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Abstract : Work-related musculoskeletal disorders (WMSDs) have become a hot issue in the Korean workplace for 
the past several years. So many manufacturing companies have tried to improve the work environments for the control 
and the prevention of the WMSDs. This study investigates the relation between WMSDs and job stress from 965 
workers in a shipbuilding company by questionnaire analysis. The seven job stress factors which are job autonomy, job 
insecurity, organizational system, workplace culture, unfair compensation, relationship conflict, and job requirement 
were analyzed. The prevalence of musculoskeletal disorders symptoms were 12.9%. The analysis showed that job 
stress by job autonomy was higher than that by job stress factor. WMSDs were associated with job requirement, 
organizational system, unfair compensation and workplace culture. The results could be used to design the manage-
ment program for the reduction of job stress.
Key Words : WMSDs, job stress, shipbuilding company

1. 서 론*

우리나라 근골격계질환은 1986년 모 방송국의 타

이피스트에 의한 질병을 시작으로 1996년 전화교

환원의 VDT 증후군을 통해서 본격적으로 알려지

게 되었다. 그 이후 제조업 중에서 큰 비중을 차지

하는 자동차 및 중공업 관련 산업 근로자의 근골

격계질환 산재를 통해서 관심이 급속도로 커지게 

되었다.
작업관련성 근골격계질환(WMSDs : Work-related 

Musculoskeletal Disorders) 이란 계속적인 단순반복 

작업 등으로 피로가 누적되어 목, 어깨, 팔, 허리 

등의 신경, 근육, 건 및 건초 등에 이상감각, 통증, 
마비 등의 증상이 나타나는 질환들을 통칭하여 말

한다. 또한 근육, 건, 말초신경, 혈관계에 미세손상

이 누적되어 발생하는 것으로 반복운동성 장애, 누
적외상성 장애 등 여러 가지 명칭으로 불리어져 
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왔다1). 고용노동부에 따르면 근골격계질환은 1993
년 2건 발생 이후 폭발적인 증가세를 보였으며, 
2008년에는 전체 업무상 질병자 중 68.9%로 높은 

발생율을 보이고 있다2). 그 중에서 제조업은 타 산

업과 비교했을 때 근골격계질환자의 비율이 매우 

높은 것으로 나타났으며3), 최근 10년간의 제조업 재

해율을 전체산업과 비교했을 때 2배 이상 높은 수

준인 것으로 나타났다4). 조선업의 경우 제조업 중

에서도 열악한 작업환경을 가지며, 인간공학적 유

해인자가 공존하고, 종사자들이 대체적으로 장기

근무를 하며 노동강도가 높고, 노출인구가 많은 특

성상 근골격계질환의 유병률이 높게 나타난다는 연

구결과가 있다5).
또한 근골격계질환과 더불어 스트레스 관련 질

환의 경우에도 주요한 산업재해의 요인으로 대두

되고 있는데, 직무 스트레스란 업무상 요구사항이 

근로자의 능력이나 자원, 요구와 일치하지 않을 때 

생기는 유해한 신체적 정서적 반응이라고 정의하

고 있다6). NIOSH(National Institute for Occupational 
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Safety and Health)는 직무만족도, 노동강도 강화, 단
조로운 작업, 직무재량, 사회적지지 등의 사회심리

적 요인이 잠재적으로 작업관련성 근골격계 질환

과 관련이 있다고 발표했다7).
근골격계질환에 사회 · 심리적 스트레스가 미치

는 영향에 관한 연구들은 국내외에서 다양하게 발

표되고 있다. 사회 · 심리적 스트레스는 근골격계

질환과 연관성이 있으며8), 정신적 스트레스가 근

골격계증상을 유발하는 중요한 위험 요인이라는 

연구결과9)와 과도한 정신적 긴장이 상지 근골격계 

증상들의 위험요인이라는10) 연구들이 있었다. 또한 
직무요구도 및 정신적인 노동강도의 증가, 시간적 

압박이 근골격계 증상과 관련이 있는 것으로 발표

되었다11-14). 직무만족도가 낮은 그룹에서 상지 근

골격계 증상과 관련이 있다는 연구가 다수 있었고
15-18) 직무재량권이 부족하다고 느끼는 그룹이 목과 
어깨의 증상과 관련이 있다는 연구가 있었다19-21). 
또한 고용의 불안정성을 느끼는 근로자에서 근골

