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─ Abstract ─

The Differences in the Relationship According to Body Part between 
Occupational Stress and Self-reported Musculoskeletal Disorder Symptoms

as Seen in Surveys of Public Office Workers Using VDT 

Han-Soo Song, Chul-Gab Lee 

Department of occupational and environmental medicine School of medicine, Chosun University 

Objectives: The investigation of the degree of the relationship according to body part between occupa-
tional stress and musculoskeletal symptoms in the neck, shoulder, elbow, and hands of workers perform-
ing computer tasks.

Methods: In August and September 2009, we conducted a survey of 529 public office workers
employed by the National Health Insurance Corporation using structured questionnaires in order to find
demographic factors, work related factors, job stress, physical computer task load and musculoskeletal
symptoms. Nordic musculoskeletal questionnaire, Quick DASH (Disabilities of the Arm, Shoulder and
Hand Score), and the Northwick Park neck pain questionnaire were all used to evaluate their muscu-
loskeletal symptoms. The presence of symptoms segregated by body part determined the dependent vari-
ables. The degree of job stress and other confounder variables determined the independent variables. We
calculated the odds ratio employing multiple logistic regressions.

Results: A score of ≥5 in the VAS (Visual Analogue Scale) 10-point scale and the presence of symp-
toms lasting at least 1 week determined the musculoskeletal symptom group in regards to the Nordic
musculoskeletal questionnaire. The neck pain odds ratio was adjusted by sex, age, work hours, employ-
ment duration, physical computer task load and depression. It was determined to be 2.92 (95% CI
1.76~4.84) in the higher to lower occupational stress group. The shoulder pain odds ratio was 1.96 (95%
CI 1.18~3.24), elbow pain 0.55 (95% CI 0.21~1.43), and hand pain 1.71 (95% CI 0.99~2.95). A score of
≥10 in the 100-unit scale determined the musculoskeletal symptom group in regards to the Northwick
Park neck pain questionnaire and the Quick DASH. The neck symptom odds ratio was 2.73 (95% CI
1.66~4.49) and the upper extremity symptom figure was 2.18 (95% CI 1.29~3.68). 

Conclusions: This study suggests that the relevance between neck and shoulder symptoms and occupa-
tional stress was obvious, however the relevance between elbow and hand pain and job stress was not as
clear or ambiguous.
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서 론

직무스트레스는 업무관련성 근골격계질환의 위험요인으

로 간주되고 있다1-3). 최근 코호트 연구들은 직무스트레스

와 같은 정신사회적 요인이 요통과 어깨부위 근골격계질

환의 위험인자가 될 수 있음을 보여주고 있다4-7).

VDT(Video Display Terminal) 증후군에 관한 역학적

연구들도 다른 변수들의 효과를 보정한 후에도 목과 상지

의 통증이 스트레스와 일관된 관련성이 있음을 보여주었

다8-11). 스트레스가 중추신경계와 자율신경계를 통해 근골

격계의 긴장을 증가시키고 염증반응을 강화시킨다는 근거

들이 제시되어12,13), 직무스트레스는 근골격계질환 위험요

인으로 인정되고 있다. 이에 따라 직무스트레스요인 관리

가 근골격계질환 감소에도 기여할 수 있을 것인가에 한

관심도 증가하고 있다14). 근골격계 질환을 효과적으로 관

리하기 위해서는 직무스트레스가 위험요인이 될 수 있는

근골격계 질환의 종류와 향을 미치는 신체부위에 한

지식이 필요하다. 또한 직무스트레스 요인의 관리를 통해

근골격계질환 증상자를 실제로 감소시킬 수 있을지 더 규

명될 필요가 있다.

본 연구는 직무스트레스와 근골격계질환 증상과 관련성

이 비교적 잘 알려진 컴퓨터 작업자들의 목과 상지의 근

골격계질환에 주목하여, 직무스트레스가 목, 어깨, 팔꿈

치, 손의 증상에 미치는 효과가 어떻게 다른지 평가해보

고자 하 다. 직무스트레스가 근골격계질환 증상을 유발

하는 독립적 요인임을 규명하기 위해서는 이미 위험요인

으로 잘 알려진 신체부담 작업정도에 한 측정과 보정이

필요할 것이다. 그렇지만 VDT 업무의 개인별 신체부담

정도를 타당성 있게 조사하여 분석한 연구는 드물다. 본

연구에서는 VDT 업무의 신체부담 정도를 비교적 타당하

게 적용할 수 있는 방법을 고안하 다.

