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Olfactory Function in Chromium Exposed Workers Without Nasal 
Septum Perforation 
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Objectives : The chrome-induced olfactory alterations is caused by inhalation of
chromic acid, a highly corrossive and toxic materials. And nasal septum perforation(NSP)
has been suspected with possible causative factor of olfactory alterations. To our knowl-
edge, there has been no report of the detailed findings of the olfactory alterations in
chrome exposed subjects without nasal septum perforation(NSP). So we present the
results of olfactory function test measured by T＆T olfactometer and olfactometer percep-
tion test among chromium exposed workers without NSP. 

Methods : We performed this study in 25 study subjects and 25 control subjects
matched with age, alcohol and smoking. All of subjects are man. We performed olfactory
function test measured by T＆T olfactometer and olfactometer perception test.

Results :

1) The age distribution of the subjects involved in this study was from 20 to 54  years
old (average 33.3 years old) and the mean duration exposed to chromium  was from
64.9 months.

2) The olfactory function was checked by detection and recognition thresholds in  five
odorants. The detection thresholds of exposed group dealing with   chromium were
significantly increased in A and B ordorants than nonexposed  group. The recogni-
tion thresholds of exposed group were significantly increased  in D ordorants than
nonexposed group.

3) The mean threshold of olfactometer perception test of exposed group were more
increased than nonexposed group. But thresholds difference did not   show statistical
significance. 

4) The detection thresholds of A and D ordorants, recognition threshold of C  ordorants
and thresholds of olfactometer perception test were increased in the  relation with
duration of chrome exposure.

Conclusions : There has been no remarkable alterations in olfactory sense(T＆T olfac-
tometer and Olfactometer Perception Test) in subjects without nasal septum
perforation(NSP) exposed to chromic acid. 
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서 론

크롬은 산이나 염기에 잘 견디는 특성 때문에 도

금업, 피혁가공업, 염료제조업 등의 산업장에서 많

이 이용하고 있다. 인체로의 침범 경로는 크롬증기

의 흡입에 의한 호흡기를 통한 것이 대부분이다. 체

내에서 크롬은 피부와 점막을 강하게 자극하며, 궤

양을 일으키고 더욱 진행되면 비중격의 연골부위에

천공을 일으키거나 장기간 폭로시 비강, 폐, 위장

점막의 병변, 폐암, 결막염, 결막궤양, 피부염, 피

부발적, 피부궤양 등과 같은 다양한 국소적 혹은 전

신적 반응을 나타낸다(Kleinfeld & Rosso, 1965;

Mertz et al, 1965; Tayler, 1966; George &

Florence, 1981; John & Robert, 1992). 그 중

에서 가장 대표적인 것이 비중격 천공으로 이는 크

롬자체의 높은 부식성과 독성으로 인해 발생된다.

우리나라의 경우 비중격 천공을 동반한 크롬중독

이 대표적인 크롬에 의한 건강장해 소견으로 보고되

어 왔으나(박정균등, 1989), 그외에도 크롬에 노출

된 근로자들에게 후각의 감퇴나 소실을 호소하는 경

우도 조사되었다(김동균등, 1995;유영진등, 1995).

