던 소방공무원이 대부

분이여서 해외 재난 파견 빈도와 PTSD 증상 간의 영향

이 낮게 나타난 것으로 보인다. 해외 재난 현장에 파견되

는 빈도가 증가한 후에는 이에 대한 정확한 평가가 보완

되어야 할 것이다.

PTSD 증상과 관련된 여러 요인 중 연령과 현재 업무

중 화재진압과 구조를 담당하는 소방공무원이 PTSD 증

상을 더 호소하는 것으로 나타나 선행 연구와 유사한 결

과를 보였다19). 또한 소방공무원으로서 근무한 기간이 길

수록 PTSD 증상을 더 호소하는 것으로 나타나 선행 연

구들과 일치하였다6,18-19,29). 

본 연구에서는 PTSD 고위험군이 PTSD 저위험군보다

소극적 대처 방식 중 소망적 사고 대처를 좀 더 사용하는

것으로 나타나, 대처 방식에서 PTSD 집단이 비 PTSD

집단보다 소극적 대처 방식과 하위 척도인 정서 중심적

대처를 더 많이 사용한다는 선행연구18)와 차이를 보였다.

그러나 PTSD 고위험군이 저위험군에 비해 대처 방식 중

적극적 대처의 하위척도인 사회적 지지추구를 좀 더 많이

사용하는 것으로 나타나 선행 연구 결과31)와 유사하였다.

관련 연구에 의하면 스트레스에 대한 대처 방식은 연구

대상자의 사회적 위치나 연령에 따라 차이를 보인다. 대

학생의 경우에는 선배나 친구, 가족, 스승 등에게 구체적

인 전략으로 지지, 도움, 요청, 논의를 사용하여 문제를

해결해 나가는 사회적 지지추구 방식을 가장 선호하는 것

으로 보인다고 하였다32). 성인 남성들의 흡연 상태별 스

트레스 대처방식에서는 비흡연 남성이 흡연 남성보다 문

제중심적 대처, 소망적 사고, 사회적 지지추구를 더 많이

사용하며 이는 성인 남성들이 대학생에 비해 현실 생활

경험이 더 많아 적극적이고 실제적인 문제 해결 방식을

더 선호하는 것으로 보인다고 하였다33). 그리고 스트레스
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를 경험하였을 때는 자아탄력성과 강인성이 스트레스 완

충 자원으로 작용하여 스트레스에 대한 부정적인 영향을

최소화하는데 도움을 주고, 스트레스 상황에 보다 적극적

으로 대처하도록 하므로34) 대처 방식에 영향을 주는 요인

을 포함한 후속 연구가 필요할 것으로 여겨진다.

본 연구에서는 PTSD 고위험군이 저위험군보다 사회적

지지에 대한 지각을 낮게 하는 것으로 나타나 선행 연구

와 유사한 결과를 보였다18,21,30). 소방대원은 사회적 지지

가 낮을수록 이차 외상성 스트레스 지각을 더 많이 하고,

소진 정도가 높고, 신체적 증상의 호소정도가 높다고 하

였다21). 즉 사회적 지지는 스트레스 관리 능력을 향상시

키고 소진을 감소시키는데 효과적이다26). 사회적 지지란

주위로부터 제공된 지지를 통해 개인의 기본사회적 욕구

가 충족되는 것이므로17), 개인이 자원으로 활용할 수 있

는 사회적 지지의 활성화를 위한 방안이 필요하다30). 직

장 동료나 가족과의 원활한 의사소통 방법에 대한 교육

프로그램, 전문가로부터의 심리적 관리 및 중재 프로그램

등의 개발과 연구가 필요할 것이다. 