직무스트레스를 평가하기 위해 주로 자기기입식 도구를

사용하는데, 이는 개인이 인식한 주관적인 스트레스의 양

을 측정하는 것이어서 개인적 특성에 따라 스트레스를 다

르게 인식할 수 있다는 한계점을 가진다. 스트레스에

한 반응으로 발생할 수 있는 우울증은 흔히 건강염려증이

나 신체화장애를 동반하므로 우울증을 가진 사람은 근골

격계질환 증상을 더 심하게 인지할 수 있다15-18). 우울증은

스트레스에 한 결과변수이자 근골격계질환 증상의 매개

변수이며, 근골격계질환 증상을 과장되게 표현하게 하는

혼란변수일 수 있다. 그렇지만 지금까지 우울증과 같은

정신적 요인의 효과를 고려한 연구는 소수에 불과하다. 

본 연구는 VDT 작업자의 근골격계질환 증상 발생에

향을 미치는 것으로 알려진 컴퓨터 신체부담 작업요인

및 우울증과 같은 정신적 요인과 사회경제적 및 직무요인

과 같은 효과를 통제하 을 때, 직무스트레스가 신체부위

별 근골격계질환 증상과 어떤 관련성을 갖는지 파악하고

자 하 다. 

상 및 방법

1. 연구 상

2009년 8월부터 9월까지 일개 시도지역 국민건강보험

공단에서 근무 중인 총 644명에게 설문조사를 시행하

으며, 설문조사에 530명이 응하 다. 이 중 설문작성이

불성실한 1명을 제외한 529명(82.1%)을 분석 상으로

삼았다. 

2. 연구 방법

본 연구에 사용된 자기기입식 설문지는 사회인구학적 및

직무관련 요인, 컴퓨터 사용시간과 입력 및 검색작업에 소

요되는 비중을 묻는 문항과 직무스트레스 요인, 근골격계

질환 증상, 우울상태를 파악하기 위한 문항들로 구성되었

다. 신체부위별로 근골격계질환 증상수준을 파악하기 위해

Nordic 근골격계 설문지(Nordic Musculoskeletal

Questionnaire)를, 상지장애와 증상수준은 Quick

DASH(quick Disabilities of the Arm, Shoulder and

Hand Score), 목의 장애와 증상수준은 Northwick

Park 목통증 설문지(Northwick Park Neck Pain

Questionnaire)를 사용하 다. 직무스트레스요인은 측

정은 한국형 직무스트레스요인(Korea Occupational

Stress Scale, 이하 KOSS) 설문지 기본형을 사용하

다.

Nordic 근골격계 설문지는 역학적 연구를 목적으로 북

유럽각료회의(Nordic Council of Ministers)의 지원으

로 만들어졌으며, 그림과 함께 9개의 신체부위를 제시하

고, 해당부위에 지난 12개월간 근골격계에 문제가 있었

는지, 최근 1주일 동안 증상이 있었는지, 그리고 10점

척도의 시각통증척도(Visual Analogue Scale, 이하

VAS)으로 통증정도에 해 묻는 문항으로 구성되어 있

다19-23). DASH는 캐나다의 산업보건안전센터(Institue

for Work & Health, IWH)와 미국정형외과학회

(American Academy of Orthopedic Surgeons,

AAOS)에서 개발한 손, 팔, 어깨의 장애의 진단 설문지

로 전 세계적으로 광범위하게 사용되고 있으며, 본 연구

에서는 11개의 문항으로 구성된 DASH의 축약형인

Quick DASH를 사용하 다24-29). 이 설문지는 어느 쪽 손

이나 팔을 쓰는지 상관없이 증상 및 특정한 동작을 수행

하는 능력에 관한 질문들로 구성되어 있다. Northwick

Park 목통증 설문지는 목통증의 강도를 포함하여 목통증



으로 인해 나타날 수 있는 일상생활에서의 장애를 평가하

기 위한 9개의 문항으로 구성된 설문도구다30,31). Quick

DASH와 Northwick Park 목통증 설문도구는 5단계의

리커트 척도로 구성되어 있으며, 총점을 구하여 0점부터

100점 사이의 백분위 점수로 환산하도록 되어 있다.

Nordic 근골격계 설문지, Qucik DASH와 Northwick

Park 목통증 설문도구는 국내에서 번역되어 사용되고 있

으며, 신뢰도와 타당도가 검증되어 있다23,28,31). 본 연구에

서는 DASH와 Northwick Park 목통증 설문도구를 사

용하여 근골격계 질환자들의 증상 정도를 파악한 여러 연

구26,27,30)들을 참고하여 정상인과 다양한 근골격계 질환자

의 경계에 해당하는 10점 이상을 증상군으로 구분하 다.