외국의 경우 후각기능에 대한 연구가 많이 이루어져

정상인의 후각기능을 기준으로 한 정상치와 비정상

치가 구분되어 있고, 진단의 정확성을 위한 여러 검

사법 등이 개발되어 있다(Watanabe & Fukuchi,

1981; Hendriks, 1988; Snow, 1988; LaDou,

1997). 국내에서는 김동균등(1995)과 유영진등

(1995)이 크롬 노출 근로자에 후각장해에 관한 연구

를 시도하여, 크롬 노출 근로자에서 일부 후각기능

의 저하가 통계적으로 유의하게 나타나고 있음을 보

고한 바가 있다. 그러나 국내의 연구뿐만 아니라 대

부분의 외국의 연구가 조사대상을 크롬노출 근로자

중에서 비중격 천공이 있는 근로자를 대상으로 하고

있는 바, 김동균등(1995)의 연구는 총 42명의 조사

대상자 중 11명, 유영진등(1995)의 연구에서는 총

30명중 15명이 비중격천공이 있는 근로자이었다. 비

중격 천공이 있는 근로자와 비중격 천공이 없는 크

롬 노출 근로자와의 비교시 비중격 천공의 유무가

후각기능 장해와 통계적인 연관성이 강하게 나타나

고 있어 크롬에 의한 비점막의 기계적 손상의 정도

가 중요한 관련 인자임을 시사하고 있다(김동균등,

1995; 유영진등, 1995). 그러나 임상적으로 비중격

천공이 없는 근로자들도 후각기능의 저하나 불편함

을 호소하고 있으며 비점막의 기계적 손상과 아울러

혈행성에 의한 후신경 축삭의 선택적인 손상에 의한

후각기능 저하의 가능성도 제시되고 있어 이에 대한

연구가 필요하다(Furuta, 1978;서영표등, 1993).

특히 현행 근로자 특수건강진단상 크롬에 대한 검사

방법으로 비중격 천공 유무를 확인하도록 하고 있으

나 실제 비중격 천공이외에 발견되는 다양한 비점막

소견과 비중격 천공이 없는 크롬 노출 근로자들에서

의 후각기능의 저하에 대해서는 연구가 되어있지 않

은 실정이다. 

또한 국내에서 이루어진 연구들이 후각기능 장해

와 중요한 관련 인자라고 알려진 연령의 효과(Hall,

1979; Doty et al, 1984; Nakashima, 1984;

Cains et al, 1988)와 흡연에 대한 후각감수성 저

하의 효과(Cummings, 1986; Erlangen, 1976;

English, 1987; Schneider, 1967)에 대한 적절한

통계적인 제어가 이루어지지 않은 채 실시되어 연구

결과를 전적으로 신뢰하기는 어렵다고 판단된다(김

동균등, 1995; 유영진등, 1995). 이에 연구자는 비

중격 천공이 없는 크롬 노출 근로자들에서 후각기능

의 손상 가능성을 조사하기 위하여 본 연구를 시도

하였다. 

본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다. 첫째,

크롬 노출 근로자들에서 비중격 천공이외에 비점막

에 발생하는 비점막 증상과 이학적 소견을 확인하고

둘째, 비중격 천공이 없는 근로자들에서의 후각기능

저하를 조사한다. 마지막으로 후각기능 저하의 관련

요인들을 파악하고자 하였다.

대상 및 방법

경기도 안산지역의 14개 크롬 도금 산업장의 남성

근로자들을 대상으로, 나이, 음주와 흡연습관을 짝

짓기 변수로 설정하여 1:1 짝짓기 방법으로 노출군

과 비노출군을 선정하였다. 연구대상은 총 50명(대

조군 25명, 폭로군 25명)이었으며 나이 분포는 20

세에서 54세까지(평균 33.3세)로서 크롬에의 노출

경력은 12개월에서 14년4개월(평균 64.9개월)이었

다. 비노출군은 대상 사업장의 사무직 근로자중에서

선정하였으며, 조사대상군과 비노출군 선정시 부비
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동염, 알러지성 비염등과 같은 비직업성의 원인에

의한 비점막질환을 갖고 있다고 판단되는 근로자는

최종 연구대상에서 제외하였다(Fig. 1).

근로자들의 연령, 근무부서, 작업공정, 크롬노출

기간, 음주습관, 흡연여부, 생활습관, 현재 및 과거

의 질병여부 등은 설문지 작성과 개별면담을 통해

자료를 수집하였다. 설문내용에서 연령의 단위는 년

으로, 크롬노출기간은 개월로, 음주습관에 대한 문

항은 현재의 음주유무와 음주종류, 일주일의 평균

음주횟수, 일회 평균 음주량 등을 물었고, 흡연습관

의 경우 현재의 흡연유무와 하루 흡연량, 흡연기간

을 조사하였다. 음주 관련 사항을 조사 연구시 고려

해야 할 내용중 음주량과 관련된 부분은 최근(통상

1주내) 섭취한 술의 종류와 양을 조사한 후 1일 섭

취한 순알콜량으로 표시하는 것이 추천된다는 연구

(대한예방의학회, 1993)에 따랐다. 소주 1홉(180.4

㎖)을 순알콜량 43.2 g, 맥주 작은병(334 ㎖)은

12.0 g 그리고 큰 병(633 ㎖)은 22.5 g으로 환산하
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여 일주일당 총 음주량을 구하였다. 흡연량은 담배

의 종류에 관계없이 하루에 흡연하는 개피수를 기준

으로 흡연량을 구하였다. 

