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요 약

조사비용과 시간과 같은 현실적인 제약하에서 관측단위(observation unit)의 집합인 집락(cluster)을 추출하는 집

락추출법은 대부분의 대형조사(large scale survey)에서 흔히 사용된다. 특별히 집락내의 관측단위가 매우 유사한

경우, 집락 내의 모든 관측치를 조사하는 대신 일부를 추출하여 조사하는 이단계 집락 추출법이 선호된다. 이단계

집락추출법의 적용시 집락인 1차추출단위(Primary Sampling Unit; PSU)와 관측단위인 2차추출단위(Secondary

Sampling Unit; SSU)의 표본수 결정은 주어진 비용과 표본으로부터 계산되어지는 통계량의 정도에 의존한다. 본

연구에서는 기존의 1차추출단위의 크기가 동일하다는 가정하에서 유도된 최적 PSU와 SSU 표본크기 산출과정을 일

반화하여 1차추출단위의 크기가 같지 않을 경우의 최적 표본크기를 유도하고 그 결과를 제4차 퇴원환자조사를 위한

표본추출 방안에 적용하여 기존방법과 비교하였으며 이를 바탕으로 제7차 퇴원환자조사를 위한 표본크기를 제안하

였다.

주요용어: 이단계집락추출, 1차추출단위, 2차추출단위, 표본크기결정, 손상퇴원환자조사.

1. 서론

대부분의 대형조사(large scale survey)에서는 비용이나 시간과 같은 현실적인 제약 때문에 관측단

위(observation unit)의 집합인 집락(cluster)을 추출하는 집락추출법이 흔히 사용된다. 일단계 집락추

출법은 집락 내의 모든 관측단위를 추출하는 방법으로 집락 내의 관측단위들이 서로 이질적일수록 효

과적이나, 현실적으로는 집락 내 관측단위들은 일반적으로 유사한 성격을 갖는다. 집락 내의 관측치가

서로 유사한 경우, 비록 최종표본의 관측치 수가 동일하다 할지라도 주어진 추출집락 수를 늘이고 집

락 내 추출단위 수를 줄이는 이단계 추출방법이 일단계 추출방법보다 효율적임이 알려져 있다 (Sharon,

2010). 그러나 지나치게 많은 집락을 추출할 경우, 이동경비와 같은 조사비용이 늘어나는 문제점이 발

생할 수 있다. 따라서 주어진 비용과 알려져 있는 집락 내 관측치들의 유사성 및 이와 밀접하게 관련되

어 있는 집락 내 분산을 이용한 최적 표본 1차추출단위 및 2차추출단위의 결정은 표본설계에 있어 매우

중요하다.

Koch (1967)는 실험 디자인에서 자료의 계층구조를 표현하기 위해 랜덤효과모형을 적용하고 이를

바탕으로 모평균에 대한 불편추정량을 제시하였다. 이단계 집락추출에서 모수 추정에 대한 연구는

Fuller (1975)에 의해 Super-population medel하에서 처음으로 시도되었으며, Royall (1976)에 의하

여 대안적인 추정량과 추정을 위한 효과적인 표본추출 설계에 대한 연구가 진행되었다. Richard와
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Robert (1979)는 Royall (1976)과 Koch (1967)에 의하여 제시된 추정량의 분산 추정량을 제시하였다.

Cochran (1977)은 PSU 및 SSU 조사비용이 집락 간 동일하며 또한 모집단 집락 크기가 동일하다는 가

정하에서모평균추정량의분산을주어진비용하에서최소화시키고표본 PSU와 SSU 크기를산출하였

다.

본 연구에서는 Cochran (1977)의 방법을 집락의 크기가 동일하지 않은 일반적인 상황으로 확장하여 주

어진 비용하에서 PSU와 SSU의 최적 표본크기가 유도되었고 이를 질병관리본부에서 실시한 제4차 퇴

원환자조사결과에적용함으로써그타당성을제고하였다.