KOSS32)는 총점수를 구한 후 전국 표준값의 4분위수를

기준으로 3개의 집단으로 구분하 다. 1~2사분위를 묶

어 기준집단으로 하고, 3사분위와 4사분위 집단과의 차이

를 비교하 다. 우울상태 측정은 CES-D(Center for

epidemiologic studies depression) 20문항을 사용하

다33,34). 본 연구에서는 21점 이상을 우울증 군으로 분류

하 다. 컴퓨터 신체부담 작업정도는 하루 중 컴퓨터 사

용 시간을 4시간 미만, 4~8시간, 8시간 이상으로 나누

고, 컴퓨터 사용의 주요부담 작업인 입력과 검색작업에

소요되는 시간 비율을 50% 미만, 50~79%, 80% 이상

으로 나누어, 이를 교차한 후 3단계 위험수준으로 구분하

다(Table 1). 이러한 구분은 고용노동부고시 제2011-

38호에서 제시한 근골격계 부담작업 중‘하루에 4시간

이상의 집중적으로 자료입력 등을 위해 키보드 또는 마우

스를 조작하는 작업’과 Job strain index35)를 참고한 것

이다.

성별, 나이, 체질량지수, 학력, 근속년수, 근무시간과

같은 사회인구학적 요인 및 직무관련 요인, 컴퓨터 신체

부담 작업정도를 포함하여 직무스트레스와 신체부위별 근

골격계질환 증상 간의 관련성을 파악하기 위해 다중로지

스틱 회귀분석을 하 다. 우울증은 신체화 증상을 흔히

동반하므로 직무스트레스와 근골격계 증상과의 관련성을

파악하기 위해 혼란변수로 고려해야 하지만, 근골격계질

환 증상 자체가 우울증에도 향을 미칠 수 있기 때문에,

우울증을 포함한 모형과 포함하지 않은 모형을 제시하

다. Nordic 근골격계 설문지를 통해 신체부위별로 근골

격계질환 증상의 교차비(Odds ratio)를 구하여, 신체부

위별 차이를 확인하 다. 통계적 유의수준은 0.05로 하

으며, 통계분석은 SPSS 18을 사용하 다.

결 과

1. 연구 상자의 일반적 특성

조사 상자 중 남자는 347명(65.5%), 여자는 182명

(34.4%)이었다. 연령 는 40세에서 49세 사이가 372명

(70.3%)로 가장 많았으며, 기혼자가 480명(90.7%)이었

다. 학력수준은 58명(11.0%)이 고등학교 졸업, 나머지

는 전문 학 또는 학교 이상의 학력을 갖고 있었다. 체

질량지수 27 kg/m2이상의 비만에 해당하는 경우는 27

명(5.1%)이었다. 현 직장에 근무했던 기간은 11년에서

20년 근무자가 355명(67.1%)로 가장 많았으며, 21년 이

상 근무자도 139명(26.3%)에 이르 다(Table 2). 

2. 사회인구학적 요인 및 직무관련요인과 상지 근

골격계 증상

Nordic 근골격계 설문지에서 최근 1주일간 시각통증척

도(VAS)가 5점 이상의 증상 경험자를 증상호소자로 설

정하여 목, 어깨, 팔꿈치, 손 부위의 증상 유무와 사회인

구학적 및 직무요인과 관련성 유무를 알아보기 위해 카이

제곱 검증을 시행하 다. 

팔꿈치 증상 호소자는 남자 7.5%, 여자 7.7%로 성별

간 차이가 없었으나, 목의 증상 호소자는 남자 29.7%에

비해 여자는 48.9%, 어깨 증상 호소자는 남자 28.8%에
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Table 1. The degree of physical load by computer task 

Work hour by computer use

<4 4-8 ≥8

Percentage of input < 50% 1 1 2

and search task 50-79% 1 2 3
≥ 80% 2 3 3

Table 2. General characteristics

Characteristics Number (%)

Sex Male 347 (65.6)
Female 182 (34.4)

Age (years) 20-39 88 (16.6)
40-49 372 (70.3)
50-59 69 (13.0)

Marriage Single 49 (19.3)
Married 480 (90.7)

Education level University 332 (62.8)
College 139 (26.3)
Middle school 58 (11.0)

Body Mass Index (kg/m2) <24.9 439 (83.0)
25.0-26.9 63 (11.9)
≥27.0 27 (15.1)

Work hour ≤40 61 (11.5)
41-48 359 (67.9)
>48 109 (20.6)

Employment duration (years) 0-10 35 (16.6)
11-20 355 (67.1)
≥21 139 (26.3)
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비해 여자 47.3%, 손의 증상 호소자는 19.6%에 비해

여자는 34.6%로 통계적으로 유의하게 높았다(p<0.001).

