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=  Abstract  =

Objectives: This study investigated musculoskeletal symptoms in upper limbs according to the working 

environment (job stress) of dental hygienists and examine their relationship with upper limb functions. 

Methods: The subjects include 198 dental hygienists in dental hospitals and dental clinics in Pusan and 

Gyeongnam. The questionnaire was consisted of general characteristics of the subjects, job stress, musculoskeletal 

symptoms in upper limbs and function (Disability Measurement Tool for Upper Extremity Disorders-11, DASH-

11).

Results: The study was analyzed their musculoskeletal symptoms in upper limbs according to their general 

characteristics and found that the symptoms occurred in the neck (39.4%), the shoulders (54.6%), elbows (14.7%), 

and the hands (50.0%). Job stress was associated with upper limb functions (DASH-11) (model 3, B=5.210, 

p=0.012) and repeated elbow bending and spreading posture was associated with DASH-11 (model 3, B=6.561, 

p=0.029). Elbow symptoms were associated with DASH-11 in the upper limbs (B=10.679, p=0.003).

Conclusion: Dental hygienists are experiencing limitations of upper limb function due to job stress. In particular, 

even if the correction of their uncomfortable posture is significantly related to the job stress and upper limb function, 

in order to improve the upper limb function of the dental hygienist, efforts to reduce the job stress as well as the 

uncomfortable posture are necessary.
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2  치과위생사의 직무스트레스 그리고 작업자세와 상지의 증상여부 및 기능과의 관련성

서  론

치과위생사는 감염, 위험한 물리적, 화학적 요인, 

과도한 직무스트레스, 불편한 작업자세 등 다양한 작

업관련 위험에 노출되어 있다. 특히 불편한 작업 자

세로 인하여 발생하는 근골격계 관련 증상은 치과위

생사에게 호발하는 건강관련 문제 중 한 가지이다[1].

작업관련성 근골격계 질환(Work-related 

musculoskeletal disorders)은 장시간의 반복 작업, 

부적합한 자세, 과도한 힘, 불충분한 휴식, 진동, 추

위 등에 노출되어 신체 및 관절부위를 중심으로 근

육, 혈관, 신경 등에 미세한 손상이 누적되어 통증과 

감각이상을 호소하는 것을 말하며[2], 우리나라는 물

론 전 세계적으로도 지속적인 증가 추세를 보이는 직

업성 질환이다[2-3]. 

치과위생사를 포함한 치과진료 인력은 구강이라는 

매우 작은 공간에서 세밀한 작업을 반복적으로 수행

하기 위하여 오랫동안 부자연스럽고 정적인 자세를 

취하게 된다. 이러한 원인으로 이들에 대한 연구 중 

근무환경 요인과 근골격계 장애의 관련성을 조사한 

것들에 따르면, 휴식시간, 일평균 근무시간이 길수록

(야간 근무 포함), 서있는 시간이 길수록, 진료협조업

무 수행과 스케일링 업무 시, 어깨, 목, 팔, 손, 다리/

발 부위를 중심으로 근골격계 장애와 관련이 있다고 

보고하였다[4-9]. 또한, 치과위생 업무는 목을 숙이

거나 시술도구를 손에 쥐고 지속적인 힘을 유지하는 

자세, 팔이나 어깨가 올라간 자세 등을 반복하기에 

여러 신체부위들 중 목, 어깨, 팔 등 상지부위의 근골

격계 통증이 발생할 가능성이 높아진다[4,9].

최근에는 근골격계 증상을 일으키는 요인들 중 작

업 자세 외에도 직무만족도, 직무 재량, 사회적 지지 

등과 함께 직무스트레스와 같은 사회심리적 요인이 

근골격계 증상을 발생시킨다고 보고되고 있다[10]. 

직무스트레스는 업무상 요구사항이 근로자의 능력이

나 자원, 바람(요구)과 일치하지 않을 때 생기는 유해

한 신체적·정서적 반응으로 정의되며 직장에서 경험

하는 과중한 업무, 상사나 동료와의 역할갈등, 업무

자율성 결여, 감정노동 등으로 인해 발생하게 된다. 