크롬노출의 생물학적 지표에 대한 검사를 위하여

요중 및 혈중 크롬의 농도를 측정하였다. 총크롬의

분석방법은 atomic absorption spectrometry를

이용한 NIOSH Method NO. 7204이었으며 6가

크롬의 분석은 spectrophotometry를 이용한

NIOSH Method NO. 7600를 사용하였다. 크롬

농도의 분석은 Perkin-Elmer사의 원자흡광분석기

(모델명 AA 600)를 이용하였다. 

조사대상의 연령분포를 보면 비노출군은 32.4세,

노출군은 32.5세이었으며, 음주의 경우 비노출군의

순알콜섭취량 평균은 1주일에 86.2 g인 반면에 노

출군은 93.33 g이었다. 요중 평균 크롬농도는 비노

출군에서 2.13 ㎍/ℓ, 노출군에서는 3.29 ㎍/ℓ이

었고 혈중 평균 크롬농도는 비노출군이 0.1 ㎍/㎗,

노출군이 0.3 ㎍/㎗으로 노출군에서 증가된 결과를

보였다(Table 1).

일본 제일약품 주식회사의 T&T olfactometer를

사용한 후각역치 검사는 5가지의 기준물질을 사용하

는데, 물질 A는 β-phenyl ethyl alcohol로 장미꽃

또는 가볍고 달콤한 향의 냄새이며, 물질 B는

methyl cyclopentenolone으로 캐러멜 냄새 혹은

타는 냄새이며, 물질 C는 iso-valeric acid로 오랫

된 양말냄새 또는 썩은 냄새이며, 물질 D는 γ-

undecalactone으로 복숭아 통조림 또는 달콤하고

무거운 향의 냄새이고, 물질 E는 skatole로 입냄새

내지 대변냄새를 발한다.

검사는 일본 이비인후과학회에서 정한 방법에 의

해 폭 0.7 ㎝, 길이 15 ㎝인 무취의 후각시험지 끝

1 ㎝에 기준시약을 적셔서 피검자의 전비공 약 1~2

㎝ 앞에 고정하여 두고, 2~3회의 안정 비호흡을 하

게 하여 피검자가 무슨 냄새인지는 구별을 못하나

냄새를 느낄 때의 농도를 검지역치(detection

threshold;이하 DT)로, 무슨 냄새인가를 분명히

구별할 수 있을때의 농도를 인지역치(recognition

threshold;이하 RT)로 하여 측정값을 구하였다.

이러한 방법으로 물질 A, B, C, D, E의 순서로 검

사하였으며, 후각의 순응을 피하기 위해 저농도부터

고농도로 농도를 증가시켜 검사하는 상승법을 사용

하였다. 또한 검사장소는 주변의 냄새가 차단되는

환기가 잘 되는 곳을 사용하였고, 오후 3~4시 사이

에 각 피검자간 최소 30분 이상의 시간간격을 두고

시행하였다. 

후각역치 0은 일본 후생성에서 18~25세 사이의

정상인에 대한 평균 후각역치를 기준으로 정한 기준

역치로, 이때 희석농도는 물질 A의 경우 105.2, 물질

B는 105.6, 물질 C는 106.0, 물질 D는 106.0, 물질 E

는 106.1이다. 물질 A, C, D, E는“-2”에서“5”까

지 8단계의 농도로 구분되어 있고, 물질 B는 기술적

인 문제로“4”까지 7단계로 구분되어 있다. 후각역

치 -1은 기준역치의 10배 희석된 농도가 되고, 1은

10배 농축된 농도가 된다.

선택성 후각역치 검사(olfactometer perception

test)는 두점 비교법으로 실시하였다. 2개의

squeezed bottles중 하나에는 냄새가 나는 물질을

넣고, 다른 하나에는 냄새가 나지 않는 대조 물질을

201

최재욱 등∙비중격 천공이 없는 크롬 노출 근로자에서의 후각장해에 관한 연구

Table 1. General characteristics of study subjects (Mean ± S.D.)