연령에 따른 증상 호소자는 목의 경우 20~39세 54.5%

인데 비해, 40~49세 33.1%, 50~59세는 30.4%로 나

이가 많을수록 유의하게 낮았으며(p<0.001), 어깨는

20~39세 46.6%, 40~49세 32.5%, 50~59세 34.8%

로 차이가 있었고(p=0.046), 손의 증상 호소자는 20~39

세에서 39.8%, 40~49세 22.3%, 50~59세 18.8%로

유의한 차이가 있었다(p<0.001)(Table 3).

결혼이나 체질량지수, 근무기간에 따른 각 신체부위별

증상 호소자는 유의한 차이를 보이지 않았다. 근무시간이

40시간 이하인 집단에 비해 초과 근무를 하는 집단에서,

목, 어깨, 팔꿈치의 통증 유병률이 다소 높았으나 통계적

으로 유의한 수준은 아니었다. 교육수준에 따라 팔꿈치

통증에서만 유의한 차이를 보 다(p=0.015)(Table 3).

이는 Northwick Park 목통증 설문도구와 Quick

DASH 설문도구를 통해 얻은 증상군과도 유사한 양상을

보 다. Northwick Park 목통증 설문과 Quick DASH

로부터 얻은 원점수를 100분위 점수로 환산하여 10점 이

상의 통증이나 장애를 호소하는 집단을 증상군으로 구분하

는데, Northwick Park 목 증상군은 남자가 38.9%에

비해 여자가 59.9%로 더 유의하게 높았으며(p<0.001),

Quick DASH 상지 증상군도 남자 27.7%에 비해 여자가

54.4%로 더 높았다(p<0.001). 연령에 따라서도

Northwick Park 목 증상군은 20~39세에서 61.4%인

데 비해 40~49세 42.5%, 50~59세는 46.4%로 유의하

게 더 낮았으며(p=0.006), Quick DASH 상지 증상군은

20~39세가 48.9%에 비해 40~49세 34.7%, 50~59세

에서 33.3%로 유의하게 더 낮았다(p=0.037)(Table 3).

3. 직무스트레스, 신체적 부담요인과 목, 상지근골

격계 질환과 관계

KOSS와 신체부위별 근골격계 증상 유무와의 관련성

카이제곱 검정으로 분석하 다. Nordic 근골격계 증상군

중 목 증상 호소자는 KOSS 총점수 1~2사분위에 해당

하는 기준집단이 24.4%에 비해 3사분위집단은 42.9%,

4사분위집단은 50.0%로 유의한 차이를 보 다

(p<0.001). 어깨 증상 호소자는 KOSS 총점수 1~2사분

위에서 26.1%, 3사분위 40.4%, 4사분위 45.4%로 유

의한 차이를 보 다(p<0.001). 반면 팔꿈치 증상 호소자

는 차이가 없었으며, 손 증상 호소자는 1~2사분위가

20.2%, 3사분위 26.1%, 4사분위가 31.5%로 유의한

차이를 보 다(p=0.049). Northwick Park 목통증 설

문지와 Quick DASH를 통해 얻은 증상 호소율도 유사

한 양상을 보 다. Northwick Park 목 증상군은

KOSS 총점수 1~2사분위는 33.2% 으나, 3사분위는

52.8%, 4사분는 61.5%로 유의한 차이를 보 으며

(p<0.001), Quick DASH 상지 증상군도 KOSS 총점수

1~2사분위는 26.5% 으나 3사분위 39.8%, 4사분위는

52.3%로 유의한 차이를 보 다(p<0.001)(Table 4).