직무스트레스에 의해 근골격계 증상이 발생하는 기전

으로는 직무스트레스 등에 의해 심리적 부담이 증가

하게 되면 근육긴장(muscle tone)이 증가하고, 증상

에 대처하는 능력을 감소시킴으로써 증상을 발생시키

거나 악화시킨다는 보고가 있다[11].

근골격계 질환은 일단 발병하면 완전히 제 기능을 

찾는 데 많은 시간이 필요하고, 그 기간에 상지 기능

의 제한이 발생되어 작업손실도 적지 않으므로 예방

하는 것이 중요하다. 그러므로 근골격계증상 여부를 

파악하는 것과 기능 제한이 어느 정도 있는지를 파악

하여 모니터링과 평가에 활용하는 것도 중요하다. 지

금까지 상지의 기능제한을 평가한 국내 연구로는 제

조업, 농작업자를 대상으로 한 연구[12-14]가 있었

지만 치과위생사를 대상으로 실시된 연구는 없었고, 

이들의 상지부위의 증상과 작업 자세와 관련성을 파

악한 연구는 있었지만 직무스트레스와 상지 기능과의 

관련성을 연구한 것은 없었다.

따라서 본 연구는, 치과위생사의 근무환경 중 작업

자세를 보정한 후에도 직무스트레스가 상지 기능 장

애와 관련이 있는지를 파악하고자 한다.

연구 방법

1) 연구대상자의 인구학적 특성 및 근무특성

연구대상자는 부산·경남권지역의 병원급 이상

과 개인 치과의원에 근무하는 치과위생사를 대상으

로 하였다. 설문지를 배부하기 전 진주지역을 제외

한 부산·창원 지역은 각 치과 병·의원에 직원을 관

리하는 직책에 있는 실장에게 전화로 설문 응답이 가

능한 치과위생사의 인원수에 대해 묻고, 연구의 취지 

및 목적, 설문 내용에 대해 설명하였다. 기관 별로 필

요한 수의 서면동의서와 설문지를 우편으로 배부하

였고, 부산·창원 지역은 설문지의 작성이 완료된 후 

일괄 회수하여 우편으로 연구자에게 돌려보내 줄 것

을 요청하였다. 진주지역에 근무하는 치과위생사는 

연구자가 직접 설명문과 동의서를 가지고 해당 치과

에 방문하여 설명한 후 동의를 한 대상자에 한해 설
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문조사를 시행하였다. 설문에 대한 응답은 자기기입

식으로 하였고, 설문지를 배포한 연구대상자 220명 

중 회수된 설문지는 총 200부로 회수율은 90.9%였으

나 회수된 설문지 중 응답이 불성실하거나 오류가 있

는 설문지 2부를 제외한 총 198부에 대해 최종 분석

에 사용하였다.

설문 기간은 2019년 4월 25일부터 2019년 5월 11

일까지였다. 이 연구는 경상대학교 기관생명윤리위

원회(Institutional Review Board, IRB)의 심의를 거

쳐 승인을 받았다(GIRB-A19-Y-0018).   

2) 연구도구

본 연구에서 사용된 조사변수의 내용은 일반적 특

성, 작업관련 상지 근골격계 통증, 동작수행시 작업 

자세 그리고 직무스트레스에 대한 항목으로 구성하

였다.

일반적 특성으로 연령, 결혼여부, 근무처, 업무영

역, 근무경력, 주중 근무일수와 휴식시간, 야간근무 

여부의 8개의 항목으로 구성하였으며, 연령대(~25

세/26~30세/31~35세/36~40세/41세 이상)로 조

사한 뒤 30세이하군, 31-40세, 41세 이상으로, 근

무처는 병원급 이상, 치과의원으로 재분류하였다. 업

무 영역은 외과/보철/교정/상담/진료전반 등으로 구

분하였으며, 근무 경력 역시 5년 미만/5-9년/10-14

년/15년 이상으로 구분하였다. 주중 근무일수는 5일

이하와 6일 이상 그리고 휴식시간과 야간 근무는 여

부(예/아니오)로 구분하였다.