Variables Nonexposed group Exposed group

Age(years ) 32.36±16.68    32.48±16.46 

Duration(months)  62.16±19.46  65.64±19.11

Smoking(No./days)  18.11±16.99  16.74±15.12

Alcohol(g/weeks)  86.17±19.10  93.33±21.30

U-chrome(㎍/ℓ) 12.13±11.99   13.29±12.59

S-chrome(㎍/㎗)  10.10±10.21 10.31±10.58

The data was analyzed by T-test.

U-chrome(㎍/ℓ) : mean chromium concentration in urine

S-chrome(㎍/㎗) : mean chromium concentration in serum

Nonexposed group : 25 male workers 

Exposed group : 25 male workers 



넣은 후, 둘중에 냄새가 나는 쪽이 어느 쪽인가를 선

택하게 한다. 저농도에서 고농도의 순서로 실시하고,

같은 농도에서 3번 연속 정답을 맞출 경우, 그 농도

를 검지역치로 하였다. 

크롬 노출에 의한 비점막 장해이외에 후각기능에

영향을 미칠 수 있는 요인으로는 알레르기성 비염,

급만성의 부비동염등과 같은 일반질환을 감별하여야

만 한다. 이러한 질환에 대한 감별진단을 위하여 이

비인후과 전문의가 조사 대상자 전원에 대하여 비경

검사, 비즙도말 검사, 부비동의 두부 X선 촬영 및

근로자들이 직접 느끼는 자각증상을 조사하였다.

비즙도말검사(nasal smear test)는 비강점막의

상피세포 및 염증세포의 분포를 알아보는 방법으로,

검체의 채취법은 면봉도말법, imprint법, scrap-

ing법등이 있는데 이번 연구에는 면봉도말법으로 검

체를 채취하였다. 

염색은 검체를 95 % 알코올에 10분간 고정 후

Wright-Giemsa 염색을 이용하였다. 검체의 판독

은 광학현미경을 이용하여 전체 백혈구수에 대한 호

산구(eosinophil)나 호염기구(basophil)등 특정 염

증세포의 백분율을 계산하는 방법을 실시하였다. 전

체 백혈구수 중 호산구가 25 % 이하인 경우를 -,

25~50 %인 경우를 +, 50 % 이상인 경우를 ++로

한다. 실험에서는 노출군과 대조군 모두 어느 예에

서도 호산구가 25 % 이상인 경우는 발견되지 않았

다. 또한 두부 방사선학적 검사에서 부비동염이나

비강의 이상소견은 관찰되지 않았다.

본 연구에서의 통계처리는 PC-SAS(version

6.12) 프로그램을 사용하였다. 크롬 노출군과 대조

군 각 군간의 증상호소율을 보기 위하여 χ2 test를

시행하였고, 후각기능검사 성적들의 평균치 차이를

검정하기 위하여 t-test를 실시하였으며, 후각기능

검사 성적과 관련 요인간의 상관성을 분석하기 위하

여 상관계수를 구하였다. 각 변수들의 기술 분석에

서 후각기능검사 성적과 생물학적 검사 지표들의 분

포를 확인한 바, 정규분포를 하지 않기 때문에 변수

들의 값을 지수가 10인 상용로그를 취하여 변환하였

다. 로그 변환후의 변수들의 분포는 정규분포의 가

정에 위배되지 않거나 근접하여 있는 것을 확인하였

다. 정규분포 검정에 사용한 통계는 SAS의 PROC

UNIVARIATE의 normal probability plot을 사

용하였다. 

결 과

1. 비경검사 및 자각증상 조사 결과

이비인후과적 자각증상의 호소율을 조사한 바 비

건조감, 비강폐쇄, 비출혈, 염증, 냄새를 잘 못느끼

는 등의 이상증상이 노출군에서 높게 나타나고 있다

(표 2). 비즙의 이상소견, 비점막의 색, 후열부의

점막소견과 자각증상에 대한 설문지 결과를 빈도에

따라 검정한 결과, 노출군중 7명(28 %)이 비즙 이

상 소견을 보였고 18명(72 %)은 비점막색 검사상

이상 소견을 나타내었으며, 후열부 점막소견에서 후

열부의 폐쇄 소견을 보이는 이상자가 노출군은 12명

(48 %)인 반면 대조군은 1명(4 %)으로 차이를 보

였다(표 3). 