직무스트레스의 하위 역별로 보면‘과다한 직무요구로

인한 부담’이 모든 신체부위의 근골격계 증상과 유의한

관련성을 보 고, ‘사회적 지지의 부족’과‘보상부족’에

서는 손을 제외한 모든 역에서 관련성을 보이지 않았

다. 신체부위별로 보면 목 증상은‘직무환경적 요인’,

‘과다한 직무요구로 인한 부담’, ‘직무자율성 부족’, ‘직

무불안정’, ‘비합리적 조직체계’, ‘비합리적 직장문화’에

서 관련성이 있었다. 어깨는‘과도한 직무요구로 인한 부

담’, ‘직무불안정’, ‘불합리한 조직체계’에서 관련성을

보 고, 팔꿈치와 손의 경우는‘과도한 직무요구로 인한

부담’에서만 관련성을 보 다. Northwick Park 목 증

상의 경우, ‘직무환경적 요인’, ‘과도한 직무요구로 인한

부담’, ‘직무자율성의 부족’, ‘직무불안정성’, ‘비합리적

조직체계’, ‘비합리적 직장문화’에서 관련성을 보 으며,

Quick DASH 상지 증상은‘직무환경적 요인’, ‘과도한

직무요구로 인한 부담’, ‘직무자율성의 부족’, ‘직무불안

정’, ‘ 비합리적 조직체계’, ‘비합리적 직장문화’에서 유

의한 관련성을 보 다. Nordic 근골격계질환 증상의 경

우 목은 8개 중 6개의 항목에서, 어깨는 8개 중 3개의

항목에서, 팔꿈치는 1개의 항목에서, 손은 2개의 항목에

서 관련성이 있었고, Northwick Park 목 증상의 경우

8개 중 6개, Quick DASH 상지 증상의 경우 8개 중 6

개의 직무스트레스 항목에서 관련성을 보 다(Table 4).

KOSS 하위항목과 근골격계질환 증상 간의 로지스틱

회귀분석에서, 모든 Nordic 근골격계 증상과‘과도한 직

무요구로 인한 부담’항목은 네 가지 신체부위 모두에서

유의한 관련성을 보 다. 반면 Nordic 목 증상은‘비합

리적 조직체계’항목에서만, 어깨 증상은‘직무불안정’

항목에서만 유의하 다. 손 증상의 경우‘직장에서의 사

회적 지지 부족’항목에서 유의한 관련성을 보 고, 팔꿈

치도‘과도한 직무요구로 인한 부담’항목을 제외하면 유

의한 관련성을 보이는 KOSS 하위 항목은 없었다.

Northwick Park 목 증상에서는‘비합리적 조직체계’

항목에서, Quick DASH 상지 증상은‘직무불안정’항

목에서 유의한 관계를 보 다(Table 5).

컴퓨터 신체부담 작업정도를 3단계로 구분하여 근골격

계 증상 유무와의 관련을 파악하기 위해 카이제곱 검정에

서, Nordic 근골격계 증상군 중 목, 어깨, 팔꿈치, 손 4

가지 신체부위모두 육체적 부하가 증가할수록 증상 유병

률이 증가하는 양상을 보 다. Northwick Park 목 증

상군, Quick DASH 상지 증상군에서도 신체부담 작업

송한수 등∙일부 VDT작업 사무직 근로자에서 직무스트레스와 신체부위별 근골격계질환 증상의 차이
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정도가 증가할수록 증상 호소자가 유의하게 증가하 다

(Table 6).

4. 직무스트레스와 신체부위별 근골격계 증상

KOSS와 신체부위별 근골격계질환 증상 간 관련성을

성, 나이, 교육수준, 근무시간, 근무기간, 컴퓨터 신체부

담 작업정도를 포함한 다중로지스틱 회귀분석 모형을 제

시하 다(Table 7, model 1). Nordic 근골격계 증상군

중 목 증상군의 교차비는 KOSS 총점수 1~2사분위에

비해 3사분위는 2.45 (95% CI 1.55~3.89), 4사분위는

3.38 (95% CI 2.07~5.53)이었다. 어깨 증상군의 교차

비는 3사분위에서는 1.90 (95% CI 1.20~2.99), 4사분

위에서는 2.39 (95% CI 1.47~3.89)이었다. 팔꿈치 증

상군의 교차비는 3사분위에서 1.04 (95% CI

0.45~2.37), 4사 분 위 에 서 는 0.90 (95% CI

0.37~2.16)으로 직무스트레스와 팔꿈치 증상군간에는

관련성이 없었다. 손 증상군의 교차비는 3사분위에서

1.39 (95% CI 0.84~2.31), 4사분위에서 1.84 (95%

CI 1.09~3.13)이었다. Northwick Park 목 증상군의

교차비는 4사분위에서 3.38 (95% CI 2.09~5.46)으로

Nordic 근골격계 목 증상군의 교차비와 유사한 수준을

보 다. Quick DASH 상지 증상군의 교차비는 4사분위

에서 2.97 (95%CI 1.81~4.86)이었다.

우울증을 모형에 포함한 분석에서(Table 7, Model

2), Nordic 목 증상군의 4사분위 집단 교차비는 2.92

(95% CI 1.76~4.84), 어깨 증상군은 4사분위 집단이

1.96 (95% CI 1.18~3.24)이었다. Nordic 팔꿈치와

손 증상은 우울증을 포함한 경우 통계적으로 유의하지 않

았다. Northwick Park 목 증상의 경우는 목 증상 교차

비가 4사분위수에서 2.73 (95% CI 1.66~4.49)이었다.

