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ABSTRACT 

The physiological and biochemical responses of healthy men and women to life stress were measured in order to 
investigate the correlation between these two responses under the normal situation. Heart rate variability (HRV), skin 
temperature, blood pressure (BP), heart rate (HR) and galvanic skin response (GSR) were selected as physiological stress 
indices and salivary cortisol level was used as a biochemical stress biomarker. Twenty six (male 14 and female 13) college 
students were participated in the experiment. Female showed the significant higher value of salivary cortisol level (p<0.01), 
diastolic BP (p<0.01), and HR (p<0.01) than male. The difference of skin temperature between forehead and fingertip 
correlated significantly with salivary cortisol level (p<0.01). The LF(low frequency)/HF(high frequency) ratio of HRV also 
correlated significantly with salivary cortisol level (p<0.01). However, BP, HR and GSR correlated insignificantly with 
salivary cortisol level. We suggest that LF/HF ratio of HRV and skin temperature may be good indices for the assessment 
of life stress, and may apply to measure the stress level of individual in real time. 
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1. 서 론 

스트레스는 인간의 사회활동에서 다양하게 발생하는 유기

체의 반응 현상을 설명하는 말로 Selye(1979)는 스트레스

를 일으키는 외부적인 자극을 스트레스인자(stressor)라 부

르고, 스트레스인자에 의한 유기체의 비특이 반응을 스트레

스라 정의하였다. 일상생활에서 경험하는 다양한 사건은 스

트레스인자로 작용하며 이에 대한 대처가 부적절하면 인체

의 항상성(homeostasis)이 파괴되어 정신 및 신체 질환의 

발생에 영향을 주며, 인체의 면역반응에 부정적인 영향을 주

어 질병에 대한 대처능력을 떨어뜨려 다양한 만성 질환에 대

한 감수성을 높일 수 있다(Lipowski, 1985). 그러나 같은 

상황에서도 스트레스에 대한 반응은 개인에 따라 차이가 있

을 수 있고, 스트레스 개념 그 자체가 가지고 있는 모호성 

때문에 적절히 대처하기가 어려운 것도 사실이다(Lazarus 
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and Folkman, 1984). 하지만 인간은 적절한 스트레스가 

있을 때 생산성이 최적이 된다는 연구 결과들을 볼 때 스트

레스가 인체에 항상 부정적인 것은 아니다(Welford, 1973). 

즉, 스트레스라고 해서 반드시 우리에게 해로운 것만은 아니

며 적당한 스트레스는 오히려 적절한 긴장감을 유지시켜 더 

나은 삶을 만들어 가는 원동력이 될 수 있다. 따라서 스트레

스란 그 자체에 의해 결정되는 것이 아니라, 어떻게 받아들

여지고 조절되는가에 의해 결정된다. 

스트레스는 정도의 문제로 그 강도가 높을 때, 혹은 너무 

오래 지속되면 개인의 능력을 감소시킬 뿐 아니라 건강에 유

해한 결과를 초래하게 되며 그로 인해 일에 대한 의욕 및 

성과, 생활태도 등이 영향을 받는다(NIOSH, 1999). 실제로 

스트레스가 높은 경우 산업현장에서 스트레스 관련 건강상

의 다양한 문제가 발생하여 근로자에 대한 의료비용이 급증

하고(Cooper, 1996; Manning, et al., 1996), 인간의 정보

처리에 부정적인 영향을 주어 기업의 생산성이 저하되며

(Driskell and Salas, 1996), 안전사고가 일어날 가능성이 

높음을 보여주고 있다(Bowles, et al., 2000; Quick 1998). 