2. 정상 및 크롬 노출 근로자의 후각역치 검사 결과

T & T Olfactometer 검사 역치의 경우 A와 B
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Table 2. Abnormal nasal subjective symptoms between exposed and nonexposed group

Nonexposed  group Exposed group

1. Dryness� 6(24%) 12(50%)

2. Nasal secretion 3(12%) 11(14%)

3. Obstruction� 1(14%) 19(37%)

4. Bleeding, inflammation� 3(12%) 13(52%)

5. Difficulty in smell� 0(10%) 14(17%)

6. Difficulty in taste 0(10%) 11(14%)

7. Nasal septum deviation� 0(10%) 18(32%)

Total 25 25

� : p＜0.05



후각 검사 물질에서 노출군이 대조군에 비하여 통계

적으로 유의한 후각기능 저하 소견이 관찰되었으나

(Table 4와 Fig. 2), T & T Olfactometer 인지

역치에 따른 후각기능 검사 결과는 D 후각물질만이

노출군에서 유의하게 감소하고 있다(Table 5와 Fig.

3). 모든 후각물질에서 검지역치가 인지역치보다 낮

은 역치를 보였으며 검지 역치에서의 후각 물질 E를

제외하고 모두 노출군이 비노출군에 비하여 높은 역

치를 나타 내었다. 검사물질별 검지역치와 인지역치

의 차이에 대한 조사 결과 비노출군과 노출군사이에
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Table 3. Abnormal nasal physical findings between exposed and nonexposed group

Nonexposed  group Exposed group

1. Abnormal nasal secretion� 11(14%) 17(28%)

2. Abnormal nasal mucosa� 11(44%) 18(72%)

3. Nasal Obstruction� 13(52%) 24(96%)

Total 25 25

� : p＜0.05

Table 4. Detection thresholds in nonexposed group and exposed group to chromium

Odorants
Threshold(M±SD)

Nonexposed group Exposed group

A* -0.52±0.31 -0.12±0.25   

B*  -0.36±0.26 -0.40±0.22  

C -1.16±0.20  -1.36±0.22 

D -1.28±0.24 -1.36±0.19

E -0.92±0.29 -0.32±0.32

The data was analyzed by t-test.

* : p<0.05

A : β-phenyl ethyl alcohol

B : methyl cyclopentenolone

C : iso-valeric acid

D : γ-undecalactone

E : skatole

FFiigg.. 22.. Comparision of detection threshold in T

& T olfactometer test

FFiigg.. 33.. Comparision of recognition threshold in

T & T olfactometer test



D 후각검사 물질만이 유의한 차이를 보여주고 있다

(Table 6). 

3. 선택성 후각역치 검사

(Olfactometer Perception Test) 

선택성 후각역치 검사 결과상 노출군이 비노출군에

비하여 후각역치의 평균이 증가하는 양상을 보이고는

있으나 통계적으로 유의하지는 않았다(Table 7).

4. 후각검사물질들과 기타관련 요인들과의 상관관계

다른 후각 물질들과 요중 및 혈중 크롬농도의 상

관관계를 검정한 결과, 물질 A의 검지 역치와 물질

E의 검지 역치가 다른 후각 물질들에 비하여 비교적

높은 상관관계를 보였으며 근속년수와 A와 E의 검

지역치, C의 인지역치 그리고 선택성 후각검사와 상

관성을 보였다(p<0.05)(Table 8). 반면 요중 크롬

이나 혈중 크롬과 상관성을 보이는 변수는 C 인지역

치외에는 없었다. 

고 찰

일시적 혹은 만성적인 후각기능의 변화를 초래하는

화학성의 후각기능 장해(chemically- induced

olfactory dysfunction)는 정량적인 결손(quanti-

tative defects)과 질적인 결손(qualitative

defects)으로 구분할 수 있다. 양적인 후각 결손은

후각저하(hyposmia)와 후각상실(anosmia)로 구분

하며, 질적인 결손은 후각 분별력의 저하(olfactory

agnosia), 후각 인지의 변형(dysnomia), 좋은 냄새

를 악취로 잘못 느끼거나(aliosmia)와 이상후각
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Table 7. Olfactometer perception thresholds test in nonexposed group and exposed

group to chromium

Nonexposed group Exposed group

ordor threshold 12.00±3.72 12.40±3.33

Table 5. Recognition thresholds in nonexposed group and exposed group to chromium

Odorants
Threshold(M±SD)