2. 이단계 집락추출에서의 최적 표본크기 산출

퇴원환자조사를 포함한 많은 조사를 위한 표본추출방법으로 층화집락추출법이 흔히 사용된다. 본 연구

에서는 층간 표본추출이 서로 독립적임을 감안하여 1단계, 2단계 추출과정 모두 단순임의추출법을 가정

하였다. 주어진 가정하에서 모집단 총계 t (=
∑N

i=1

∑Mi
j=1 yij)에 대한 추정량 t̂ (=

∑N
i=1Miȳi, 여기서

ȳi = 1/mi

∑mi
j=1 yij)의분산과비용함수는각각다음과같이정의된다.
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여기서 N은 모집단 PSU 수, n은 표본 PSU 수, Mi는 i번째 집락의 모집단 SSU 수, mi는 i번째

집락의 표본 SSU 수를 나타내며, S2
t (= (N − 1)−1∑N

i=1 (ti − t̄)2)은 집락 간의 총계의 분산, S2
i (=

(Mi − 1)−1∑Mi
i=1 (yij − ȳi)2)은 집락 내의 SSU의 분산을 나타낸다. 그리고 C는 전체 비용으로 PSU

조사비용 C1과 i번째 집락의 SSU 조사비용 C2i으로 표현된다. 주어진 분산 식과 비용함수를 이용하여

비용함수의 제약을 만족시키면서 분산을 최소화하는 PSU와 SSU의 크기를 결정하기 위하여 Khan 등

(2006)과같이라그랑지승수(Lagrange Multiplier)를이용한다음목적함수 φ를고려하였다.
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목적식 (2.3) φ를최소화하는 PSU 크기 n과 SSU 크기 mi 그리고라그랑지승수는다음과같다.
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여기서모든모집단과표본의집락크기가동일(Mi = M 그리고 mi = m)하고집락내에서의조사비용
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(a) 전산화 병원 (b) 비전산화 병원

그림 3.1. 전산화, 비전산화 병원의 병상 수와 총 퇴원환자 수의 산점도

표 3.1. 기존의 병원별 퇴원환자의 추출

병상 수 규모 전산화 비전산화

200병상 미만 9% 추출 300명

200병상 이상 300병상 미만 9% 추출 420명

300병상 이상 9% 추출 540명

과분산이모두일치(c2i = c2, s2i = s2w)하는경우위의식 (2.4)와 (2.5)는다음과같이표현된다.

nopt,equal =
C

C1 + C2mopt,equal
, (2.7)

mopt,equal =
Sw√

S2
t /m

2 − S2
w/M

√
C1

C2
, (2.8)

여기서 S2
t은 집락 간 그리고 S2

w은 집락 내 변이를 나타내고 있다. 식 (2.8)은 앞서 Cochran (1977)이

유도한이단계집락추출에서의최적의 SSU의크기와일치함을확인할수있다.

3. 사례연구

본 절에서는 2절에서 제시된 이단계 집락추출에서 최적의 PSU 및 SSU 크기를 질병관리본부에서 실시

한 제4차 퇴원환자조사에 적용하여 사용된 표본크기의 타당성을 제고하였다. 퇴원환자조사를 위한 표

본추출방법으로는 병원을 1차추출단위로 그리고 병원내 환자를 2차추출단위로 추출하는 이단계 집락추

출방법이사용되었다 (박진우와이계오, 2007). 본연구에서는 4차(2007년)자료를통하여기존의병원

별환자추출률, 즉 2차단위의추출률과본연구에서제시한 2차단위의추출률을비교하였다. 표본전

산화 병원과 비전산화 병원의 병상 수와 총 퇴원환자 수의 산점도는 그림 3.1과 같고 4차 퇴원환자조사

를위한기존의병원별환자추출률은표 3.1과같다.