우리나라도 산업현장에서 스트레스의 영향으로 각종 질병에 

시달리는 근로자가 급증하고 있다. 2005년 한 해 동안 업무

상 질병으로 인한 사망자가 1,095명이었는데, 이 중 뇌혈관 

및 심장 질환에 의한 과로사가 608명으로 55.5%에 이르는 

것으로 나타났는데(노동부, 2005), 이러한 뇌혈관 및 심장 

질환 원인의 75%는 스트레스와 관련이 있는 것으로 알려져 

있다(Belkic, et al., 2004). 2001년 우리나라 245개 사업

장의 근로자 6,977명을 대상으로 스트레스 수준을 조사한 

보고에 따르면 건강군 331명(5%), 잠재 스트레스군 4,541

명(73%), 고위험 스트레스군이 1,346명(22%)으로 조사 

대상자 중 약 22% 가량은 극도의 스트레스를 받고 있어 장

기화될 경우 심혈관계 질환이나 과로사로 진행될 위험성을 

갖고 있는 것으로 나타났다(하미나 등, 2001). 미국의 한 조

사 연구에서는 전체 직장인의 약 40%가 업무로 인해 스트

레스를 겪고(NIOSH, 1999), 근로자의 75%가 이전 세대보

다 업무상 스트레스가 크다고 인식하고 있으며 스트레스가 

높다고 보고한 근로자들에게서 의료비가 거의 50% 더 지출

되었음을 보고하였다(Goetzel, et al., 1998). 이처럼 스트레

스로 인해 파생되는 결과가 크기 때문에 구미 선진국에서는 

정부차원의 가이드라인을 작성하여 사업장내의 예방관리 시

스템을 마련하고 있으며 개인이나 조직 모두에서 스트레스 

정도를 정확히 측정하여, 이를 바탕으로 스트레스의 부작용

을 줄이고 예방할 수 있는 효과적인 스트레스 관리 기술을 

개발하고 있다. 

인간의 스트레스 반응은 광범위하고 종합적으로 나타나

는 현상이지만 일반적으로 심리적(perceptual response), 

행동적(behavioral response), 그리고 신체적(physical 

response)인 스트레스 반응으로 나누어서 측정 및 평가한

다(Cohen, et al., 1997). 스트레스인자에 노출되면 인체는 

이에 저항 혹은 적응하기 위한 힘과 에너지를 마련하기 위해 

교감신경계를 활성화 시키고 부교감신경계의 작용을 억제함

으로써 심장박동 증가, 혈압 증가, 발한, 근육 긴장, 위와 장

의 운동 감소, 면역반응 억제 등과 같은 다양한 생리적 변화

를 보인다(Hancock, 2001). 

스트레스는 본질적으로 광범위하고 추상적이며 매우 주관

적인 내용들을 포함하고 있어서 그 측정이 매우 어려운 특징

이 있지만 다양한 형태의 스트레스인자에 대한 스트레스 

수준을 평가하기 위해 여러 가지 방법이 사용되고 있다. 심

리적 스트레스 반응에 대한 평가는 스트레스인자에 대한 주

관적인 평가나 지각을 측정함으로써 이루어지는 데 개인의 

인지적 상태가 근간이 되며 자기보고식 설문지 형태를 통하

여 점수를 만들어 개인 스트레스의 척도로 사용하게 된다

(Cohen, et al., 1997). 설문지를 사용하는 검사는 개인의 

스트레스 수준을 임상적으로 측정하고 평가하기 위하여 정

신·심리 전문가가 가장 많이 사용하는 방법으로 표준화된 

설문지를 이용함으로써 결과의 비교 가능성을 높일 수 있

고 비교적 객관적이고, 솔직하고, 정확한 정보를 입수할 수 

있는 장점이 있으나 수검시간이 길고 결과 해석 및 분석에 

상당한 전문성이 요구되며 개인의 주관이 크게 반영되어 임

상 척도의 신뢰성과 타당성이 부족하고 수검자의 응답 편이

(response bias)가 발생할 수 있는 단점이 있다(Andre and 

Wickens, 1995; Quick, 1998). 행동적 스트레스 반응은 

집중력 및 정보처리 능력의 저하 등을 들 수 있는데 per- 

formance test 등을 통해 측정할 수 있다(Hancock and 

Vasmatzidis, 1998). 신체적 스트레스 반응은 자율신경 활

동 등의 생리적 스트레스 반응과 내분비학적 및 면역학적 변

화를 포함하는 생화학적 스트레스 반응으로 구분하여 측정

할 수 있다(Cohen, et al., 1997). 생리적 스트레스 반응은 

스트레스인자에 대한 여러 가지 생리적 변화를 측정하여 스

트레스의 척도로 사용한다. 이런 생리적 측정치들을 얻기 위

해서는 특정한 장치가 필요하고 측정 센서를 신체에 부착하

고 측정함으로써 행동에 제약을 주는 단점은 있으나 비교적 

일관적이고 신뢰성 있는 측정 방법이다(Tsang and Wilson, 

1997; Kramer, 1991). 생화학적 스트레스 반응은 혈청 

(serum), 타액(saliva), 소변(urine) 등에서 측정할 수 있는 

호르몬이나 신경전달물질의 양을 측정하는 것으로 이 중 코

티졸(cortisol)이 인간의 스트레스 정도를 정확히 나타내는 

신뢰성 있는 생체지표로 사용된다(김동수 등, 2004; Mc- 

Ewen, et al., 1997). 