격계질환과 관련이 있는 것으로 보고된 연구가 있

었다22). 최근의 연구에서는 직무 스트레스와 관련

된 요인 중 직무 만족도와 사회적 지지가 경추부

의 질환과, 낮은 직무 재량도와 높은 직무 요구도, 
직무 만족도의 저하가 요추부의 질환에 대해 타당

한 근거(reasonable evidence)가 있는 것으로 보고하

였다. 또한 어깨 부위의 질환과 낮은 직무 재량도

가 연관성이 있다고 하였다23).
국내연구에서는 직무요구도가 높고 재량이 낮으

며 사회적인 지지가 낮은 경우 근골격계 증상 유

병률이 증가하며24), 직무요구 및 업무량에 대한 부

담감이 근골격계질환 발생에 있어 가장 중요한 역

할을 한다고 하였다25-28). 자동차 조립작업자를 대

상으로 실시한 연구에서는 사회적지지, 직무에 대

한 불안정이 근골격계 증상호소율과 관련이 있고29), 
직무요구에 의한 스트레스는 모든 부위의 근골격

계자각증상 호소율에 유의한 영향을 준다고 하였

다30). 중공업 작업자의 직무 스트레스와 근골격계

질환의 관련성에 대한 연구에서 각 스트레스 집단 

간 작업자의 근골격계질환 유병률로 비교한 결과 스

트레스 고긴장 집단의 근골격계질환 유병률이 가장 
높았다31). 또한 항공기 복합소재 부품 제조업 종사

자를 대상으로 실시한 연구에서는 육체적 피로감과 
직무 스트레스는 밀접한 관련이 있다고 하였다32).

본 연구에서는 조선업 종사자를 대상으로 한국

산업안전보건공단의 근골격계 부담작업 유해요인 

조사지침에 수록되어있는 근골격계질환 증상조사

표를 이용하여 작업에 의한 근골격계 자각증상을 분

석하였다. 또한 한국형 직무 스트레스 요인 측정도

구 조사표를 사용하여 근로자들의 직무 스트레스

를 일으키는 요인이 무엇인지 파악하였다. 그 결과

를 바탕으로 조선업 종사자의 근골격계질환 자각

증상과 직무 스트레스 요인의 연관성을 분석하고 

각 요인들이 개인 및 조직에 미치는 영향을 파악

하였다.

2. 연구대상 및 방법

2.1. 연구대상 및 기간

본 연구에서는 울산에 소재해있는 A조선업 종사

자 1,244명을 대상으로 설문조사를 실시하였다. 조
사기간은 2010년 6월부터 8월까지 약 3개월간 실

시하였으며 조사대상자 1,244명 중 근골격계질환 

자가 평가표와 직무 스트레스 조사표의 모든 항목

을 응답하지 않은 자 혹은 전체 설문지의 설문응

답 신뢰가 떨어지는 응답자를 제외한 965명의 응

답 설문지를 대상으로 분석을 수행하였다.

2.2. 연구방법 및 내용

본 연구에서는 자기기입식 설문조사를 통해 연

령, 성별, 근무기간, 직무내용, 여가 및 취미활동 등

의 인구학적 변수와 작업에 의한 직무 스트레스 정

도, 신체의 근골격계 자각증상 등을 조사하였다.

2.2.1. 근골격계 자각증상 설문

작업에 의한 근골격계 자각증상을 알아보기 위

해서 한국산업안전보건공단의 근골격계 부담작업 

유해요인 조사지침에 수록되어있는 근골격계질환 

증상조사표를 이용하였다33). 본 조사표의 설문항목

은 통증 부위별 증상과 징후, 과거질병력, 현재 작

업의 육체적 부담 정도 등으로 구성되어 있다.
NIOSH 기준으로 분류한 전체 근로자의 근골격

계질환 자각증상은 Table 1과 같다. 통증 기간, 빈

Table 1. Definition of MSDs symptom

증 상 통증정도

정 상  관리대상자 및 통증호소자에 해당 없음

관리대상자

통증기간  적어도 1주일 이상 지속(OR)

통증빈도  1달에 한번 이상 발생

통증강도  ‘중간 정도’

통증호소자

통증기간  적어도 1주일 이상 지속(AND)

통증빈도  1달에 한번 이상 발생

통증강도  ‘심한 통증’ 이상
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도, 강도의 정도에 의해서 자각증상을 구분할 수 

있으며, 정상, 관리대상자, 통증호소자 등의 세 가

지 증상으로 나타낸다.

2.2.2. 직무 스트레스 설문

직무 스트레스 측정 방법으로는 2005년 한국산

업안전보건공단에서 개발된 “한국형 직무 스트레스 
요인 측정도구”를 사용하였다34). 본 연구에서 사용

한 조사지는 기본형에 비해서 비교적 작성시간이 

적게 소요되며, 우리나라 근로자의 중요한 스트레

스 원이 무엇인지를 확인할 수 있으면서, 동시에 

현장에서 쉽게 적용할 수 있는 현장진단용 측정도

구인 총 24개의 문항으로 구성되어 있는 단축형 설

문지를 사용하였다. 단축형의 직무 스트레스 설문

지는 직무요구, 직무자율, 관계갈등, 직무불안정, 조
직체계, 보상부적절, 직장문화 등 7가지 항목의 직

무 스트레스 요인으로 구성되어 있다.
직무 스트레스 평가방법으로는 설문결과를 각 영

역별로 실제 점수를 단순 합산하는 방식과 7개 영

역을 균등하게 100점으로 환산하는 방식이 있다. 
실제 점수를 단순 합산하는 방식은 각 영역별로 

문항 수가 동일하지 않고, 직무 스트레스 요인을 하

나의 점수로 표현할 때 일부 영역점수가 과도하게 

반영 될 수 있으므로 본 연구에서는 각 영역을 균

등하게 100점으로 환산하는 방식을 사용하였다34).
각 영역별 환산점수를 구하는 식은 아래와 같으

며, 계산방법을 예를 들면 ‘직무요구’ 영역의 경우 

4개의 설문 문항으로 구성되며 각 문항의 점수는 

1~4점으로, 예상 가능한 최고점수는 16점, 최저점

수는 4점이다. 실제 점수가 16점일 경우 식을 통해

서 환산하면 100점이 된다.