본 연구는 단면연구로서 해외파견 소방공무원의 외상후

스트레스 증상을 자기보고식 설문지에 의해 측정한 제한

점이 있다. 자기보고식 검사를 사용하였으므로 사회적인

바람, 왜곡된 주관적 응답이 개입하거나 성실하지 않게

작성한 데이터로 인해 결과에 영향을 미칠 수 있다29). 연

구 대상자가 해외에 파견된 소방공무원으로서 업무긍지와

강인성이 높을 것으로 인지되어 외상성 사건에 대한 충격

을 감소시켜 보고하였을 가능성이 있다. 또한 설문 조사

가 파견업무 수행 후 국내 업무에 복귀한 3개월 후에 실

시한 것이기 때문에 PTSD 증상을 보이는 소방공무원이

동일본 해외 재난에 파견된 상황에 대해서만 응답하였는

지, 또는 복귀 후 업무기간 중에 경험한 사건 혹은 과거

에 경험한 외상성 사건을 포함하여 응답한 것인지 불분명

하다. 설문지 구성에서는 PTSD와 관련된 과거병력이나

개인의 성격유형, PTSD 증상 유형 등의 요인들을 포함

하지 못하였다. 향후 연구에서는 PTSD에 영향을 주는

과거병력 등의 여러 요인을 포함한 조사가 이루어져야 할

것이다. 

PTSD 고위험군을 선별하는 데 IES-R-K만을 이용한

제한점이 있다. IES-R-K는 PTSD를 선별하는 검사로서

이 검사에서 고위험군으로 분류되었다고 하여 PTSD가

진단되었다고 할 수는 없다20). PTSD를 정확하게 분류하

기 위해서는 임상적 면접을 통해서 진단되어야 하기 때문

이다. 진단적 면접 스케줄(diagnostic interview

schedule)을 가지고 실시한 오클라호마시 폭탄 폭발 후

구급 활동을 실시한 사람들에서 PTSD 유병률은 13%이

었다35). 또한 임상가를 위한 외상후 스트레스 장애 척도

(clinician administrated PTSD scale: CAPS)에 의

해 실시한 임상적 면접을 완료한 188명중 PTSD 유병률

은 10.64%(20명)이었다20). 이와 같이 임상적 면접을 통

한 PTSD 진단 연구결과가 자기보고식 설문을 통한

PTSD 연구결과보다 낮은 유병률을 보이고 있다. 그러나

임상적 면접은 각 개인을 대상으로 훈련된 면접자가 30분

에서 1시간 정도를 소요해야 완료할 수 있어 많은 사람을

동시에 분류하거나 훈련 되지 않은 면접자는 활용할 수

없는 방법이다. 따라서 임상 전문가가 아닌 연구자도 간

편하게 사용할 수 있는 선별 진단 검사의 활용은 필요하

므로 이에 대한 개발 연구도 필요할 것으로 생각한다. 또

한 본 조사에서와 같이 IES-R-K와 PDS를 함께 사용하

여 선별 진단의 민감도 및 타당도를 높일 수 있는 연구가

필요할 것이다.

본 연구는 전체 연구대상자 104명 중 설문에 응답한

73명(70.2%)을 분석한 것인바 응답자와 비응답자(31명)

군 간에 연령, 총근무경력, 교육수준과 월소득 변수에서

통계적으로 유의한 차이를 보여 분석에 사용한 표본이 전

체 연구대상자를 대표하지 못한다는 한계가 있다. 무응답

자 중 해외재난 파견 후 PTSD나 다른 질병 및 업무상

사고 등으로 입원한 사람은 없었다. 따라서 본 연구에서

PDS를 독립변수에 포함시킨 Model 1에서 총 근무경력

이 증가할수록 PTSD 고위험군이 될 위험도가 높아진다

는 결과에 의하면, 비응답자의 총 근무경력 평균이 응답

자의 총 근무경력 평균보다 높았으므로, 무응답군이 모두

설문조사에 응답하였다면 해외재난에 파견된 소방공무원

의 PTSD 고위험군 빈도와 율은 좀 더 높아졌을 것으로

보인다. 그러나 연령, 교육수준과 월소득의 차이가 어떠

한 영향을 주었을 것인지는 예측할 수 없을 것이다. 따라

서 세계적으로 규모가 큰 해외재난 현장에 파견되는 소

방공무원들의 PTSD와 관련된 위험 정보를 보다 파악하

기 위하여 향후 소방공무원의 해외 파견 시 반복적인 연

구가 필요할 것이다. 또한 본 연구에서 PTSD 고위험군

은 설문에 응답한 73명 중 7명으로 적어 결과에 대한 해

석이 어려웠다. 이를 해결해 보기 위하여, IES-R-K 총

점의 크기에 따라 0점(20명, 27.4%)은 정상군, 1~13점

(38명, 52.1%)은 PTSD 저위험군, 14점 이상(15명,

20.5%)은 PTSD 고위험군으로 분류하여 분석해 보았

다. 그 결과 연령, 총 근무경력, 그리고 외상성 사건 경

험 총 건수의 평균은 정상군보다 저위험군과 고위험군에

서 높았다. 또한 대처방식 중 사회적지지 추구에 대한 평

균에서도 정상군보다 저위험군과 고위험군에서 높았다.