스트레스로 인하여 유발되는 각종 유해 현상들을 방지하

기 위해서는 효과적인 스트레스 관리 프로그램 구축이 필요

하다. 이를 위해서 조직 내 스트레스 수준을 정확히 측정, 분
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석하고 스트레스 수준이 높은 개인 혹은 작업군을 대상으로 

이 스트레스를 유발하는 스트레스인자를 파악하여 이를 개

선할 수 있는 방안을 강구하여 실행하고 이의 효과를 평가

하여 환류하는 순환 과정을 거치게 된다(NIOSH, 1999). 따

라서 성공적인 스트레스 관리 프로그램의 관문은 개인의 스

트레스 수준을 정확히 진단하고 이해하는데 있고 이를 위해 

위에서 언급한 여러 가지 방법을 통해 측정한 연구들이 많이 

있지만, 인간의 경우는 그 반응이 단순하지 않아 개인의 문

화적, 사회적 경험 등에 의해 다르게 나타날 수도 있어 인체

의 복잡성 만큼이나 그 결과가 다양하여 각각의 독립적인 

측정으로는 측정과 평가의 신뢰도를 높이는데 한계가 있다

(Hancock, 2001). 복잡화된 현대사회의 일상생활은 스트레

스와 깊이 연결될 수밖에 없으며 그것이 신체건강과 밀접히 

연관되어 있음을 인식함에도 불구하고 현재는 정량화되고 

신뢰성 있는 측정 방법이 없으며 단지 전문의에 의한 심리사

회적, 정성적 측정과 판단에 그치고 있는 실정이다. 따라서 

각각의 반응 차원에서 독립적으로 평가되는 스트레스 반응 

측정의 상관성을 고려하여 스트레스를 정량적으로 평가할 

수 있는 모형을 개발하여 작업자 개인의 스트레스 수준을 정

확히 평가하고 스트레스를 유발하는 요인을 파악하여 개선

함으로써 작업장 혹은 일상생활 중 스트레스로 인하여 발생

되는 여러 가지 부작용을 예방할 필요가 있다. 

이를 위해 스트레스에 대한 심리적 반응과 생화학적 반응

과의 관계에 대한 연구(김동수 등, 2004)를 수행한 바 있다. 

이 연구에서는 정상인에 있어 생화학적 지표와 자기보고식 

심리적 지표들과의 상관성은 유의하지 않으나, 상대적으로 

높은 생활 스트레스를 경험하는 조건에서는 상관성이 유의

미하게 높아서 두 도구가 상호 변환될 수 있고 이 경우 개인

간 편차가 상대적으로 큰 자기보고식 심리적 지표보다는 생

화학적 신호인 코티졸이 정량적으로 스트레스의 수준을 더 

정확히 나타낼 수 있다고 보고하였다. 이에 연속하여 본 연

구에서는 일상적인 생활을 하는 피실험자 집단을 대상으로 

스트레스의 생화학적 반응으로서 스트레스 호르몬인 타액 

코티졸 수준과 생리적인 스트레스 반응과의 상관관계를 비

교 분석하고자 한다. 

2. 실 험 

2.1 피실험자 

개인차에서 발생하는 스트레스 반응의 편차를 최소화하고 

객관적인 비교 분석을 위해 건강한 젊은 남녀 집단인 공군사

관학교 생도 중에서 단순랜덤추출 방법으로 27명을 추출하

였으며 남자가 14명 여자는 13명이고 평균 연령은 남자가 

20.9±1.7세, 여자가 20.2±1.3세 이었다. 

2.2 실험 절차 

피실험자들에게는 실험 전날 실험 목적 및 실험 과정에 

대한 설명을 한 후 수면 상태가 스트레스에 많은 영향을 주

므로 피실험자 개인당 8시간의 순수한 수면시간 확보를 위

해 오후 9시 30분부터 수면을 준비하여 적어도 오후 10시

부터 잠이 들어 다음 날 오전 6시까지 수면을 취하도록 하

였다. 스테로이드 호르몬은 일일 변화가 심하므로 동일 시간

대에 샘플을 얻어야 하기 때문에 실험 당일 기상 1시간 경

과 후에 타액 내 코티졸의 측정을 위해 타액 샘플을 채취하

였다. 심박수 역시 일중 변동(circadian rhythm)을 보이므

로 이 영향을 통제하기 위하여 심박수를 포함한 모든 생리적 

반응 측정은 오전 8시에서 12사이에 실시하였으며 피실험자 

개인별로 측정에 필요한 전극 부착 및 교정(calibration)이 

20분간 진행되었고, 침대에 누운 이완 상태에서 5분간 측정

하였다. 