Nonexposed group Exposed group

A -1.80±0.51 2.28±0.31 

B -2.00±0.45 2.28±0.39

C -0.20±0.29 0.44±0.42 

D*  -0.28±0.41 2.44±0.60

E -2.08±0.45 2.20±0.35

* : p<0.05

Table 6. Difference between detection & recognition thresholds in nonexposed

group and exposed group to chromium

Odorants
RT-DT Threshold(M±SD)

Nonexposed group Exposed group

A 2.32±0.21 2.16±0.21

B 2.36±0.31 1.88±0.19

C 0.96±0.15 1.80±0.14

D* 1.56±0.20 3.70±0.21

E 3.00±0.41 2.52±0.37

* : p<0.05



(phantom ordors)등으로 구분할 수 있다(LaDou,

1997). 직업적으로 발생할 수 있는 후각기능의 저하

는 알카라인 전지 생산공정에서 카드뮴과 니켈에 노

출된 근로자, 저장 용기 세척작업시 탄화수소

(hydrocarbon)에 노출된 근로자, 페인트 혼합공정

시 유기용제와 아크릴릭산(acrylic acid)에 노출된

근로자, 화학공장에서 암모니아와 황산에 노출된 근

로자 그리고 크롬에 노출된 근로자등에서 보고되었다

(김동균등, 1995; 유영진등, 1995; LaDou, 1997). 

후각은 대류와 분산에 의해서 냄새가 후각 점막에

도달되고 후각세포가 자극되어 후각신경에 활동전위

가 발생됨으로서 감지하게 되는데(Doty, 1979;

Ballenger, 1987), 크롬에 의한 후각기능 저하의

경우 비강 점막내 후각세포의 기계적 손상과 혈행성

에 의한 후각신경계의 손상에 의한 후각기능 저하기

전이 제시되고 있다(Furuta, 1978; 서영표등,

1993; 김동균등, 1995; 유영진등, 1995). 그러나

현재까지 크롬에 의한 후각소실의 발병기전이나 병

리조직학적 변화가 밝혀진 것이 없고 자각증상으로

서의 후각장해에 대한 연구만 있을 뿐이다(채요한

등, 1990; 김동균등, 1995). 김동균등(1995)은 크

롬에 의한 후각기능 저하를 혈행성에 의한 것보다는

비점막에 대한 직접적인 자극에 의한 손상으로 추정

하고, 후각소실의 기전에 대한 정확한 규명을 위해

서는 비강내 후각상피의 변화와 정량적 측정 방법에

대한 연구가 필요함을 제안하고 있다. 김동균등

(1995)과 유영진등(1995)은 크롬 노출 근로자의 후

각장해에 관한 연구에서 크롬 노출 근로자에서 일부

후각기능의 저하가 통계적으로 유의하게 나타나고

있음을 보고한 바가 있으며, 비중격 천공의 유무가

후각기능 장해와 통계적인 연관성이 강하게 나타나

고 있어 크롬에 의한 비점막의 기계적 손상의 정도

가 중요한 관련 인자임을 시사하고 있다. 

그러나 국내에서 이루어진 연구들이 후각기능 장
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Table 8. Correlations between each materials and some variables in exposed group to chromium.

Dura A- A- B- B- C- C- D- D- E- E- BloodUrine
Age OPT

-tion DT RT DT RT DT RT DT RT DT RT -Cr -Cr

Age

Dura

-tion
0.41

OPT 0.37 0.34

A-DT 0.31 0.30 0.46

A-RT 0.28 0.50

B-DT 0.51

B-RT 0.45

C-DT

C-RT 0.33 0.45 0.43 0.48

D-DT

D-RT 0.53

E-DT 0.36 0.45 0.56 0.50 0.43

E-RT 0.35 0.43

blood

Cr

urine

Cr 0.30 0.31

* Above correlation coefficients were describe only in case of p<0.05.