따라서 정상군, 저위험군, 고위험군으로 분류하였을 때에

경향성을 해석하기가 더 어려웠다. 

이러한 제한점에도 불구하고 본 연구는 해외 재난에 파

견된 소방공무원의 PTSD에 대한 첫 연구라는 점에 의의

를 가진다. 그동안 소방공무원은 1997년 이후 동일본 사

양미현 등∙해외 파견된 소방공무원의 외상후스트레스장애



건을 포함하여 해외 재난 현장에 14차례 파견되었으나

PTSD에 대한 인식 부족으로 재난 대응 후 건강관리 및

심리적 지원에는 미흡한 실정이었다. 본 연구를 통해서

해외 재난에 파견되는 소방공무원의 PTSD 고위험군의

비율과 관련 위험인자를 알아봄으로써 향후 해외 재난에

파견되는 소방공무원들의 PTSD에 대한 심리적 지원을

위한 기초 자료로써 활용될 수 있을 것으로 사료된다.

요 약

목적: 해외 재난 현장에 파견된 소방공무원의 PTSD

정도와 관련요인을 분석하고자 본 연구를 수행하였다.

방법: 2011년 3월 12일부터 3월 23일까지 일본 동부지

역 대지진과 해일로 인한 재난현장에 파견된 국제구조대

소속 소방공무원 104명을 대상으로 설문지를 배포하여

설문 응답자 73명의 자료를 분석하였다. 설문지는 일반적

특성과 사건충격척도, 대처방식척도, 사회적지지 지각,

외상후 스트레스 진단척도를 포함하였다. 수집된 자료는

기술통계, Mann-Whitney U test, t-test, Fisher’s

exact test, χ2-test, 로지스틱 회귀분석 등을 실시하였

다.

결과: 연구대상자의 평균 연령은 38.6세(SD=5.7)이었

고, 평균 근무경력은 11.6년(SD=6.0)이었다. IES-R-K

총점 25점을 절단점으로 한 PTSD 고위험군은 9.6%(7

명)이었다. PTSD 고위험군의 총근무경력 평균순위는

53.5로 PTSD 저위험군의 평균순위인 35.2보다 유의하

게 높았다. PTSD 고위험군은 사회적 지지 중 평가적 지

지에 대해 지각한 평균순위가 20.2로, PTSD 저위험군

의 평균순위인 38.7보다 유의하게 낮았다. PTSD 고위

험군 여부를 종속변수로 한 로지스틱 회귀분석에서, 독립

변수로 PDS를 포함한 경우 PDS 점수가 증가할수록, 총

근무경력이 증가할수록, 대처방식을 많이 사용할수록

PTSD 고위험군이 될 위험도는 각각 2.18, 3.42, 1.35

배 높아졌고, 사회적지지에 대한 지각이 높을수록 위험도

는 0.84배 낮아졌고 유의하였다. 독립변수에서 PDS를

제외한 경우 대처 방식을 많이 사용할수록 위험도는

1.14배 증가하였고, 사회적지지에 대한 지각이 높을수록

위험도는 0.95배 낮아졌고 유의하였다. 

결론: 해외 파견 소방공무원에 대한 연구에서 PTSD

고위험군이 될 위험도는 특정 스트레스 상황에 대처방식

을 많이 사용하고 사회적 지지에 대한 지각이 낮을수록

높아짐을 나타냈다. 추후 해외 재난에 파견되는 소방공무

원들의 외상성증후군을 예방하기 위하여 외상성 사건에

효과적으로 대처할 수 있는 방식과 어려운 상황에서 임무

를 수행하고 있지만 사회로부터 지지를 얻을 수 있는 자

원이 풍부함을 지각할 수 있는 심리적 지원에 대한 접근

이 고려되어야 할 것이다. 
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