병원별 환자 추출률은 병원의 크기를 나타내는 병상 수와 전산화 여부에 따라 결정되었다. 비전산화 병

원의 경우, 환자의 기록이 전산화 되어있지 않아 조사원이 환자의 차트(chart)를 직접 추출하여 필요한

정보를 모두 기록해야 함으로 전산화 병원에 비하여 자료수집 비용이 더 필요하게 된다. 표 3.1에 나타
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표 3.2. 병상수와 전산화 유무에 따른 C2i분포

병상 수 규모 전산화 비전산화

200병상 미만 - 4

200병상 이상 300병상 미만 2 8

300병상 이상 500병상 미만 3 12

500병상 이상 1000병상 미만 4 16

1000병상 이상 5 -

난 기존의 병원별 추출 환자 수를 살펴보면 전산화 병원은 병원의 병상 수와 관계없이 동일한 비율의 환

자가 추출되며, 비전산화 병원은 병상 수 기준으로 3개의 범주로 분류된 병원의 크기에 따라 동일 범주

내의 병원들로 부터는 동일한 수의 환자가 추출되었음을 알 수 있다. 그러나 비전산화 병원의 경우, 병

상수와 실제 입, 퇴원 환자 수가 비례관계를 나타내지 않은 경우가 빈번하게 발생하고 이로 인하여 기존

의방안은퇴원환자수가표본크기결정에반영되지못한문제점을안고있다.

기존의 방법과 2절에서 제시된 최적 SSU 크기를 비교하기 위하여 병상 수 규모를 더욱 세분화하고 병

원의 크기가 커질수록 추출 대상 환자 수가 늘어나며 비전산화 병원이 전산화 병원보다 더 많은 자료수

집비용이요구됨을감안하여표 3.2와같은조사비용을고려하였다. 병상수규모의세분화는세분화후

각 범주 내에서 퇴원환자 수가 일정하도록 이루어졌다. 표 3.2에 나타난 숫자는 실질적으로 상대적 크

기의 의미를 나타낸다. 예를 들어 비전산화 병원의 자료수집을 위해서는 전산화 병원의 4배 정도의 비

용이 소모되며, 200병상 미만의 비전산 병원의 자료수집 비용은 500병상 미만, 1,000병상 미만의 비전

산화 병원에 비하여 약 1/4의 비용이 소모됨을 나타낸다. 실제 연구과정에서 표 3.2에 주어진 자료수집

비용의 가정 이외의 다른 가능한 안을 고려하였으며 그 결과는 서로 유사하였다. 전산화 200병상 미만

과 비전산화 1,000병상 이상의 해당 병원은 4차 퇴원환자조사를 위한 표본에 존재하지 않아 이는 고려

하지않았다.

표 3.2와 같이 정의한 조사비용과 병원별 손상퇴원환자 여부 변수의 분산 추정량 Ŝ2
i (= p̂i (1− p̂i))을

식 (2.5)에 적용하여 각 병원별 최적 환자 수 m∗
i을 계산하였다. 여기서 p̂i은 병원 i의 표본 손상퇴원환

자비율을나타낸다.

기존 추출방법과 새로 적용한 방법을 비교하기 위해 표본의 각 병원을 병원 아이디로 정렬한 후 첫 번째

병원을기준으로표본환자수의비율을각각식 (3.1)과 (3.2)와같이정의하였다.

Ri =
mi

m1
, i = 2, . . . , n, (3.1)

R∗
i =

m∗
i

m∗
1

, i = 2, . . . , n, (3.2)

여기서 i는 병원을 나타내며 Ri는 기존 방법을 통한 i병원의 첫 번째 병원 기준 표본 환자 수의 비율 그

리고 R∗
i는 최적 SSU 크기 산출 방법을 통한 i병원의 첫 번째 병원 기준 표본 환자 수의 비율을 나타낸

다. Ri와 R∗
i를 비교하기 위하여 작성된 전산화 병원과 비전산화 병원의 두 비율간 산점도는 다음의 그

림 3.2와같다.