2.3 타액 코티졸 측정 

스트레스 호르몬인 코티졸 측정을 위해 일시적으로 스트

레스를 유발할 수 있고 개인차를 증폭시킬 가능성이 있는 

혈액 채취에 의한 검사 대신에 타액 코티졸을 Enzyme-

linked immunoassay(EIA)를 통하여 분석하였다. 타액 시

료는 오전 7시경에 흡수용 면봉을 포함하는 salivette을 이

용하여 약 2ml의 타액을 피실험자의 혀 밑에서 채취하였다. 

면봉에 흡수된 타액 시료는 원심 분리되어 차후 EIA 실험을 

위하여 -20℃에서 냉동보관 되었다. 코티졸 EIA는 Sali- 

vary cortisol EIA kit를 구입하여 사용하였다(Salimetrics, 

PA, USA). EIA 프로토콜은 Salimetrics에서 제공한 절차

를 따랐으며, 표준물질의 범위는 0.07ng/ml에서 18ng/ml 

이었다. 정량은 ThermoLab system사의 Multiskan을 이

용하여 450 nm에서 측정된 후 변환하여 얻어졌다. 

2.4 생리신호 측정 

스트레스에 대한 생리적인 반응을 측정하기 위한 생리신호

는 심전도(electrocardiogram; ECG), 혈압(blood pressure; 

BP), 심박수(heart rate; HR), 피부온도(skin temperature) 

그리고 피부전도도(galvanic skin resistance; GSR)이었

으며 이 중에서 혈압을 제외한 나머지는 MP150 시스템

(Biopac systems, CA, USA)을 베이스로 하여 심전도와 

심박수 측정을 위해 ECG100C, 피부온도 측정을 위해 

SKT100C, 그리고 피부전도도 측정을 위해 GSR100C를 
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각각 이용하였다. 심전도는 lead II를, 피부온도는 피실험자

의 오른쪽 검지 끝과 관자놀이에 온도 센서를 각각 부착하여 

온도를 섭씨(℃)로 측정한 값이고, 피부전도도는 피실험자의 

왼쪽 손 검지와 중지 끝부분에 전극을 각각 부착하여 측정한 

값이다. 신호의 샘플링 주파수는 250samples/sec로 설정하

였다. 혈압은 전자혈압계(Tensoval, 독일 Hartmann)를 이

용 좌측 상완에서 앉은 자세로 수축기 혈압과 이완기 혈압을 

측정하였다. 

2.5 생리신호 분석 방법 

Biopac 시스템을 통하여 수집된 자료는 자체 분석 시스템

인 AcqKnowledge(version 3.7.3)을 사용하여 분석하였다. 

심전도는 심박수 변이(heart rate variability; HRV)를 추출

하기 위하여 측정하였다. 심박수 변이는 교감신경과 부교감

신경의 활동성을 나타내는 지표로 심장박동 간의 변화를 의

미하며 안정 상태일수록 더 크고 복잡한 형태를 나타내며, 

운동을 하거나 스트레스 상태일 때에는 규칙적이고 일정한 

형태를 나타내기 때문에 심장의 자율신경 조절 상태를 객관

적이고 신뢰성 있게 평가할 수 있다(Task Force, 1996). 

교감과 부교감신경 출력의 변이는 심박수의 박동간 변동을 

유발하고 이러한 심박수 변동성은 시간 및 주파수 영역으로 

평가하며, 특히 주파수 영역에 대한 분석은 부교감신경과 교

감신경의 심장조절을 분리하여 파악할 수 있다. 고주파 영역 

0.15∼0.4Hz(HF; high frequency)의 심박수 변동이 커지

면 부교감신경의 활동성이 증가하고, 저주파 영역 0.04∼

0.15Hz(LF; low frequency)의 심박수 변동성이 커지면 교

감신경의 활동성이 증가하거나, 교감신경과 부교감신경의 활

동성 조절능력이 커진다(Task Force, 1996). 이 연구에서

는 심박수 변이 지표 중 교감신경의 활동성을 나타내는 지표

로 LF/HF ratio를 활용하였다. 

말초 피부온도는 일반적으로 교감신경계와 내분비계가 활

성화되었을 때 혈관의 평활근을 수축시켜 손과 발의 혈관 

수축을 일으키고 결과적으로 온도가 낮아지는 경향을 나타

내므로 낮을수록 교감신경계의 활성화를 의미하고 스트레스 

수준이 높은 것을 나타내고 이마온도는 신체 부위 중 직장과 

함께 체온을 가장 잘 반영하는 측두동맥(관자놀이)이 이마 

밑에 분포하고 있어 스트레스에 관계없이 체온과 거의 같다. 