 

(1) 직무스트레스

치과위생사의 직무스트레스를 평가하기 위하여 

Kim[15]의 연구에서 사용되었던 설문지 19문항을 

사용하였다. 설문 문항은 개인역할요인 5문항(예, 치

과의사가 치과위생사의 능력과 역할을 인정하지 않는

다), 직무자체요인 3문항(예, 나는 과중한 업무로 인

한 피로와 무력감을 느낄 때가 많다), 경력개발요인 3

문항(예, 우리 병원은 나의 능력을 충분히 발휘할 기

회가 주어지지 않는다), 대인관계요인 3문항(예, 나

는 내 동료나 상사를 신뢰 할 수 없다), 보상요인 4문

항(예, 우리병원은 업무시간, 휴가, 휴일이 적절하지 

못하다고 생각한다), 물리적 환경요인 1문항(예, 우

리 병원은 복리후생 시설(휴게실, 탈의실 등)이 제대

로 갖추어져 있지 않다)에 대해 측정하였다. 모든 설

문 응답은 부정형으로 구성하여 ‘전혀 그렇지 않다’, 

‘그렇지 않다’, ‘보통이다’, ‘그렇다’, ‘매우 그렇다’의 5

점 리커트 척도로 이루어져 있으며, 전체 문항의 평

균 점수를 구하여 직무스트레스로 하였고, 점수가 높

을수록 직무스트레스가 높은 것을 의미한다.

(2) 상지 근골격계 통증

근골격계 증상 조사는 한국산업안전공단에서 제시

한 근골격계 증상 조사표[16]를 이용하여 본 연구의 

목적에 맞게 상지 질환에 해당하는 것만 질문하였다. 

상지의 각 신체부위별(목/어깨/팔,팔꿈치/손, 손목,

손가락)로 지난 1년간 상지근골격계의 증상 유무, 강

도에 대하여 답하도록 구성되어 있다. 지난 1년간 작

업과 관련하여 통증이나 불편함(통증, 쑤시는 느낌, 

뻣뻣함, 화끈거리는 느낌, 무감각 혹은 찌릿찌릿함 

등)을 느낀 적이 있는지를 묻고, 해당하는 경우가 있

으면 해당 증상의 강도를 약함/중간/심함/매우심함

의 4점 척도로 표시하도록 하였다. 각 부위별로 증상

이 있다고 응답한 자 중에서 중간이상으로 증상을 호

소한 군을 증상이 있는 군으로 정의 하였다. 

(3) 작업자세

국내의 Kim[17]의 연구에서 사용되었던 진료 시 

자세와 진료보조 시 자세를 측정하는 설문을 활용하

여 작업자세로 수정하여 상지 근골격계질환에 관련된 

부분만 조사를 실시하였다. 어깨 부위는 위팔이 몸통

에서 다소 벗어난 경우(45~90도), 위팔이 몸통에서 

많이 벗어난 경우(≥90도)로 질문하였고, 목은 작업 

시 목을 숙이거나 비틀어진 자세의 노출정도를, 상완 

부위는 손목을 반복하거나 손목 자세가 안 좋은 경

우, 국소 진동에 노출되는 작업 (핸드피스 및 스케일

러 사용), 팔을 쭉 편 상태에서 작업하거나 팔꿈치를 



굽혔다 펴는 작업을 반복하는 작업의 노출정도를 질

문하였다. 각각 문항에서 노출정도는 거의 없음(하루 

30분미만)/가끔(30분-2시간 미만)/자주(2-4시간)/

항상(4시간 이상)으로 응답하도록 하였다. 분석에서

는 각 자세별로 가끔 이하군과 자주 이상군으로 구분

하여 분석하였다.

(4) 상지기능평가

상지의 기능을 평가하기 위한 도구로 Disability of 

the Arm, Shoulder and Hand (이하, DASH) 30문

항 중 단축형 설문 11문항을 사용하였다. DASH는 

미국 정형외과학회에서 상지의 기능장애를 평가하

기 위하여 개발되었는데, 본 연구에서는 한국어로 타

당도와 신뢰도가 입증된 한국어판 도구[14]를 사용

하였다. 단축형 DASH의 설문은 상지의 증상 및 특

정한 동작을 수행하는 능력에 관한 질문으로 구성되

어 있다. 지난주 상태를 기준으로 답변하며, 어느 쪽 

손이나 팔을 쓰는지는 중요하지 않으며, 어떻게 동작

을 수행하는지에 관계없이 수행능력을 기준으로 답

변하도록 조사하였다. 각 문항은 5점 척도(1점: 어려

움 없음, 2점: 약간 어려움, 3점: 어느 정도 어려움, 

4점: 아주 어려움, 5점: 전혀 할 수 없음)로 구성되어

있고, 총점은 답변된 점수의 합을 답변한 문항 수로 

나눈 후 1을 빼주고 25를 곱하여 계산한다. 이는 증

상이 전혀 없는 경우는 0점이 나오고, 최대 증상인 경

우 100점이 나오도록 변환된다. 최종적으로 점수가 

높을수록 장애가 심한 것으로 해석된다.