각 영역별 환산 점수 = 
(실제점수 - 문항 수) × 100

예상 가능한 최고 점수 - 문항 수

2.2.3. 분석 방법

본 연구에서는 수집된 데이터를 통해 SPSS 12.0K 
프로그램을 사용하였다. 조사대상자의 사회 인구

학적 특성, 개인적 특성, 작업관련 특성, 근골격계 

자각증상의 특성과 직무 스트레스의 관련성 여부

를 분석하였다.

3. 연구결과

3.1. 조사 대상자의 특성

본 연구에서의 설문은 응답자의 특성에 따른 분

석을 할 수 있도록 계층변수로 기본 항목 설문 문항

을 설계하였다. 기본 항목은 성별, 연령(20대 이하, 
30대, 40대, 50대 이상), 결혼 여부, 근무 연수(1년 

미만, 1년 이상 10년 미만, 10년 이상 20년 미만, 
20년 이상), 업무 형태(관리, 현장), 운동 여부, 고
용 형태(직영, 협력), 작업의 힘든 정도(전혀 힘들

지 않음, 견딜만 함, 약간 힘듦, 매우 힘듦)로 구성

하였다. 각 기본 항목에 대한 설문 응답자의 인원 

수 및 점유율은 Table 3의 분석 결과와 같다.

3.2. 근골격계질환 자각증상 분석결과

전체 근로자의 근골격계질환 자각증상은 Table 
2와 같이 나타났다. 전체의 12.9%가 관리대상 및 통

증호소자인 것으로 분석되었다.
본 연구에서 실시한 근골격계질환 증상조사 설

문응답결과를 각각의 특성에 따라 구분하여 Table 
3에 나타냈다. 성별에 따라서는 남성이 여성보다 

‘관리대상자’ 및 ‘통증호소자’의 비율이 높은 것을 

알 수 있었다. 또한 여성의 경우 ‘통증호소자’는 없

는 것으로 나타났다. 이는 본 연구에서 실시한 업

종의 특성상 여성의 비율이 낮기 때문에 여성이 

남성보다 근골격계질환자가 적다고 판단하기에는 

무리가 있다.
연령대에 따른 근골격계질환 자각증상자의 비율

은 50대 이상에서 특히 낮은 것으로 나타났고, 30
대에서 자각증상자의 비율이 가장 높은 것으로 나

타났다.
결혼 여부에 있어서는 미혼의 상태인 근로자가 

‘관리대상자’ 및 ‘통증호소자’의 비율이 높았으나 

차이는 크지 않았다.
근무연수에 따른 근골격계질환 자각증상은 ‘1년 

미만’의 근로자에서 ‘관리대상자’ 및 ‘통증호소자’
의 비율이 가장 낮은 것으로, ‘20년 이상’의 근로자

가 가장 높은 것으로 나타났지만 각 근무연수별로 

차이는 크지 않았다.
업무 형태별로는 차이가 거의 없는 것으로 나타

났고, 고용형태에 있어서는 큰 차이가 있는 것으로 

분석되었다. ‘직영’소속의 근로자가 ‘협력업체’소속

의 근로자에 비해서 ‘관리대상자’ 및 ‘통증호소자’
의 비율이 매우 높은 것으로 나타났다.

Table 2. Analysis of MSDs awareness

 전 체 정 상 관리대상자 통증호소자

인원수(명) 965 840 95 30

비율(%) 100.0 87.0 9.8 3.1



이유정, 김태형, 장성록

Journal of the KOSOS, Vol. 26, No. 5, 201192

Table 3. Analysis of variables influencing MSDs awareness

인원수
(비율,%)

정 상
(비율,%)

관리대상자
(비율,%)

통증호소자
(비율,%)

성별

남
909

(94.2)
787

(86.6)
92

(10.1)
30

(3.3)

여
56

(5.8)
53

(94.6)
3

(5.4)
0

(0.0)

연령

20대이하
235

(24.4)
203

(86.4)
23

(9.8)
9

(3.8)

30대 332
(34.4)

279
(84.0)

38
(11.4)

15
(4.5)

40대 238
(24.7)

205
(86.1)

29
(12.2)

4
(1.7)

50대이상
154

(16.1)
148

(96.1)
4

(2.6)
2

(1.3)

결혼
여부

기혼
616

(63.8)
546

(88.6)
53

(8.6)
17

(2.8)

미혼
322

(33.4)
268

(83.2)
41

(12.7)
13

(4.0)

근무
연수

<1 78
(8.1)

71
(91.0)

6
(7.7)

1
(1.3)

1-9 640
(66.3)

553
(86.4)

62
(9.7)

25
(3.9)

10-19 140
(14.5)

123
(87.9)

15
(10.7)

2
(1.4)

≥20 81
(8.4)

68
(84.0)

11
(13.6)

2
(2.5)

업무
형태

관 리
104

(10.8)
89

(85.6)
14

(13.5)
1

(1.0)