따라서 이마보다도 손가락 끝의 온도가 극단적으로 낮으면 

스트레스가 있다고 해석할 수 있으므로 개인별 차이가 심한 

이마와 손가락 끝의 절대온도 보다는 이의 상대적인 온도차

를 측정하여 지표로 사용한다. 즉, 이마와 손가락 끝의 온도

차이가 클수록 스트레스에 노출되어 있다고 판단할 수 있다. 

피부전도도는 피부전기반응의 전반적인 변화 추세를 나타내

는 것으로 교감신경계의 수준을 나타내는 지표로 이용되며, 

시간 영역에서 전체적인 추세를 관할함으로써 분석할 수 있

는데 전반적으로 수치가 높을수록 스트레스 반응이 높은 것

을 의미한다. 

3. 결 과 

전체 피실험자 및 남녀 집단별 평균 및 표준편차, 그리고 

남녀 집단 간의 차이를 보기 위한 t-검정을 실시하였다(표 

1). 분석은 SAS프로그램(ver. 8.02)을 이용하였으며 유의 

수준은 0.05를 적용하였다. 표본 추출된 실험 대상군 27명

의 타액에서 측정된 코티졸의 양은 평균 7.55ng/ml 이었으

며 최저 0.33ng/ml부터 최고 18.9ng/ml의 분포를 나타내었

고 여자가 남자보다 코티졸 양이 유의하게 많았다(p<0.01). 

생리신호의 하나인 혈압의 경우 수축기 혈압은 남녀 차이가 

없으나 확장기 혈압은 여자가 남자보다 유의하게 높았으며

(p<0.01), 심박수의 경우도 여자가 남자에 비해 유의하게 

높았다(p<0.01). 피부전도도, 이마와 손가락 끝의 피부온도

의 차이(이하 온도차이라 함), 그리고 HRV 지표 중 교감신

경 활동을 보여주는 LF/HF ratio도 여자가 남자보다 크나 

그 차이는 통계적으로 유의하지 않았다. 

스트레스 호르몬과 생리적 스트레스 반응에서의 개인차와

의 상관관계를 피실험자 전체, 남자, 여자로 구분하여 이들 

표 1. 실험변수의 평균값과 t-test 결과 

(mean(SD), ns=not significant)

 All subject Male Female t-test 

Cortisol 
(ng/ml) 

7.55 
(5.59) 

4.13 
(2.72) 

11.23 
(5.60) 

p<0.01 

BP_sys1) 
122.0 
(13.3) 

123.6 
(7.4) 

120.2 
(17.9) 

ns 

BP_dia2) 
72.4 
(8.9) 

68.2 
(5.4) 

76.9 
(9.8) 

p<0.01 

HR3) 
57.4 

(11.1) 
51.5 
(6.2) 

63.8 
(11.9) 

p<0.01 

GSR4) 
2.31 

(2.24) 
1.80 

(0.72) 
2.85 
(3.1) 

ns 

Temp_diff5) 
0.55 

(0.38) 
0.45 

(0.35) 
0.66 

(0.40) 
ns 

HRV index6) 
0.61 

(0.61) 
0.49 

(0.32) 
0.75 

(0.82) 
Ns 

1) BP_sys: systolic blood pressure 
2) BP_dia: diastolic blood pressure 
3) HR: heart rate 
4) GSR: galvanic skin resistance 
5) Temp_diff: 이마와 손가락 끝과의 온도차이 
6) HRV index: 심박수 변이를 나타내는 지표 중 LF/HF ratio 
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변수 간의 Pearson 상관계수를 구하였다. 전체 피실험자를 

대상으로 한 경우에 코티졸 양과 온도차이의 상관계수는 

0.57(p<0.01), 코티졸 양과 LF/HF ratio의 상관계수는 0.54 

(p<0.01)이고 나머지 생리신호(혈압, 심박수, 피부전도도)

들의 경우 코티졸 양과의 상관관계는 통계적으로 유의성이 

없었다. 이를 남녀 집단으로 분리하여 분석하여 보면 남자 

피실험자의 경우는 코티졸 양과 온도차이의 상관계수는 0.32 

(p=0.26), 코티졸 양과 LF/HF ratio의 상관계수는 0.40 

(p=0.16)으로 각각 약간의 상관관계를 보이나 통계적으로 

유의하지는 않았고 나머지 생리신호(혈압, 심박수, 피부전도

도)들과의 상관관계는 거의 없었다. 여자 피실험자의 경우 

코티졸 양과 온도차이의 상관계수는 0.65(p<0.05), 코티졸 

양과 LF/HF ratio의 상관계수는 0.56(p<0.05)이었고 전체 

피실험자를 대상으로 한 경우와 마찬가지로 나머지 생리신

호(혈압, 심박수, 피부전도도)들의 경우 코티졸 양과의 상관

관계는 통계적으로 유의하지 않았다. 그림 1은 코티졸 양과 

온도차이와의 상관관계를 그림 2는 코티졸 양과 LF/HF 

ratio와의 상관관계를 나타내고 있다. 