3) 자료분석방법 

본 연구를 위해 수집된 자료는 SPSS/WIN 23.0을 

이용하여 분석하였으며, 일반적인 특성으로 인구학

적 특성과 근무관련 특성은 빈도분석을 하였다. 일반

적 특성과 작업자세에 따른 부위별 근골격계 통증 여

부는 카이제곱 검정으로 분석하였고, 작업 자세와 부

위별 통증 여부와 상지 기능 값(DASH-11)은 t-검정

을 하였다. 그리고, 상지 기능과 관련 있는 변수를 파

악하기 위하여 다중회귀분석을 실시하였다. 유의수

준은 p-value 0.05 미만인 경우를 유의한 것으로 판

단하였다.

연구 결과

1) 연구대상자의 인구학적 특성 및 근무특성

연구대상자의 연령 분포는 20대가 125명(63.1%)

로 가장 많았고, 결혼여부는 미혼이 70.2%였다. 근무

처는 병원급 이상이 44.4%, 의원급이 55.6%였으며, 

업무영역은 진료 전반적인 일반적인 업무가 53.0%

로 가장 많았다. 근무경력은 5년 미만이 38.0%, 5~9

년이 31.0%였다. 주중 근무일수는 주 5일 이하가 

72.1%였으며, 정해진 휴식시간이 없다고 응답한 대

상자가 88.7%였고, 야간근무가 있다고 응답한 대상

자가 33.3%였다(Table 1).

2) ‌�일반적인 특성과 작업자세에 따른 부위별 근골

격계질환 통증

연구대상자의 상지근골격계 통증은 목 39.4%, 어

깨 54.6%, 팔꿈치 14.7%, 손 50.0%이었다(Table 

2). 목 부위에서 근무 특성 중 근무처가 병원급 이

상 27.3%, 치과의원 49.1%로 유의한 차이가 있었으

며(p=0.002), 근무경력 또한 유의한 차이가 있었다

(p=0.008). 어깨 부위에서는 인구학적 특성 중 결혼 

여부가 유의한 차이가 있었고(p=0.041), 팔꿈치 부

위에서는 일반적인 특성에 따른 근골격계질환 통증

에서 유의한 변수는 없었다. 손 부위에서는 근무특성 

중 야간근무 여부에서 있음 63.6%, 없음 43.2%로 유

의하였다(p=0.007).

작업자세별 상지근골격계 통증의 유병규모는 위

팔이 어깨높이까지 벗어난 경우는 자주이상에서 목

(53.4%, P=0.004), 어깨(75.3%, P<0.001), 팔/팔

꿈치(23.3%, P=0.016), 손/손목/손가락(64.4%, 

P=0.002)로 모두 유의하였다. 위팔이 어깨높이

보다 더 많이 벗어난 경우는 자주 이상에서 목

(56.5%, P=0.001), 어깨(79.0%, P<0.001), 팔/팔

꿈치(22.6%, P=0.043), 손/손목/손가락(66.1%, 

P=0.002)로 모두 유의하게 차이가 있었다. 목을 숙
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이거나 비틀어진 자세가 자주 이상에서 목(47.6%, 

P=0.001), 어깨(61.9%, P=0.004), 손/손목/손가

락(58.7%, P=0.001)로 팔/팔꿈치를 제외한 부위에

서 유의하게 차이가 있었다. 손목 반복 사용, 손목

을 꺾어서 사용하는 자세는 가끔 이하 군에 비해 자

주 이상 군에서 목(53.6%, P<0.001), 어깨(65.5%, 

P=0.001), 팔/팔꿈치(20.9%, P=0.007), 손/손목/

손가락(64.5%, P<0.001)로 유의하게 차이가 있었

다. 국소 진동에 노출된 자세는 자주 이상 군에서 목

(51.3%, P<0.001), 어깨(65.5%, P<0.001), 팔/팔

꿈치(20.4%,  P=0.013), 손/손목/손가락(61.9%, 

P<0.001)으로 가끔 이하 군과 차이가 유의하게 있

었다. 팔꿈치를 굽혔다 펴는 반복 작업을 자주이

상 하는 군에서 목(48.6%, P=0.049), 어깨(71.6%, 

P<0.001), 팔/팔꿈치(27.0%, P<0.001), 손/손목/손

가락(66.2%, P<0.001)으로 가끔 이하 군에 비해 유

의하였다(Table 3). 