해와 중요한 관련 인자라고 알려진 연령의 효과

(Hall, 1979; Doty et al, 1984; Nakashima,

1984; Cains et al, 1988)와 흡연과 성별 차이에

대한 후각감수성 저하의 효과(Schneider, 1967;

Erlangen, 1976;Cummings, 1986; English,

1987)에 대한 적절한 통계적인 제어가 이루어지지

않은 채 실시되어 연구결과를 전적으로 신뢰하기는

어렵다고 판단된다(김동균등, 1995; 유영진등,

1995). 또한 임상적으로 비중격 천공이 없는 근로자

들도 후각기능의 저하나 불편함을 호소하고 있으며,

Watanabe등(1981)도 크롬 노출근로자에 대한 조

사에서 비중격 천공과 후각기능의 저하와는 관련이

없다는 것을 제시하고 있으므로 비중격 천공이 없는

크롬 노출 근로자에서의 후각기능 저하의 가능성을

조사할 필요가 있다.

본 연구 결과에서 이비인후과적 자각증상의 호소

율을 조사한 바 비건조감, 비강폐쇄, 비출혈, 염증,

냄새를 잘 못느끼는 등의 다양한 자각 증상이 노출

군에서 높게 나타나고 있었으며 특히 후각기능의 저

하를 호소한 근로자가 노출군에서 4명(17 %)로 나

타나고 있다. 이는 크롬에 의한 비중격 천공 환자에

서 자각적인 후각장해가 9.7 %라는 보고(Adams,

1961)와 비교하여 볼 때 비중격 천공이 없는 근로자

에서도 후각기능의 저하가 임상적인 중요성을 갖고

있음을 알 수 있다고 생각된다. 

현재 우리나라 노동부의 크롬폭로 진단기준은 빈

혈, 간기능의 일반적인 혈액검사와 혈중 및 요중 크

롬측정, 흉부 X-선 검사, 그리고 비경검사 등으로 이

루어져 있으므로(노동부, 1991) 후각기능에 대한 객

관적인 검사는 시행되지 않고 있는 실정이다. 후각

기능의 검사 방법으로는 정맥성 후각검사인 aron-

amine-F test와 희석법에 의한 후각역치검사와 선택

성 후각 역치 검사법이 있다(Doty, 1979;Doty,

1985; Cains et al 1988; Hendriks, 1988; Snow,

1988). 이중 희석법에 의한 후각역치 검사법은 정량

적인 후각기능 장해를 평가하기 위한 것이며 선택성

후각 역치 검사법은 질적인 후각 기능의 장해를 평가

하기 위하여 개발된 것이다. 그러나 상기에서 제시된

검사는 검사자의 주관적인 자각증상에 의존하는 것으

로 객관적이지 못한 단점이 있다. 객관적인 검사방법

으로는 후각유발전위검사(olfactory evoked poten-

tials)와 삼차신경자극에 의한 반응을 검사하는 방법

이 있으나 이러한 검사방법은 아직 임상적으로는 일

반화되지 않고 연구 목적으로만 일부 시행되고 있는

실정이다. 본 연구에서는 현재 기존 연구에서 가장

많이 사용되고 있는 희석법에 의한 후각역치 검사법

과 선택성 후각역치 검사법을 선택하였다.

5가지 냄새의 비노출군에 대한 검지역치 및 인지

역치는 이원범등(1989)의 성적과 본 연구결과와 차

이를 보이지 않고 있어 대조군으로 사용 할 수 있었

으며, 실제 본 연구에서 T & T Olfactometer 검

사 역치의 경우 A와 B 후각 검사 물질이, 인지 역

치 검사 결과는 D 후각물질이 노출군에서 유의하게

증가하고 있었다. 반면 선택성 후각역치 검사 결과

상 노출군이 비노출군에 비하여 후각역치의 평균이

증가하는 양상을 보이고는 있으나 통계적으로 유의

하지는 않았다. 이러한 결과는 5가지 후각물질 대부

분에서 검지역치와 인지역치 모두 통계적으로 유의

한 차이를 보이고 있는 유영진등(1995)과 김동균등

(1995)의 연구 결과와는 커다란 차이를 보이고 있으

며 따라서 비중격 천공이 없는 근로자에 대한 본 연

구에서는 후각기능의 저하가 상대적으로 크지 않음

을 알 수 있었다. 