상관관계 분석 결과 코티졸 양과 관계가 있는 생리신호

(온도차이, LH/HF ratio)들을 대상으로 코티졸 농도를 8.5 

ng/ml를 기준으로 하여 이보다 높은 경우와 낮은 경우 각각

에 있어서 코티졸의 양에 따라 생리신호들과의 상관관계가 

변하는지 분석해 보기 위해 상관계수를 구하였다(표 2). 8.5 

ng/ml 농도 기준은 김동수 등(2004)의 연구에서 코티졸 양

이 이 기준보다 높을 경우 자기보고식 심리적 반응과 코티졸 

양은 상호 변환될 수 있으므로 코티졸을 사용하여 개인의 생

활 스트레스 수준을 평가하려면 이 기준보다는 높은 경우에 

사용할 수 있다고 보고된 바 있다. 전체 피실험자를 대상으

로 한 경우 이들의 상관관계는 위에서 살펴본 바와 같이 통

계적으로 유의하였으나 표 2에서 보는 바와 같이 코티졸 농

도를 높고 낮게 구분하는 경우 이들 모두는 정적인 상관관계

를 나타내긴 하지만 통계적으로 유의하지는 않았다. 이는 코

티졸 농도에 관계없이 표 2의 두 가지 생리신호들은 코티졸 

양과의 상관관계가 일관된 경향을 보임을 의미한다. 

4. 토 론 

작업현장에서 작업자의 근로 의욕을 떨어뜨리고 실수와 

사고를 유발함으로써 작업자 개인의 건강 및 기업의 생산성

에 영향을 주는 작업 및 일상생활 관련 생활 스트레스를 효

과적으로 관리하기 위한 스트레스 관리 프로그램 구축을 위

해 우선적으로 필요한 작업자 개인의 스트레스 수준을 정량

적으로 측정하기 위해서는 스트레스에 반응하는 인간의 여

러 가지 현상들을 종합적으로 분석할 필요가 있다. 세 가지 

형태로 나타나는 스트레스 반응 중에서 본 연구에서는 생리

적인 반응과 생화학적인 반응 간의 관계를 알아보기 위해 신

체건강한 남녀 학생들을 대상으로 스트레스에 대한 인체의 

반응 중에서 생화학적 반응으로서 타액에서 측정한 스트레

스 호르몬인 코티졸과 생리적인 반응으로서 혈압, 심박수, 

피부전도도, 피부온도, 그리고 심전도로부터 추출한 HRV 지

표들과의 상관성을 추출하여 분석하였다. 

스트레스에 대한 인체의 반응은 이 연구에서 측정하고자 

하였던 생화학적 반응과 생리적인 반응 외에 심리적 반응으

로도 나타나는데 생화학적 반응과 심리적 반응과의 관계는 

김동수 등(2004)이 '타액 코티졸과 스트레스에 대한 심리적 

표 2. 코티졸 양에 따른 상관관계 변화 

Temp_diff LF/HF ratio 

Cortisol(total) 0.57* 0.54* 

Cortisol(>8.5ng/ml) 0.30 0.46 

Cortisol(<8.5ng/ml) 0.40 0.28 

(*p<0.05)

그림 1. 코티졸과 피부온도 간의 상관관계 
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그림 2. 코티졸과 LF/HF ration 간의 상관관계 
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반응으로서 자기보고식 스트레스 척도 사이의 관계' 연구에

서 정상인에 있어 생화학적 지표들과 자기보고식 정신건강 

지표들과의 상관계수는 0.32로 미약하나, 코티졸 농도가 

8.5ng/ml 를 기준으로 이 보다 높은 경우에는 상관계수가 

0.63(p<0.05)으로 유의하게 상승하여 상대적으로 높은 생

활 스트레스 상황에서는 보다 전문적인 지식이 필요하고 개

인 간 편차도 상대적으로 큰 자기보고식 심리적 척도보다는 

코티졸이 스트레스 수준을 정량적으로 나타낼 수 있다고 보

고하였다. 