Quick DASH 상지 증상 교차비는 4사분위수인 경우

2.18 (95% CI 1.29~3.68)이었다(Table 7). 

고 찰

기존 연구에 의하면 직무스트레스 하위항목 중‘과도한

직무요구에 의한 부담’은 상 적으로 근골격계 증상과 뚜

렷한 관련성을 보이고 있다36-39). 이는‘과도한 직무요구에

의한 부담’이 노동강도를 반 하기도 하고, 업무의 신체

적 부담과도 연관이 되어 있기 때문인 것으로 볼 수 있

다. 본 연구에서도‘과도한 직무요구에 의한 부담’과 신

체부담 작업정도는 유의한 관련성 보 다. 그렇지만 다양

한 직무스트레스 요인과 근골격계질환과 관련성이나 인과

관계를 탐색한 연구결과들에 의하면, ‘과도한 직무요구에

의한 부담’을 제외한 다른 직무스트레스 요인들은 연구

송한수 등∙일부 VDT작업 사무직 근로자에서 직무스트레스와 신체부위별 근골격계질환 증상의 차이
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상자들에 따라 관련성의 정도에 있어 다양한 차이를 보

다36-39). 이는 연구 상의 직업적 특성이나 업무에 따라 주

요 스트레스 요인이 다르기 때문인 것으로 판단된다. 본

연구에서는 사회적 지지부족, 보상부족에서는 근골격계질

환 증상과 관련성이 없었지만, 업무자율성 부족, 직무불

안정, 조직체계 문제, 직장문화 문제 등에서 관련성을 보

다.

본 연구결과는 직무스트레스가 근골격계질환 증상에 미

치는 향이 신체부위에 따라 다를 수 있다는 점을 시사

하고 있다. 주로 목과 어깨의 근골격계 증상은 직무스트

레스와의 연관성이 뚜렷한 반면, 손과 팔꿈치의 증상은

연관성이 뚜렷하지 않았다. 성, 나이, 교육수준, 근무시

간, 근무기간, 컴퓨터 신체부담 작업정도 및 우울증을 통

제한 분석모델에서 목과 어깨의 경우, 직무스트레스요인

총점수가 높을수록 근골격계질환 증상 호소율도 높아졌으

나 팔꿈치와 손의 경우에는 관련성이 확인되지 않았다.

반면 팔꿈치와 손은 컴퓨터 신체부담 작업정도와 높은 관

련성을 보 으나, 목과 어깨의 경우 상 적으로 관련성이

낮았다. Northwick Park 목 증상 결과도 컴퓨터 신체

부담 작업정도와 관련성이 없었지만, 직무스트레스는 관

련성을 보 다. 어깨, 팔, 손, 손가락 등 상지의 증상 전

체를 평가하는 Quick DASH의 경우에도 직무스트레스

와 관련성이 뚜렷하 고, 컴퓨터 신체부담 작업정도의

향도 Northwick Park 목 증상에서보다 컸다.

이러한 결과는 목과 어깨의 근골격계 증상만이 직무스

트레스와 연관성이 있다는 결과는 63건의 코호트 연구와

환자 조군 연구를 분석한 da Costa와 Vieira의 최근

메타연구36)와 Van Rijn 등의 어깨, 팔꿈치, 수근관증후

군의 정신사회적 요인과의 관련성에 관한 메타연구들37-39)

의 결론과도 일치한다. 이 연구들에 의하면 목, 어깨, 허

리의 근골격계 질환과 정신적 요인과의 인과관계를 지지

하는 연구결과가 많은 반면, 손목과 손, 엉덩이, 무릎,

발목과 발에서는 정신적 요인과의 인과관계를 지지하는

연구결과는 부족했다. 어깨의 견봉하 충돌증후군, 회전근

개손상, 이두박근건염과 같은 근골격계 질환의 업무관련

요인을 파악하기 위한 van Rijn 등의 메타연구를 보면,

17개의 연구 중 3개의 단면연구가 정신적 스트레스와의

관련성을 탐색하 는데, 이 중 2개의 연구에서 직무요구

에 의한 스트레스에서만 유의미한 관련을 보 다. 반면

Haahr와 Anderson는 외상과염과 직무스트레스와의 관

련성에 관한 연구40)를 수행하 는데, 여성들의 경우에만

한정하여 낮은 직무자율성과 직장에서의 낮은 사회적 지

지가 관련성이 있었다. 