현재까지 크롬의 노출기간에 따른 후각기능의 장

해를 경시적으로 조사한 연구결과는 없으나 유영진

등(1995)은 크롬 노출기간과 일부 후각기능 검사물

질의 역치간에 상관성이 있음을 보고하였으나 비중

격 천공으로 인한 가능성을 완전히 배제하지는 못하

였으며, 크롬과 유사한 독성기전을 갖고 있다고 추

정되는 카드뮴에 대한 Potts(1965)의 연구는 노출

기간과 후각기능의 장해가 상관성이 있다고 보고한

바 있다. 본 연구에서 다른 후각 물질들과 요중 및

혈중 크롬농도의 상관관계를 검정한 결과, 크롬 작

업 근속년수와 A와 E의 검지역치, C의 인지역치

그리고 선택성 후각검사와 상관성을 보여 주고 있어

크롬 노출이 지속적으로 후각기능을 저하시키는 것

으로 추정할 수 있다. 그러나 본 조사에서 제시된

이학적 검사 결과와 같이 다양한 비점막 및 후열부

의 이상 소견이 관찰되는 것으로 보아 비강내의 국

소적인 기계적 손상에 의한 후각장해 기전의 가능성

을 완전히 배제 할 수는 없으므로 향후 크롬 노출

근로자에서의 비점막 후각세포의 세포병리학적 연구

와 크롬노출 기간에 따른 경시적인 후각기능장해가

동시에 이루어져야 할 필요가 있을 것으로 생각된
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다. 또한 크롬 노출이 국소적인 후각 수용체의 파괴

에 의한 것인지 혹은 삼차신경과 같은 말초신경과

대뇌의 측두엽 중추신경계 후각장해인지를 감별하여

야 할 필요도 있다고 판단된다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 연구 대상

의 선정에 있어서 남자에 국한하였기 때문에 성별의

차이를 비교하지 못하였으며 대상인원이 적었다. 둘

째, 조사 대상자중 비중격 천공이 있는 근로자를 비

교집단으로 선정하지 못하여 비중격 천공의 유무가

후각기능 장해에 미치는 직접적인 영향을 정확하게

평가하지 못하였다. 셋째, 도금작업시 동반되어 노출

될 수 있는 니켈, 카드뮴등에 의한 영향을 보정하지

못하였다. 넷째, 후각기능 검사방법으로 희석법에 의

한 T&T Olfactometer 검사와 선택성 후각역치 검

사(olfactometer perception test)만 국한하였다는

점이다. 정맥성 후각검사나, 후각유발전위검사

(olfactory evoked potentials), 삼차신경자극에 의

한 반응을 검사하는 방법등과 같은 객관적인 후각장

해 평가방법이 보다 정확할 것으로 생각된다.

요 약

목적 : 비중격천공이 없는 크롬노출 근로자들의

후각기능장해를 조사하였다.

방법 : 비중격천공이 없는 크롬노출 근로자 25명

과 성, 음주 및 흡연량으로 짝짓기 한 25명 대조군

을 대상으로 이학적 검사, X선 검사, 비즙도말 검

사, T & T olfactometer와 선택성 후각역치 검사

를 실시하였다.

결과 : 비중격천공이 없는 크롬노출 근로자의 이

비인후과적 자각증상 및 이학적 소견을 조사한 바

후각저하의 증상 호소율이 17 %이었으며 비즙, 비

점막색 및 후열부 폐쇄와 같은 이상소견이 노출군에

서 높게 나타나고 있었다. T & T Olfactometer

검사 역치의 경우 A와 B 후각 검사 물질에서, 인지

역치는 D 후각물질만이 노출군에서 유의하게 증가

하였다(p<0.05). 선택성 후각역치 검사 결과상 노출

군이 비노출군에 비하여 후각역치의 평균이 증가하

는 양상을 보이고는 있으나 통계적으로 유의하지는

않았다. 다른 후각 물질들과 요중 및 혈중 크롬농도

의 상관관계를 검정한 결과, 근속년수와 A와 E의

검지역치, C의 인지역치 그리고 선택성 후각검사와

상관성을 보였다(p<0.05).

결론 : 이상의 결과에서 비중격천공이 없는 근로

자에서 희석법에 의한 후각역치 검사와 선택성 후각

역치 검사상 현저한 후각기능의 장해는 없는 것으로

관찰되나 크롬 노출기간과 후각기능의 저하와의 상

관성에 대한 추가 연구가 필요한 것으로 판단된다.

본 연구는 비중격천공이 없는 근로자에 대한 후각장

해 조기진단과 기능 평가에 관한 근거자료로서 활용

될 수 있을 것이다. 
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