코티졸은 스트레스 상황에서 분비가 증가하는 호르몬으로 

알려져 있어 개인의 스트레스 상태를 평가하기 위해 가장 

흔히 이용되는 생화학적 지표 중의 하나로서 일반적으로는 

혈액을 채취하여 코티졸을 분리해서 그 양을 측정하나 본 연

구에서는 혈액 채취에 의한 검사를 지양하고 타액 코티졸을 

사용함으로써 혈액 채취로 인하여 유발될 수 있는 급성 스트

레스의 영향을 차단하여 분석 대상인 생활 스트레스로 인하

여 발생한 코티졸의 양만을 추출하고자 하였다. 여자의 타액 

코티졸 양이 남자보다 통계적으로 유의하게 많은 것으로 보

아 전반적으로 일반 대학생의 생활보다는 심리적으로 또한 

신체적으로 다소 많은 스트레스인자에 노출되어 있다고 볼 

수 있는 사관생도 생활에서 경험하게 되는 스트레스에 남성

보다는 여성이 더 노출되어 있음을 알 수 있다. 이는 일반적

으로 여성이 남성과 비교하여 다양한 스트레스인자에 대해 

더 많은 코티졸 반응을 보인다는 Greenspan 등(1993)과 

Born 등(1995)의 연구와 같은 결과이며 정신건강 연구에

서 여자가 남자보다 더욱 정신건강의 문제를 갖고 있어 여성

이 남성보다 스트레스 수준이 높았으며(Lam, 1987), 남자

와 비교하여 여자의 스트레스 변화량에 가장 많은 기여를 한 

직무관련 변수는 직장 내에서의 동료와 상사의 사회적 지지

라고 보고한 장세진 등(2005)의 연구에서와 같이 대부분 

남자들로 이루어진 학교의 특성상 소수 인원인 여자들이 주

변 동료와 상사들과의 관계에서 어려움을 겪고 있음을 알 수 

있다. 

스트레스에 대한 자율신경을 통한 인체의 반응을 보기 위

하여 측정한 생리적 신호의 하나인 혈압의 경우 수축기 혈압

은 남녀 차이가 없으나 확장기 혈압은 여자가 남자보다 유의

하게 높았으며 심박수의 경우도 여자가 남자에 비해 유의하

게 높았는데 이는 일반적으로 여성의 경우 남성보다 신체의 

체지방 비율이 높고, 높은 체지방율 만큼 심장에 부담이 가

해지기 때문이며 여자는 심장 크기가 상대적으로 작아 심박

출량이 적기 때문에 이를 보정하기 위해 심박수가 더 많이 

증가하는 것으로 보인다(Stein, et al., 1997). 이마와 손가락 

끝의 피부온도의 차이는 유의한 차이는 아니지만 역시 여자

가 남자보다 컸으며 이마의 온도는 스트레스에 관계없이 체

온과 거의 같기 때문에 이마보다도 손가락 끝의 온도가 낮으

면 스트레스 수준이 높다고 해석할 수 있으므로 이 역시 코

티졸 측정 결과와 동일함을 알 수 있다. HRV 지표 중 교감

신경 활동을 보여주는 LF/HF ratio는 그 차이가 통계적으로 

유의하지는 않지만 여자가 남자보다 값이 큰 걸로 보아 자율

신경을 통한 인체의 생리적인 스트레스 반응은 여러 가지 

생리신호에서 모두 동일한 즉, 여성이 남성보다 스트레스 수

준이 더 높은 경향을 보이고 있다. 이는 남녀의 신체적·생

리적인 차이로 인한 스트레스 반응의 차이라고 볼 수도 있

는데 해부학적으로 좌뇌와 우뇌를 연결하는 신경섬유 다발

인 뇌량(corpus callosum)이 여자가 남자보다 크기 때문에 

여성이 언어 및 감정 중추를 잘 종합하여 스트레스에 더 

민감하게 반응하는 경향이 있다(Lacoste-Utamsing and 

Holloway, 1982). 

일반적으로 스트레스 반응을 측정하기 위한 대부분의 연

구는 스트레스의 효과를 극대화하기 위하여 다양한 형태의 

스트레스인자를 극심하게 혹은 급성으로 피실험자에게 부여

하게 되며 부여하기 전의 baseline 측정치와 부여한 후 변동

치를 가지고 분석하게 된다(Hancock, 2001). 스트레스인자

에 의해 유발되는 신체의 각종 스트레스 반응들은 이러한 경

우 유의미하게 측정되는 생리신호들이다. 본 연구에서는 생

활 스트레스 상태에서의 생리적인 스트레스 반응과 생화학

적인 스트레스 반응 간의 상관관계를 보기 위한 목적이었기 

때문에 어떠한 형태의 스트레스인자도 부여하지 않고 피실

험자가 완전히 이완된 상태에서 측정하였으므로 일반적인 

연구들에서 볼 수 있는 결과와는 약간 다른 결과를 보였다. 