3) ‌�작업자세, 부위별 근골격계 통증 그리고 직무스

트레스와 상지 기능

작업자세에 따른 상지 기능 값은 전체 평균 19.0

점으로 자주 이상으로 응답한 군이 모든 변수에서 

유의한 결과를 보였다(Table 4). 상지 기능 값은 위

팔이 어깨높이까지 벗어난 경우가 자주 이상(24.9±

17.7, P<0.001)에서 유의하게 높았으며, 위팔이 어

깨높이보다 더 많이 벗어난 경우는 자주 이상(26.1

±17.8, P<.0001)에서 유의하게 높았다. 작업 시 

목을 숙이거나 비틀어진 자세는 자주 이상(21.4±

16.7, P=0.007)에서 높았고, 손목 반복 사용, 손목

을 꺾어서 사용하는 자세는 자주 이상(22.3±16.2, 

P=0.002)에서 유의하게 높았다. 국소 진동에 노출

되는 자세는 자주 이상(22.3±16.7, P<0.002)에서 

유의하게 높았다. 팔꿈치를 굽혔다 펴는 반복 작업

은 자주이상(26.2±18.0, P<.0001)에서 유의하게 

높았다.

권유진, 강용주, 서성효, 김보경, 박기수  5

Table 1. Demographic and working characteristics of subjects

General characteristics Number(n=198) Percentage(%)
Demographic 
characteristics

Age ≤30 125 63.1
31~40 58 29.3
≥41 15 7.6

Marital status Non-married 139 70.2
Married 56 28.3
Others 3 1.5

Working 
characteristics

Working place Hospital 88 44.4
Dental clinic 110 55.6

Working area Surgical 16 8.1
Prosthetic 34 17.2

Orthodontics 18 9.1
Consulting a 25 12.6

General 105 53.0
Working experience <5 years 75 38.1

5~9 years 62 31.3
10~14 years 31 15.7
≥15 years 30 15.2

Workdays per week ~ 5days 143 72.2
6-7days 55 27.8

Breaking
time

Yes 23 11.6 
No 175 88.4 

Working at night Yes 66 33.3 
No 132 66.7 
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Table 2. Symptoms of musculoskeletal according to demographic and working characteristics

Neck Shoulder Elbow Hand
% p value % p value % p value % p value

Age ≤30 125 41.6 0.399* 56.0 0.652* 12.0 0.052 52.0 0.261* 
31~40 58 36.2 　 51.7 　 15.5 　 50.0 　

≥41 15 33.3 　 53.3 　 33.3 　 33.3 　

Marital 
status

Non-married 139 43.2 0.248† 58.3 0.041† 13.7 0.582† 50.4 0.814† 
Married 56 30.4 　 42.9 　 17.9 　 48.2 　

Others 3 33.3 　 100 　 -　 　 66.7 　

Working 
place

Hospital 88 27.3 0.002† 47.7 0.085† 10.2 0.116† 46.6 0.391† 
Dental clinic 110 49.1 　 60.0 　 18.2 　 52.7 　

Working 
area

Surgical 16 62.5 0.569* 62.5 0.051* -　 0.306*　43.8 0.960* 
Prosthetic 34 26.5 　 67.6 　 14.7  44.1 　

Orthodontics 18 55.6 　 66.7 　 16.7 　 77.8 　

Consulting 25 32.0 　 56.0 　 20.0 　 48.0 　

General 105 39.0 　 46.7 　 15.2 　 48.6 　

Working 
experience

<5 years 75 29.3 0.717* 53.3 0.523* 9.3 0.104* 46.7 0.598* 
5~9 years 62 54.1 　 59.0 　 16.4 　 57.4 　