직무스트레스가 신체부위 중 주로 목과 어깨의 근골격

계 질환에 향을 주는 이유를 밝히는 연구는 드물다. 다

만, 상부 승모근(upper trapezius muscle)이 스트레스

에 의한 향에 민감한 것으로 알려져 있고, 상부 승모근

은 실험적으로 유발된 스트레스에 의해 근육활성도가 증

가한다는 사실이 여러 연구에서 확인된다41-43). 정신적 스

트레스와 근골격계질환 사이의 인과관계를 설명하는 생물

학적 기전에 한 견해는 다양하다. 첫번째는 스트레스에

한 중추신경계의 반응에 주목한다. 스트레스에 한 반

응으로 신체화 증상 표현에는 우울 및 분노 반응과 함께

중요한 요소인데, 스트레스에 한 반응으로 통증에 한

역치가 감소하여 쉽게 증상을 나타낼 수 있다고 한다. 또

한 스트레스는 시상하부-뇌하수체-부신축(hypothalamic

pituitary-adrenal axis)을 활성화되어 근골격계질환

통증 유발에서 중요한 역할을 할 것으로 추정되고 있다
44,45). 두번째는 스트레스에 의한 지속적인 근긴장의 유발

이다46). 정신적 스트레스가 근긴장도를 증가시켜 낮은 역

치 운동단위(small, low-threshold motor unit)가 만

성적으로 활성화된다. 지속적인 근수축은 운동종판의 활

성도 증가로 이어지고, 에너지 위기가 유발되어 통증유발

점(trigger point)이 형성되면서 만성적인 통증이 발생

한다47). 이는 컴퓨터 작업자에게서 흔히 발생하는 근막통

증후군의 기전이다. 세 번째는 스트레스에 의한 염증반응

이다. 반복적이고 과도한 힘을 사용하는 신체부담 작업을

장기적으로 수행하면 근육과 건에 손상을 유발할 수 있

다. 손상된 조직은 염증반응을 거쳐 정상조직으로 회복된

다. 그러나 손상이 지속적으로 반복되는 경우 정상조직으

로 회복되지 않고 퇴행성 변화가 일어날 수 있다. 이러한

퇴행성 변화의 과정에 IL-1β, TNF-α, IL-6과 같은 다양

한 싸이토카인이 관여한다. 정신적 스트레스가 이러한 싸

이토카인의 작용에 향을 줌으로써 근골격계의 퇴행성

변화와 질환을 유발하는 것으로 보고 있다. 이러한 가설

은 신체적 부담과 정신적 스트레스가 결합으로 인한 근골

격계 질환의 발생을 설명할 수 있는 기전이며, 이 기전은

시상하부-뇌하수체-부신축 활성화 기전과 연관되어 있다
45).

본 연구에서는 직무스트레스와 근골격계질환 증상과 관

련성을 확인하는데 우울증을 보정한 모델과 보정하지 않

은 결과를 제시하 다. 우울증은 목, 어깨, 팔꿈치 통증

그리고 Northwick Park 목 증상, Quick DASH 상지

증상에서 독립적인 변수임을 확인할 수 있었다. 또한 우

울증을 보정하지 않았을 때에 비해 우울증을 보정한 경우

각 신체부위별 근골격계 증상에 한 직무스트레스의 교

차비가 일관되게 감소한 반면, 컴퓨터 신체부담 작업정도

교차비는 거의 변화가 없었다. 이러한 결과는 개인의 우

울증이 직무스트레스에 한 주관적 인식에 향을 준다

는 가설을 지지한다고 판단된다.

사무직 근로자들의 신체부담 요인은 주로 컴퓨터의 사

용과 관련되어 있다. 컴퓨터를 사용하며 장시간 정적인

송한수 등∙일부 VDT작업 사무직 근로자에서 직무스트레스와 신체부위별 근골격계질환 증상의 차이
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자세를 취하거나 반복적으로 손을 사용하는 작업과 같은

신체부담 요인이 주요 원인이 된다. 이러한 부담 요인을

파악하기 위한 도구로 컴퓨터 작업에 관한 OSHA 체크

리스트48)가 흔히 사용되지만, 인간공학적 개선을 위한 개

별항목에 한 평가도구로 전반적인 노출을 평가하기에는

미흡하다. 본 연구에서는 컴퓨터 사용시간와 사용빈도를

조합하여 육체적 부담의 수준을 3단계로 구분하 다. 분

석 결과 모든 근골격계 증상과 본 연구에서 정의한 컴퓨

터 사용에 따른 부담수준은 일관된 용량-반응관계를 보

여, 본 연구에서 제시한 방법이 비교적 타당성이 있는 것

으로 보인다. 저자들은 컴퓨터를 사용하는 사무직을 위한

관찰적 평가기법으로 제안된 컴퓨터 사용자를 위한 수정

된 RULA (modified RULA for computer user)49)를

자기기입식 설문지로 삽화와 함께 구성하여 적용하 으

나, 그 결과가 컴퓨터 사용시간 및 입력작업에 소요되는

시간적 비율로 수렴되는 양상을 보 으며, 개별 문항의

신뢰도와 타당도가 만족스럽지 못했다. 