현 장
845

(87.6)
735

(87.0)
81

(9.6)
29

(3.4)

고용
형태

직 영
283

(29.3)
215

(76.0)
48

(17.0)
20

(7.1)

협 력
682

(70.7)
625

(91.6)
47

(6.9)
10

(1.5)

운동
여부

한 다
145

(15.0)
125

(86.2)
17

(11.7)
3

(2.1)

안한다
820

(85.0)
715

(87.2)
78

(9.5)
27

(3.3)

작업의 
힘든
정도

전혀
힘들지않음

66
(6.8)

65
(98.5)

1
(1.5)

0
(0.0)

견딜만함
470

(48.7)
438

(93.2)
29

(6.2)
3

(0.6)

약간힘듦
299

(31.0)
244

(81.6)
43

(14.4)
12

(4.0)

매우힘듦
88

(9.1)
59

(67.0)
16

(18.2)
13

(14.8)

1회에 30분 이상 주 2회 이상 운동을 하는 그룹

과 운동을 하지 않는 그룹 간에는 근골격계질환의 

자각증상자의 비율 차이가 거의 없는 것으로 분석

되었다.
현재 하고 있는 작업의 신체적인 힘든 정도에 따

른 결과에서는 힘든 정도의 4단계에 따라서 그 결

과가 확연히 다르게 나타난 것을 알 수 있었다. ‘전

Table 4. Results of symptom survey

All 목 어깨 팔 손 허리 다리

N(%) N(%) N(%) N(%) N(%) N(%) N(%)

관리대상자
96

(100)
14

(14.6)
38

(39.6)
13

(13.5)
23

(24.0)
31

(32.3)
27

(28.1)

통증호소자
31

(100)
7

(22.6)
12

(38.7)
8

(25.8)
16

(51.6)
14

(45.2)
11

(35.5)

혀 힘들지 않음’에서 ‘매우 힘듦’으로 힘든 정도가 

높아질수록 ‘관리대상자’ 및 ‘통증호소자’의 비율

이 동시에 커졌으며, 작업의 힘든 정도의 각 단계

별로도 자각증상을 가진 근로자의 비율 차이가 큰 

것을 알 수 있다. 즉, 작업의 강도가 클수록 골격

계질환자 발생률이 증가한다는 사실을 알 수 있는 

결과이다.
근골격계질환 자각증상을 가진 근로자의 통증 

부위에 대한 결과를 Table 4에 나타내었다. 본 연

구 대상 업종의 특성상 용접, 취부, 도장, 마킹 등

의 작업이 많은 것을 알 수 있었는데 근골격계질

환 자각증상을 가진 근로자들 중 ‘관리대상자’에 속

하는 근로자들의 경우 어깨, 허리, 다리 등의 통증

을 가진 근로자가 많았고, ‘통증호소자’에 속하는 

근로자의 경우 손, 허리 등에 통증을 가진 근로자가 
많은 것으로 나타났다. 이는 근로자들이 현재 하고 

있는 각 작업의 특성에 따라서 차이가 있는 것으

로 생각된다.

3.3. 직무 스트레스 분석 결과

전체 근로자의 직무 스트레스 분석결과는 Table 
5와 같다.

각 요인의 환산된 평균점수를 비교해 보았을 때, 
직무자율에 의한 스트레스가 가장 높은 것으로 나

타났고, 다음으로 조직체계에 의한 스트레스가 높

은 것으로 분석되었다.
Table 6은 직무 스트레스에 관한 분석 내용을 

나타내고 있다. 분석 데이터는 정규분포를 따르고 

있지 않으므로 비모수 검정 방법인 Kruskal-Wallis 
기법을 사용하였으며, 유의수준 5%를 기준으로 분

석하였다.
성별에 의한 직무 스트레스 요인으로는 직무요구, 

직무자율의 항목에서 남녀 간에 통계적으로 유의

한 차이를 보였다(p<0.05). 직무요구 항목의 경우 남

성이, 직무자율의 경우 여성이 스트레스를 더 많이 

받는 것으로 분석되었다. 하지만 여성 작업자의 비

율이 남성에 비해서 현저히 낮기 때문에 성별에 의

한 차이가 있다고 단정 짓기에는 무리가 있다.
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Table 5. Analysis of job stress

직무 
스트레스

항목수
평균

(표준편차)
하위25%

N(%)
하위50%

N(%)
상위50%

N(%)
상위25%

N(%)

전 체 24 45.4
(9.5)

383
(39.7)

250
(25.9)

181
(18.8)

151
(15.6)

직무요구 4 48.6
(16.3)

267
(27.7) 

358
(37.1) 

166
(17.2) 

174
(18.0) 

직무자율 4 52.2
(16.7)

223
(23.1) 

358
(37.1) 

130
(13.5) 

254
(26.3) 

관계갈등 3 39.3
(14.2) - 645

(66.8) 
157

(16.3) 
163

(16.9) 

직무불안정 2 43.6
(21.6)

503
(52.1) 

207
(21.5) 

13
(1.3)

242
(25.1) 

조직체계 4 50.5
(17.1)

284
(29.4) 

324
(33.6) 

129
(13.4) 

228
(23.6) 