10~14 years 31 48.4 　 64.5 　 19.4 　 54.8 　

≥15 years 30 26.7 　 40.0 　 20.0 　 36.7 　

Working 
days

~ 5days 143 35.9 0.090† 51.4 0.122† 14.1 0.685† 47.9 0.286†

6-7days 55 49.1 　 63.6 　 16.4 　 56.4 　

Breaking
time

Yes 23 36.4 0.750† 59.1 0.673† 4.5 0.163† 50.0 0.980† 
No 175 39.9 　 54.3 　 15.6 　 49.7 　

Working at 
night

Yes 66 45.5 0.217† 62.1 0.130† 16.7 0.570† 63.6 0.007†

No 132 36.4 　 50.8 　 13.6 　 43.2 　

Total 198 39.4 54.6 14.7 50.0 
* P-value: Chi square test for trend analysis
† P-value: Chi square test

Table 3. Site-specific musculoskeletal pain in working posture

Variable N
Neck pain Shoulder pain Elbow pain Hand pain

% p-value % p-value % p-value % p-value
Arm rises to 
shoulder height

≤Sometimes 125 32.8 0.005 42.2 <0.001 10.3 0.016 41.4 0.002 
≥Frequently 73 53.4 　 75.3 　 23.3 　 64.4 　

Arm rises above 
shoulder height

≤Sometimes 133 31.3 0.001 42.7 <0.001 11.5 0.043 42.7 0.002 
≥Frequently 62 56.5 　 79.0 　 22.6 　 66.1 　

B o w e d  o r 
twisted posture

≤Sometimes 72 23.9 0.001 40.3 0.004 9.0 0.110 34.3 0.001 
≥Frequently 126 47.6 　 61.9 　 17.5 　 58.7 　

R e p e a t  u s e 
wrist, bend wrist

≤Sometimes 88 22.4 <0.001 41.2 0.001 7.1 0.007 30.6 <0.001 
≥Frequently 110 53.6 　 65.5 　 20.9 　 64.5 　

E x p o s u r e  t o 
local vibration

≤Sometimes 85 24.7 <0.001  38.3 <0.001 7.4 0.013 32.1 <0.001 
≥Frequently 113 51.3 　 65.5 　 20.4 　 61.9 　

Repeating work 
t o  b e n d  a n d 
stright  one`s 
elbow

≤Sometimes 124 34.4 0.049 44.3 <0.001 7.4 <0.001 40.2 <0.001 
≥Frequently 74 48.6 　 71.6 　 27.0 　 66.2 　

Total 39.4 54.5 14.6 50.0 
* P-value: Chi square test



목 통증이 있는 군은 상지 기능 값이 25.4점으로 

없는 군 14.8점에 비해 유의하게 높았으며(p<0.001), 

어깨 통증이 있는 군은 상지 기능 값이 23.8점으로 

없는 군 13.2점에 비해 유의하게 높았고(p<0.001), 

팔/팔꿈치 통증이 있는 군은 상지 기능 값이 34.2점

으로 없는 군 16.4점에 비해 가장 큰 크게 유의하였

으며(p<0.001), 손/손목/손가락 통증이 있는 군은 상

지 기능 값이 23.0점으로 없는 군 15.0점에 비해 유

의하게 높았다(p=0.004)  

직무스트레스와 상지 기능 값 간의 상관분석 결과 

상관계수는 0.352로 통계적으로 유의한 상관이 있었

다(p<0.001). 즉, 직무스트레스가 높을수록 상지기능 

역시 장애 점수가 높았다(Figure 1).

4) 상지기능과 관련 요인

상지 기능 값을 종속변수로 하여 실시한 직무스트

레스가 유의하였고(B=5.210, p=0.012), 작업자세

에서는 팔꿈치를 굽혔다 펴는 반복 작업이 유의하

였고(B=6.651, p=0.029), 상지근골격계질환 통증

에서는 팔/팔꿈치 부위에서 유의한 결과를 보였다

(B=10.679, p=0.003). (Table 5)

고  찰

이 연구는 치과위생사의 직무스트레스와 상지 기능 

장애와 관련이 있는지 알아보고자 하였다. 연구 결과 

작업자세와 통증 등을 보정하더라도 직무스트레스는 

상지 기능 장애와 유의한 관련이 있었다.