R∗ × R 대한 병원별 산점도가 선형의 형태로 나타난다는 것은 기존 추출방법과 제안한 추출방법이 서
로 비례한 것으로 두 방법이 유사하다는 것을 의미한다. 그림 3.2(a)의 전산화 병원의 경우를 살펴보면,

기존의 9%의 추출률은 최적방법을 통하여 구한 추출률과 선형추세를 보이므로 최적방법에 가깝다고 할

수 있으나, 그림 3.2(b)의 비전산화 병원은 병상수 규모에 따라 300명, 420명, 540명으로 퇴원환자를

추출하였기 때문에 산점도가 선형이 아닌 R∗가 R에 평행한 형태로 나타났다. R∗와 R의 상관계수를
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(a) 전산화 병원 (b) 비전산화 병원

그림 3.2. 전산화, 비전산화 병원의 Ri와 R∗
i 산점도

통하여 살펴본 결과, 전산화 병원의 상관계수는 0.999이고 비전산화 병원의 상관계수는 0.089로 그림

3.1과같이전산화병원에서는강한선형관계가비전산병원에서는약한선형관계가나타나는것을확인

할수있다. 따라서비전산화병원의경우기존의병원별환자추출방법의수정이필요할것으로판단된

다.

살펴본바와 같이 기존의 전산화 병원의 환자 추출률 9%가 최적 환자 추출률과 유사하다는 사실을 이용

하여 최적 SSU 산출식 (2.5)를 병원 내 동일 분산 가정하에서 기존 전산화 병원의 9% 환자추출률을 기

준으로 비전산화 병원의 조사비용과 이에 대응되는 최적 환자 추출률을 정의하도록 하자. 전산화 병원

의 환자 추출률 9%를 최적 환자 추출률로 정의하고 따라서 이를 식 (2.5)에 적용하여 아래의 식 (3.3)을

정의하였다. 여기서 constant는식 (2.5)에서 SSU에의존하지않는상수를나타낸다.

m∗
i = Mi

(
1√

C2i(전산화 병원)

)
× constant

= Mi × 0.09. (3.3)

위의식을기초로비전산화병원별환자조사비용이전산화병원의 a배만큼크다는가정하에서, 비전산

화 병원별 환자 조사비용 C2i(비전산화 병원) = a× C2i(전산화 병원)로 표현됨을 반영하면 동일한 병상 수를 갖

는비전산화병원의최적추출환자수는다음의식 (3.4)와같이산출된다.

m∗
i = Mi

(
1√

C2i(비전산화 병원)

)
× constant

= Mi

(
1√

C2i(전산화 병원)

)
× constant× 1√

a

= Mi × 0.09× 1√
a
. (3.4)

4차 퇴원환자조사의 비전산화 병원의 병원별 추출 환자 수가 환자별 조사비용을 감안하여 결정되었다는
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표 3.3. 비전산화 병원 병상수에 따른 a∗
i의 범위

병상 수 규모 최소값 최대값 평균값 표준편차

200병상 미만 0.30 6.22 1.25 1.24

200병상 이상 300병상 미만 0.03 4.87 1.68 1.11

300병상 이상 0.57 2.03 1.26 0.74

표 3.4. 비전산화 병원 병상 수에 따른 최적 추출 환자 수 분포

병상 수 규모 최소값 최대값 평균값 표준편차

200병상 미만 166.6 748.4 309.2 132.2

a = 1 200병상 이상 300병상 미만 69.9 927.0 505.6 205.3

300병상 이상 407.1 770.0 586.8 181.5

200병상 미만 132.2 611.1 252.4 107.9

a = 1.5 200병상 이상 300병상 미만 57.1 756.9 412.8 167.6

300병상 이상 332.4 628.7 479.1 148.2

200병상 미만 117.1 529.2 218.6 93.5

a = 2 200병상 이상 300병상 미만 49.4 357.5 357.5 145.2

300병상 이상 287.8 414.9 414.9 128.4

(a) a = 1 (b) a = 1.5 (c) a = 2

그림 3.3. 비전산화 병원 병상 수에 따른 최적 추출 환자수 분포

가정하에서각병원별상수 a∗i를다음과같이얻을수있다.

a∗i =

(
Mi × 0.09

기존비전산화병원의환자추출수

)2

. (3.5)

표 3.3은 비전산화 병원의 병상 수별 상수 a∗i의 분포로 평균값이 1보다 약간 크게 나타나며 이는 기존

조사의 환자수 결정에 있어 유사한 병상수를 갖는 비전산화 병원의 조사비용이 전산화병원보다 평균적

으로약 1.3∼1.7배만큼높게책정되었음을의미한다.