보상부적절 3 47.1
(16.6)

426
(44.1) 

142
(14.7) 

203
(21.0) 

194
(20.1) 

직장문화 4 36.5
(16.1)

579
(60.0) - 262

(27.2) 
124

(12.8) 

연령대에 의한 직무 스트레스 요인으로는 직무

요구, 직무자율, 관계갈등의 항목에서 통계적으로 

유의한 차이를 보이고 있다(p<0.05). 직무요구 항

목의 경우 30대의 연령대에서 스트레스를 가장 많

이 받는 것으로 나타났으며, 이는 직무에 대한 이

해도 및 능률이 어느 정도 안정되는 연령대인 30
대에서 업무량이 증가하고, 책임감을 요구하는 직

무의 발생이 커지게 되어 직무부담 및 업무량에 의

한 스트레스가 큰 것으로 사료된다.
결혼 여부에 따른 직무 스트레스를 알아보면 직

무자율, 관계갈등, 조직체계 항목에서 통계적으로 

유의한 차이를 보이고 있다(p<0.05). 직무자율 항목

의 경우 미혼 상태인 근로자가 스트레스를 더 많

이 받는 것으로 나타났는데, 미혼인 근로자의 경우 

20대가 많으며, 이는 연령대에 따른 결과의 원인과 

유사한 것으로 생각된다. 관계갈등 항목의 경우 기

혼 근로자의 직무 스트레스가 높은 것으로 나타났

는데, 이도 마찬가지로 기혼 그룹이 연령대가 높으

므로 연령대에 따른 결과의 원인과 유사한 것으로 

생각된다. 조직체계 항목의 경우 기혼자가 미혼자

에 비해서 스트레스를 더 많이 받는 것으로 나타

났는데, 이는 조직운영 및 자원, 조직 내 갈등, 본
인의 직위에 대한 불만 등이 가족을 부양하고 있

는 기혼자의 그룹에서 더 많기 때문인 것으로 생

각된다.
근무연수에 따른 직무 스트레스를 알아보면, 직

무요구, 직무자율, 조직체계 항목에서 통계적인 차

이를 보이고 있다(p<0.05). 1년 미만의 근로자들이 

직무요구에 의한 스트레스가 가장 적은 적으로 나

타났고 그 이외의 근속연수 그룹에서 모두 비슷한 

값으로 상대적으로 스트레스를 많이 받는 것으로 

나타났다.
업무형태에 따른 각 항목 직무 스트레스를 알아

보면, 직무요구, 직무자율, 직무불안정, 조직체계, 
보상부적절 항목에서 통계적인 유의차를 보이고 

있다(p<0.05). 직무요구를 제외한 4가지 항목에서 

현장직이 관리직보다 스트레스를 많이 받는 것으

로 나타났다. 직무요구 항목의 경우 관리직이 현장

직보다 스트레스가 높은 것을 알 수 있었다. 관리

직은 사무업무와 현장관리를 동시에 수행하여 과

도한 직무에 대한 부담감을 가질 수 있으며, 현장

관리에 있어서 시간적인 압박을 받는 경우가 많아 

그에 따른 스트레스가 클 것으로 생각된다. 직무자

율, 직무불안정, 조직체계, 보상부적절의 항목에서

는 관리직에 비해서 현장직의 근로자가 스트레스

를 많이 받는 것으로 나타났는데, 현장직의 경우 

관리직에 비해서 의사결정 및 직무수행 권한이 적

고, 구직기회 및 고용불안정에 대한 불안감, 조직 

내 갈등, 업무에 따른 보상의 불만족도가 큰 것을 

알 수 있다.
고용형태에 따른 직무 스트레스 결과는 직무요

구, 직무자율, 조직체계의 항목에서 통계적으로 유

의한 차이가 있는 것으로 분석되었다(p<0.05). 본 연

구에서 설문을 실시한 업체의 직영 사원이 협력업

체의 근로자에 비해서 직무요구와 조직체계 항목

에서 상대적으로 스트레스를 많이 받는 것으로 나

타났으며, 직무자율성에 있어서는 협력업체에 속

한 근로자가 스트레스를 많이 받는 것을 알 수 있

었다.
1회에 30분 이상 연속적으로 주 2회 이상 운동

을 하는 그룹과 운동을 하지 않는 그룹간의 직무 스

트레스 분석결과는 직무자율 항목을 제외한 모든 

항목에서 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았

다(p>0.05). 운동을 하지 않는 그룹이 직무자율에 의

한 스트레스를 더 많이 받는 것으로 나타났다.
현재 하고 있는 작업의 신체적 힘든 정도에 따른 

분석결과에서는 직무 스트레스 요인의 모든 항목

에서 통계적으로 유의한 차이를 가지는 것으로 나

타났다(p<0.05). 7개의 모든 항목에서 ‘전혀 힘들지 

않음’ 또는 ‘견딜만함’이라고 응답한 근로자들보다 

‘약간 힘듦’ 또는 ‘매우 힘듦’이라고 응답한 근로

자의 직무 스트레스 점수가 높게 분석되었다.
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Table 6. Analysis of variables influencing job stress factors