즉, 타액 코티졸과 이마와 손가락 끝 온도차이, 그리고 LF/ 

HF ratio는 서로 통계적으로 유의한 정적인 상관관계를 보

였으나 실험의 측정변수로 사용된 다른 생리신호(혈압, 심박

수, 그리고 피부전도도)들과는 상관관계가 없었으며 남녀를 

구분할 경우에는 남자는 상관관계가 있지만 통계적으로 유

의하지 않은 반면 여자는 통계적으로 유의한 상관관계를 보

였다. 이는 급성(acute) 스트레스와 만성(chronic) 스트레

스에 대한 인간의 반응에 차이가 있다는 점을 시사한다. 장

세진 등(2002)은 만성적이고 누적적인 스트레스라 볼 수 

있는 직무 스트레스 및 생활 스트레스와 인체의 면역을 담당

하는 T세포의 활성도를 통한 면역기능 간에 유의한 관련성

을 발견하지 못하였다. 즉 급성 스트레스의 경우 자율신경계

가 빠르게 반응을 보이는 것과 마찬가지로 면역체계도 면역

방어기제를 동원하게 되어 면역수치가 증가하는 반면 이러

한 스트레스가 만성활 될 경우 가용 자원을 이미 소진한 상

태가 되어 그 결과 면역수치의 증가는 발견되지 않는다는 

것이다(Theorell, et al., 1990). 

코티졸과 자기보고식 스트레스 척도 사이의 관계 연구에

서 김 등(2004)은 심리적 반응을 나타내는 자기보고식 스

트레스 척도 보다는 코티졸이 스트레스 수준을 나타내는데 
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더 효과적이라고 보고한 바 있으나 이는 코티졸 농도가 어느 

기준보다 높은 경우 즉, 상대적으로 높은 생활 스트레스 상

황에서만 해당된다. 그러나 생리신호들의 경우에는 표 2에

서 보는 바와 같이 코티졸 농도에 관계없이 상관관계가 일정

하게 나타나므로 스트레스 수준에 관계없이 평가 척도로서 

사용될 수 있음을 알 수 있다. 또한 코티졸은 측정시간에 

따라 일중 변화가 심하며 성별 그리고 나이별 차이도 있기 

때문에 일정한 기준을 적용하기 어려운 단점이 있고 여성의 

경우 생리 주기에 따라서도 변동폭이 심하다(Kirschbaum, 

et al., 1999). 또한 신경전달물질이나 호르몬과 같은 생체 

내 생화학적 지표들은 실험적 상황이나 극심한 물리적, 감성

적 스트레스 상황에서 하나의 객관적 지표로 사용될 수 있으

나 일상생활 스트레스의 경우에는 tolerance 작용 때문에 

객관적 지표로 사용하기 어려운 것도 문제이다. 따라서 만성

적 생활 스트레스의 경우에는 코티졸 보다는 이 연구 결과에 

의한 피부온도(특히, 이마와 말초기관인 손가락 끝 부분의 

상대적인 온도차이)와 심전도(특히, HRV의 LF/HF ratio)의 

두 가지 생리신호가 개인의 스트레스 수준을 평가하는 데 있

어서 매우 간단하면서도 효과적인 측정 도구가 될 수 있을 

것으로 판단된다. 

5. 결 론 

생활 혹은 직무 스트레스에 노출되어 있는 경우 이의 스트

레스 수준을 정량적으로 평가하기 위해서는 심리적, 행동적, 

그리고 신체적인 스트레스 반응들을 모두 측정하여 종합적

으로 분석하여야 하나 이를 현장에서 적용하기에는 현실적

인 제약이나 어려움이 많다. 따라서 스트레스 반응의 원천지

인 자율신경계의 기능을 간편하게 피부온도와 심전도를 통

하여 검사함으로써 스트레스를 정량적으로 평가하는 것이 

가능하므로 향후 연구를 통해 평가 자료를 바탕으로 스트레

스를 유발하는 스트레스인자를 파악하여 개선해 나가는 스

트레스 관리 프로그램을 구축한다면 작업장 혹은 일상생활 

중 스트레스로 인하여 발생되는 부작용들을 예방할 수 있을 

것으로 생각한다. 
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