본 연구의 가장 중요한 한계점은 근골격계질환 증상으

로 인해 업무를 변경하거나 전환했을 가능성을 배제하지

못했다는 점이다. 즉 단면연구로 인한 건강근로자 효과

(healthy worker effect)를 통제할 수 없었다. 근골격

계질환에 한 단면연구는 연구 상에게 쉽게 접근할 수

있고, 조사에 필요한 비용부담이 적기 때문에 상 적으로

많이 적용되어왔다. 그러나 이러한 연구방법은 부분 병

리학적 소견에 기반한 진단이 아니라 설문도구를 사용하

여 다소 주관적일 수 있는‘증상’에 따른 진단에 기반하

고 있다. 본 연구도 이러한 한계점을 함께 갖고 있어서

업무관련 요인과 근골격계질환 간에 인과관계를 밝히는

데에 제한점이 따른다. 

본 연구는 Nordic 근골격계 증상 설문지뿐만 아니라,

특정 신체부위의 통증과 기능적인 문제를 포괄적으로 파

악할 수 있는 Northwick Park 목 통증 설문도구와

Quick DASH 설문도구를 함께 사용하여 검증함으로써

분석결과의 신뢰성을 높이고자 했다. 또한 직무스트레스

와 근골격계질환과 관련성을 신체부위별로 접근함으로써

목 및 어깨 증상이 팔꿈치와 손에 비해 직무스트레스와

연관성이 높았다는 점을 확인하 고, 우울증이라는 변수

를 보정하 음에도 이러한 연관성이 유지되었다는 점을

확인하 다. 이러한 결과는 근골격계질환의 산업보건관리

를 위해서는 신체부담 작업뿐만 아니라 직무스트레스에

한 관리가 함께 고려되어야 함을 의미한다.

요 약

목적: 컴퓨터 작업을 수행하는 사무직 근로자들이 호소

하는 목, 어깨, 팔꿈치, 손부위의 근골격계질환 증상과

직무스트레스와 관련성을 파악하고, 신체부위별로 관련성

의 차이가 있는지 알아보고자 하 다.

방법: 2009년 8월부터 9월까지 국민건강보험공단 일개

지역 529명에 한 설문조사 결과를 분석하 다. 설문지

는 인구학적인 요인, 직무관련 요인, 직무스트레스

(KOSS), 컴퓨터 신체부담 작업정도와 근골격계질환 증

상을 조사를 위해 Nordic 근골격계증상 설문, Quick

DASH, Northwick Park 목통증 설문지 및 CES-D로

구성되어 있다. 신체부위별 근골격계질환 증상과 직무스

트레스와 관련성 규명하기 위해 인구학적요인, 직무요인,

신체부담 정도와 우울증을 추가한 로지스틱 회귀분석 모

델을 각각 제시하 다. 

결과: Nordic 근골격계 증상 설문도구에서 지난 1주일

간 증상이 있었고, VAS 10점 척도에서 통증정도가 5점

이상인 경우를 증상군으로 하 을 때, 목 통증 군은 낮은

직무스트레스군(1~2사분위)에 비해 높은 직무스트레스

군(4사분위)에서 성, 연령, 근무시간, 근무경력, 신체적

부담, 우울증을 보정한 교차비가 2.92 (95% CI

1.76~4.84)이었다. 어깨 증상군은 1.96 (95% CI

1.18~3.24), 팔꿈치 증상군은 0.55 (95% CI

0.21~1.43), 손 증상군은 1.71 (95% CI 0.99~2.95)

이었다. Northwick Park 목통증 설문도구, Quick

DASH에서 100점 척도 중 10점 이상에 해당되는 경우

를 증상군으로 하 을 때, 목증상 군은 기준 직무스트레

스군(1~2사분위)에 비해 높은 직무스트레스군(4사분위)

의 보정된 교차비가 2.73 (95% CI 1.66~4.49)이었고,

상지 증상군은 2.18 (95% CI 1.29~3.68)이었다.

결론: 목과 어깨 증상은 직무스트레스와 뚜렷한 관련성

을 보인 반면, 팔꿈치, 손의 통증은 관련성이 낮거나 모

호했다.
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