직무요구 직무자율 관계갈등 직무불안정 조직체계 보상부적절 직장문화

인원수
(비율,%)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

성 별

남
909

(94.2) 49.0(16.4) 51.7(16.7) 39.2(14.3) 43.5(21.6) 50.8(17.2) 47.2(16.8) 36.3(16.2)

여
56

(5.8) 42.0(12.0) 59.8(16.1) 41.1(12.0) 44.0(21.2) 46.0(15.0) 46.4(13.9) 38.8(14.6)

p - 0.001* 0.000* 0.153 0.933 0.078 0.961 0.442

연 령

20대 
이하

235
(24.4) 47.2(17.4) 54.9(16.7) 35.5(12.4) 41.7(20.1) 47.5(15.7) 45.7(16.2) 34.4(16.1)

30대 332
(34.4) 51.6(16.5) 49.7(15.8) 39.4(14.0) 43.9(22.5) 51.4(17.0) 47.8(17.2) 36.9(15.7)

40대 238
(24.7) 47.3(15.3) 52.9(17.6) 41.1(14.0) 45.5(21.5) 52.1(17.8) 47.1(16.2) 37.4(17.1)

50대 
이상

154
(16.1) 45.7(14.1) 52.4(16.9) 42.4(16.1) 42.4(21.6) 50.4(17.7) 47.9(16.8) 37.3(15.0)

p - 0.000* 0.010** 0.003* 0.288 0.054 0.733 0.050

결혼여부

기혼 616 49.0(15.6) 51.2(16.7) 40.5(14.9) 44.2(20.8) 51.5(17.6) 47.3(16.7) 36.3(16.1)
미혼 322 47.8(17.2) 53.9(16.4) 37.0(12.5) 42.7(23.2) 49.0(16.1) 46.9(16.6) 36.4(16.1)
p - 0.364 0.031** 0.045** 0.554 0.039** 0.990 0.274

근속연수

<1 78
(8.1) 41.8(17.2) 58.8(17.7) 36.0(13.1) 39.3(23.1) 44.8(16.0) 44.0(15.6) 36.0(18.1)

1-9 640
(66.3) 49.4(16.1) 52.8(16.3) 38.9(13.5) 43.8(21.0) 51.0(17.2) 47.6(16.7) 36.6(15.9)

10-19 140
(14.5) 49.4(15.1) 47.8(16.6) 42.0(15.5) 45.1(22.5) 51.3(16.2) 47.9(17.1) 36.3(16.3)

≥20 81
(8.4) 48.4(16.7) 48.6(16.4) 40.2(16.2) 43.8(23.2) 50.6(17.8) 45.8(16.0) 35.8(15.7)

p - 0.001* 0.000* 0.126 0.312 0.016** 0.352 0.982

업무형태

관 리
104

(10.8) 54.7(15.1) 42.1(11.3) 38.5(11.3) 37.8(20.0) 47.2(14.9) 42.8(14.2) 34.5(14.2)

현 장
845

(87.6) 47.9(16.2) 53.4(16.9) 39.4(14.4) 44.3(21.6) 50.9(17.3) 47.7(16.8) 36.7(16.3)

p - 0.000* 0.000* 0.930 0.004* 0.044** 0.007** 0.159

고용형태

직 영
283

(29.3) 51.7(15.8) 50.2(15.7) 38.3(12.9) 41.9(19.8) 52.2(14.9) 48.3(17.2) 37.6(14.4)

협 력
682

(70.7) 47.3(16.3) 53.0(17.1) 39.7(14.6) 44.3(22.2) 49.8(17.9) 46.7(16.3) 36.0(16.7)

p - 0.000* 0.031** 0.421 0.083 0.004* 0.166 0.398

운동여부
(30분
이상)

한 다
145

(15.0) 49.4(14.4) 47.5(14.3) 38.5(11.6) 43.1(19.9) 51.1(14.2) 45.0(14.9) 37.2(14.7)

안한다
820

(85.0) 48.4(16.6) 53.0(17.0) 39.5(14.6) 43.6(21.8) 50.4(17.6) 47.5(16.9) 36.3(16.3)

p - 0.428 0.001* 0.589 0.971 0.248 0.098 0.278

작업의 
힘든정도

전혀
힘들지
않음

66
(6.8) 48.4(16.8) 53.0(17.2) 39.5(18.4) 43.6(20.5) 50.4(17.5) 47.5(18.2) 36.3(18.2)

견딜만함
470

(48.7) 46.1(15.1) 50.4(15.5) 37.8(12.5) 42.3(21.3) 47.5(16.2) 44.5(14.5) 35.1(15.6)

약간힘듦
299

(31.0) 50.6(16.4) 54.7(17.2) 40.4(14.5) 44.8(21.8) 53.4(16.5) 49.1(16.1) 38.2(15.5)

매우힘듦
88

(9.1) 58.0(17.2) 56.5(19.3) 42.2(15.8) 50.0(24.0) 58.5(17.2) 55.4(21.3) 39.9(17.1)

p - 0.000* 0.000* 0.025** 0.026** 0.000* 0.000* 0.000*
(*; p<0.01, **; p<0.05)