작업자세는 상지의 특정 부위를 많이 그리고 부적

절한 자세로 업무를 할 경우 근처의 상지근골격계통

증 호소가 많음을 알 수 있다. 국내 연구들[18-20]에

서 치과위생사들의 상지 질환의 규모는 어깨는 60-

70%, 목과 손/손가락/손목은 40-60%내외, 팔/팔꿈

치 부위는 15-30%정도로 나타나 본 연구와 유사한 
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Table 4. Upper extremity function value according to working posture and site- specific pain

Variables N
Function (DASH)

Mean ± SD p-value
Working posture Arm rises to shoulder height ≤Sometimes 125 15.6±14.1 <0.001 

≥Frequently 73 24.9±17.7 　

Arm rises above shoulder height ≤Sometimes 133 15.8±14.1 <.0001
≥Frequently 62 26.1±17.8 　

Bowed or twisted posture ≤Sometimes 72 14.8±14.5 0.007 
≥Frequently 126 21.4±16.7 　

Repeat use wrist, bend wrist ≤Sometimes 88 15.0±15.3 0.002 
≥Frequently 110 22.3±16.2 　

Exposure to local vibration ≤Sometimes 85 14.9±14.5 0.002 
≥Frequently 113 22.3±16.7 　

Repeating work to bend and 
stright  one`s elbow

≤Sometimes 124 14.8±13.2 <.0001
≥Frequently 74 26.2±18.0 　

Site-specific 
symptoms

Neck No 120 14.8±15.0 <0.001
<0.001Yes 78 25.4±15.8

Shoulder No 90 13.2±14.6 <0.001
<0.001Yes 108 23.8±15.8

Elbow No 169 16.4±14.9 <0.001
<0.001Yes 29 34.2±14.4

Hand No 99 15.0±14.8 <0.001
<0.001Yes 99 23.0±16.5

Total 19.0±16.1
* P-value: t-test



결과가 나타났다. 조사대상자의 특성과 조사 방법의 

차이 등으로 인해 이번 연구와는 조금씩 차이가 있지

만 전반적인 경향은 목과 어깨 부위에 대한 통증 호

소가 많았고 상대적으로 팔꿈치에 대한 통증 호소율

은 낮은 편이었다.

작업자세에 따른 상지 기능 값 또한 모든 자세에서 

자주 이상이라고 응답한 군이 높았으며, 가장 상지기

능에 나쁜 자세는 팔꿈치를 굽혔다 펴는 반복 작업이

었는데, 다중회귀분석결과에서 자주 이상 그러한 작

업 자세를 취하는 경우가 가끔인 경우에 비해 상지 

기능 값이 6.6점 높았고, 팔꿈치 통증이 있는 경우 

10.7점 높았는데, DASH로 측정한 값이 점수가 10점 

가까이 차이가 있을 경우 중요한 결과라고 하여 개입

이 필요하다고 하였다[21-23]. 즉 치과위생사들에게
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Table 5. Factors associated with upper limb function (DASH)

Characteristics
Model

β SE B p-value
Job stress 5.212 2.041 0.197 0.012 
Arm rises to shoulder height 1.713 3.150 0.052 0.588 
Arm rises above shoulder height 3.155 3.390 0.091 0.353 
Bowed or twisted posture 0.119 3.362 0.003 0.971 
Repeat use wrist, bend wrist -0.557 3.081 -0.017 0.860 
Exposure to local vibration -0.441 2.998 -0.013 0.883 
Repeating work to bend and stright  one`s elbow 6.562 2.970 0.196 0.028 
Neck 5.238 2.804 0.158 0.064 
Shoulder 0.891 2.762 0.027 0.748 
Elbow 10.681 3.511 0.237 0.003
Hand 2.414 2.578 0.074 0.352 

R2 (p value) 0.391 (p<0.001)
* ‌�P-vaule: multiple regression analysis (adjusted for age, marital status, working place, working area, working experience, 

working days, breaking time, working at night

Figure 1. Correlation analysis of job stress and upper limb function values

* P-value: Pearson correlation analysis



서 팔꿈치의 과도한 사용 그리고 팔꿈치 통증이 있다

고 할 경우 상지 기능의 장애가 있을 수 있으므로 주

의 깊은 관찰과 개입이 필요하다.