비전산화 병원의 최적 추출 환자 수를 유도하기 위하여 a에 1, 1.5, 2의 값을 식 (3.4)에 대입하여 비전

산화 병원의 최적 SSU 크기를 결정하였다. 병상 수에 따른 비전산화 병원의 최적 SSU 크기의 분포는

표 3.4와그림 3.3과같다. 유사한병상수를갖는병원의경우에도최적추출환자수가매우다르게나

타남을 알 수 있다. 이는 실제 퇴원환자 수(Mi)와 병상 수와 상관관계가 없기 때문으로 파악된다. 따라

서 비전산화 병원인 경우 기존의 200병상 미만인 병원은 300명, 200∼299병상은 420명, 300병상 이상

은 540명의주어진환자를추출하는것은바람직하지않다. 결론적으로비전산화병원에서도전산화병
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원과 마찬가지로 병원별 전체 퇴원 환자 크기에 비례하도록 표본 환자 수를 결정 하는 것이 최적 이차추

출단위 크기와 유사하며 따라서 바람직한 것으로 판단된다. 현실적으로 표본추출을 위한 모집단은 해당

조사년도의 퇴원환자 수에 대한 정보가 주어지지 않은 단순 병원 리스트이며 따라서 전산화 병원에서와

같이 추출 병원의 퇴원 환자 수 결정이 조사원의 병원 방문시 즉각적으로 이루어질 수 없는 비전산화 병

원의 경우, 병원 조사방문 이전에 대략적인 해당년도 전체 퇴원 환자 수를 파악하여 표본크기를 결정지

어야할것이다.

4. 결론 및 제한점

본 논문에서는 1차추출단위의 크기가 동일하다는 가정하에서 유도된 기존의 최적 PSU와 SSU 표본크

기 산출과정을 일반화하여 2차추출단위의 크기가 1차추출단위 사이에 같지 않을 경우의 최적 표본크기

를 유도하였다. 유도한 결과를 바탕으로 제 4차 퇴원환자조사에 적용하여 기존방법과 비교하였으며 이

를 바탕으로 전산화·비전산화 병원에서의 제 4차 퇴원환자조사를 위한 표본크기를 제안하였다. 실제 표

본개편이 이루어진 7차 퇴원환자조사를 위한 표본추출을 위하여서는 전산화 유무에 관계없이 퇴원환자

의 9%를추출하는방안이본연구에기반하여제시되었다.

본연구에서는병원의규모에상관없이모든비전산화병원이전산화병원에비하여일정비율의비용이

더 요구된다는 가정을 하였으나 실제 비용은 각 병원에 따라 차이가 있을 수 있다. 또한 비전산화 병원

의 경우, 병원의 협조와 같은 현실적인 이유로 최적 환자 수보다 적은 수의 환자가 추출될 수 있음도 감

안하여야한다.
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Abstract
In a large scale survey, cluster sampling design in which a set of observation units called clusters are selected

is often used to satisfy practical restrictions on time and cost. Especially, a two stage cluster sampling

design is preferred when a strong intra-class correlation exists among observation units. The sample Primary

Sampling Unit(PSU) and Secondary Sampling Unit(SSU) size for a two stage cluster sample is determined

by the survey cost and precision of the estimator calculated. For this study, we derive the optimal sample

PSU and SSU size when the population SSU size across the PSU are different by extending the results

obtained under the assumption that all PSU have the same number of SSU. The results on the sample size

are then applied to the 4th Korea Hospital Discharge results and is compared to the conventional method.

We also propose the optimal sample SSU (discharged patients) size for the 7th Korea Hospital Discharge

Survey.

Keywords: Two-stage cluster sampling, Primary Sampling Unit(PSU), Secondary Sampling Unit(SSU),

sample size, Korea Hospital Discharge Survey.
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