조선업 종사자의 근골격계질환 자각증상과 직무 스트레스에 대한 연구

한국안전학회지, 제26권 제5호, 2011년 95

Table 8. Relationship between job stress factors and MSDs awareness

직무요구 직무자율 관계갈등 직무불안정 조직체계 보상부적절 직장문화

인원수
(비율,%)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

평균
(표준편차)

근골격계
자각증상

정 상 840(87.0) 47.6(15.9) 51.9(16.8) 39.1(14.3) 43.0(21.3) 49.6(17.1) 46.3(16.2) 35.7(16.2)

관리대상자 95(9.8) 54.3(15.8) 53.0(14.8) 41.1(13.2) 46.0(21.6) 56.9(16.2) 53.1(16.6) 40.5(13.1)

통증호소자 30(3.1) 57.5(20.7) 57.5(19.5) 40.0(11.9) 50.6(26.8) 55.8(15.7) 52.2(22.1) 46.1(15.6)

p -  0.000* 0.151  0.279 0.237 0.000* 0.000* 0.000*

(*; p<0.01)

Table 7. Analysis of MSDs awareness at the job stress level

하위25% 하위50% 상위50% 상위25%

N(%) N(%) N(%) N(%)

정 상 351(96.1) 223(89.2) 148(81.8) 118(78.1)

관리대상자 23(6.0) 20(8.0) 29(16.0) 23(15.2)

통증호소자 9(2.3) 7(2.8) 4(2.2) 10(6.6)

전 체 383(100.0) 250(100.0) 181(100.0) 151(100.0)

3.4. 근골격계질환 자각증상에 따른 직무 스트레
스 분석 결과

Table 7은 근골격계질환 자각증상에 대해서 직무 
스트레스 레벨에 따른 비율을 나타낸 결과이다. 근
골격계질환 자각증상의 ‘정상’에 속하는 근로자 비

율은 직무 스트레스가 상대적으로 낮은 하위25%
의 그룹에서 가장 많은 것으로 나타났고, ‘관리대상

자’ 및 ‘통증호소자’의 비율은 직무 스트레스가 높

은 상위 25%로 갈수록 많아지는 것으로 나타났다. 
즉, 근골격계질환의 증상은 직무스트레스에 영향

을 미치는 것으로 분석되었다.
Table 8은 근골격계질환 자각증상에 따른 직무 

스트레스 항목별 결과이다. 7개 항목의 모든 직무

스트레스 유발 요인에서 ‘정상’보다 ‘관리대상자’ 
및 ‘통증호소자’의 스트레스가 높은 것으로 분석되

었다. 즉, 근골격계질환 증상을 가진 근로자가 근

골격계질환에 있어서 정상인 근로자보다 직무 스트

레스를 더 많이 받는 것을 알 수 있는 결과이다.
증상정도에 따른 Kruskal-Wallis 통계분석 결과

는 직무요구, 조직체계, 보상부적절, 직장문화 등의 
네 가지 직무 스트레스 요인 항목에서 유의한 차

이가 있는 것으로 분석되었다(p<0.05).

4. 결 론

본 연구에서는 조선업 종사자를 대상으로 근골

격계질환의 자각증상과 직무 스트레스 유발 요인 

그리고 근골격계질환 자각증상에 따른 직무스트레

스를 분석하였다.
근골격계질환 자각증상의 결과 남성과 30대의 연

령대에서 자각증상의 비율이 가장 높은 것으로 분

석되어 선행연구3,35)와 유사하게 나타났다. 50대 이

상의 연령대에서 근골격계 증상자가 가장 낮게 나

타난 것은 50대 이상의 연령대의 경우 업무의 숙련

도가 높은 근로자가 가장 많고, 퇴직에 대한 우려 

때문에 근골격계 자각증상에 대한 의사표현을 하

지 않은 이유도 있을 것이라고 생각된다. 또한 직

영의 근로자가 협력업체의 근로자에 비해서 근골

격계 증상자가 많은 것으로 분석되었는데 이는 업

체별로 근골격계질환자에 대한 제도 및 사후관리

의 차이에 의한 원인이라고 판단되며, 상대적으로 

복지가 잘 마련되어있는 ‘직영’에서 질환자가 더 많

은 비율로 조사된 것이라고 사료된다.
운동을 하는 그룹과 운동을 하지 않는 그룹 간에

는 자각증상에 대한 차이가 거의 없는 것으로 분

석되었는데, 이는 일상적인 신체 활동은 해당 작업 

활동에 있어서 유발되는 근골격계질환의 예방에 큰 
도움은 되지 않는 것으로 생각할 수 있다. 현재 하

고 있는 작업이 힘들다고 느낄수록 근골격계 증상자

가 많은 것으로 분석되었다. 노동강도가 높다고 느

낄수록 근골격계질환이 증가한다는 선행연구13,14,24,36)

와 유사한 결과이다. 이는 작업의 강도가 높을수록 

근골격계질환자 발생확률이 높다는 것을 의미하며 

작업순환, 작업방법의 변경, 휴식시간 조절 등의 조

치가 필요함을 시사한다.
일반적인 특성에 따른 직무 스트레스 분석결과 

성별에 따라서 남성은 직무요구에 의한 스트레스

와 여성은 직무자율에 의한 스트레스를 상대적으

로 많이 받는 것으로 나타났으며, 성별로 직무 부

담감, 책임감 및 직무에 대한 의사결정권, 재량권 

등이 성별로 차이가 있고 직무에 대한 권한 및 자

율성에 대한 형평성이 필요함을 알 수 있다. 연령

별 분석에서는 업무 숙련도 및 책임감, 직무수행의 
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권한이 높아지는 30대에서 직무요구에 대한 스트