직무스트레스와 상지 기능 값 간의 상관분석 결과 

상관계수는 0.352로 통계적으로 유의한 상관이 있었

으며, 다중회귀분석에서도 작업자세, 상지 부위 통

증 등을 모두 보정하더라도 직무스트레스는 유의하

였다. 치과위생사의 업무는 구강이라는 좁은 공간으

로 한정된 부위에 진료를 하게 되어 다른 직종에 비

해 상대적으로 긴장과 주의력이 요구되는 직종이다. 

좁은 공간에 대한 업무로 인한 불편한 작업자세 그

리고 직무스트레스가 더해져 상지 기능의 장애가 증

가할 수 있다. Lee 등[24]의 연구에서도 직무스트레

스 중 조직체계의 고위험군에서 상지근골격계질환이 

3.3배정도 높게 조사되었고, 조직 내 인간관계나 미

약한 결정권 등으로 인하여 어깨장애의 유병률이 높

다는 연구[25]도 이번 연구 결과를 뒷받침하여준다. 

이번 연구에서는 몇 가지 연구의 제한점이 있다. 먼

저 연구대상자를 몇 개 지역으로 한정하여 편의 추출

방식으로 조사하여 대표성에 문제가 있다. 그리고 작

업자세와 통증유병규모 그리고 상지 기능 값 간의 인

과관계를 설명하기에는 연구 디자인이 단면연구라서 

부족하다. 하지만 이번 연구가 유병규모를 알기위한 

것이라기보다는 직무스트레스, 작업자세, 통증유무 

등과 상지의 기능과의 관련성으로 보고자 하는 것이

므로 비록 연구의 대표성이 없어 외적 타당도가 떨어

진다고 하더라도 연구의 의의는 있다. 또한, 대부분 

치과위생사의 연구들이 결과변수를 통증 유무를 보았

으나 이번 연구에서는 상지의 기능 장애를 연구한 것

으로서 의의는 있다.

이번 연구 결과 치과 위생사들의 상지 기능을 유지 

및 개선하기 위해서는 많이 알려진 불편한 작업 자세

에 대한 개선뿐만 아니라 직무스트레스에 대한 관리

가 또한 필요하다. 즉, 단기적인 개선프로그램으로 

적절한 휴식과 안정 그리고 근무 중 작업자세의 긴장

을 이완시키기위한 스트레칭과 같은 운동 프로그램

을 실시가 필요하고 장기적으로 불편한 작업 자세의 

개선을 위한 작업대의 개선, 근무시간 및 휴식시간의 

보장, 직장내 직무스트레스를 유발할 수 있는 요인의 

제거 등이 필요할 것이다.

요  약

이 연구는 치과위생사의 직무스트레스와 상지의 

근골격계 기능 장애의 관련성을 알아보고자 수행하

였다. 

연구 대상자는 부산·경남 지역의 병원급 이상, 치

과의원에 근무하는 치과위생사를 220명을 편의 표집

하여 설문지를 배포한 후 최종 수거된 200부에서 응

답이 부실한 2부를 제외하고 최종적으로 198명의 자

료를 분석하였다. 설문문항으로는 일반적 특성, 직무

스트레스, 작업관련 상지 근골격계 통증, 동작수행능

력에 따른 기능평가 문항으로 구성하였다.

치과위생사의 대한 상지근골격계질환 통증은 목 

39.4%, 어깨 54.6%, 팔/팔꿈치 14.7%, 손/손목/손

가락 50.0% 였다. 그리고, 상지의 기능 장애는 치과

위생사에서 호발하는 건강관련 문제로 불편한 작업자

세와 상지 부위별 근골격계 통증을 보정하더라도 직

무스트레스와 유의한 관련이 있었다. 즉, 팔꿈치를 

굽혔다 펴는 반복 작업, 팔꿈치 부위에 통증이 있는 

경우외에도 직무스트레스 역시 상지의 기능 장애와 

관련이 있었다.

치과위생사의 직무스트레스는 이들의 상지 기능 장

애로 이어져 결과적으로 의료서비스의 저하로 이어지

므로, 장단기 계획하에 근무환경개선 등을 통하여 직

무 스트레스를 감소시킬 수 있는 방안을 모색하여야 

할 것이다. 
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