레스가 가장 큰 것으로, 직무자율에 의한 스트레스

는 가장 적은 것으로 나타났다. 연령이 높아질수록 

점차 관계갈등에 의한 스트레스가 증가 하는 것으

로 나타났는데, 이는 높은 연령대 일수록 상사, 동
료, 부학직원들과의 관계가 힘들어 진다는 것을 시

사한다. 또한 기혼자는 미혼자에 비해서 관계갈등

과 조직체계에 의한 스트레스를 많이 받는 것으로 

나타났으며 이는 조직운영 및 관계, 직위에 대한 

불만 등이 기혼자에 있어서 높은 스트레스 요인인 

것으로 사료된다.
작업관련 특성에 따른 직무 스트레스 분석결과 

근무연수가 높아질수록 직무요구, 조직체계 요인

에 의한 스트레스를 많이 받는 것으로 나타났으며 

근무연수가 높을수록 직무 책임감, 과도한 직무량

에 대한 부담 등이 많아지는 것으로 생각된다. 현
장 관리와 사무업무를 동시에 수행하는 관리직의 

경우 시간적 압박 및 직무량에 있어서 현장직 보

다 스트레스가 심한 것으로 해석 할 수 있다. 또한 

직영소속의 근무자에 비해서 협력업체 소속의 근

무자의 직무자율에 의한 스트레스가 심한 것을 알 

수 있었는데, 업무에 대한 예측가능성 및 기술적 

자율성, 직무수행에 대한 권한이 적기 때문인 것으

로 생각된다.
운동을 하는 그룹과 하지 않는 그룹은 직무자율

을 제외한 모든 항목에서 차이를 보이지 않았고, 
이는 작업과 관련되지 않은 일상의 신체활동은 직

무 스트레스에 별다른 영향을 미치지 않는다는 사

실을 알 수 있는 결과이다. 현재 수행중인 작업의 

신체적 힘든 정도에 따른 결과에서는 작업이 힘들

다고 생각할수록 모든 직무요소에 대한 스트레스

를 받는 것으로 분석되었다. 이는 현재 수행하고 

있는 작업의 신체적인 강도가 높을수록 심리적인 

부담감이 커진다고 해석할 수 있으며, 직무에 대한 

부담, 인간관계의 갈등, 조직 내 갈등, 보상관계, 
집단의 문화 등에 의해서 스트레스를 많이 받는다

는 것을 알 수 있다.
근골격계질환 자각증상에 따른 직무 스트레스 분

석결과 근골격계질환 자각증상의 ‘관리대상자’ 및 

‘통증호소자’의 비율이 많아질수록 직무 스트레스

가 높아지는 것으로 나타났다. 또한 모든 직무 스

트레스 요소에서 ‘관리대상자’, ‘통증호소자’가 ‘정
상’보다 높게 나타났다. 이러한 결과는 직무 스트

레스 고위험군에서 근골격계질환 유병률이 증가하

며24), 모든 스트레스 요인이 근골격계질환의 발생

에 영향을 미친다는 연구37), 또한 업무수행으로 인

한 심리적 스트레스가 작업관련성 근골격계질환 발

생을 촉진시킨다는 연구27,38)들과 일치한다.
본 연구에서는 근골격계질환 증상자는 직무요구, 

조직체계, 보상부적절, 직장문화에 있어서 스트레

스를 특히 많이 받는 것으로 나타났는데, 직무요구

도가 높을수록, 동료 및 상사의 지지가 낮을수록 

근골격계질환 발생빈도가 높다는 연구결과13,25,39)와 
일치한다. 근골격계질환 증상을 가진 근로자에 있

어서 특히 직무에 대한 부담, 조직 내 갈등, 직무

에 대한 적절한 보상, 집단 문화 등에 의한 스트레

스가 크게 나타난다고 분석 할 수 있다.
본 연구에서는 조선업 종사자의 근골격계질환 자

각증상과 직무 스트레스에 대해서 조사 분석해 보

았다. 근골격계질환 자각증상 분석결과 전체의 12.9%
가 증상이 있는 것으로 나타났고, 직무 스트레스는 

근로자의 다양한 일반적 특성, 작업관련 특성들과 

밀접한 관련이 있었다. 또한 근골격계질환 증상을 

가진 근로자의 직무스트레스가 더 높다는 것을 알 

수 있었다. 산업현장에서 근로자 개개인의 신체 및 

심리적 요인을 관리하고 개선한다는 것은 매우 어

려운 일이다. 그러나 근로자의 삶의 질 향상과 나

아가 작업능률 향상이라는 사업장에 이로운 결과를 
이끌어내기 위해서는 근골격계질환과 직무 스트레

스를 최소화 하는 체계적인 방안에 대한 연구가 

지속적으로 필요할 것으로 생각된다.
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