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ABSTRACT

Objectives: Waste treatment by incineration is gradually increasing as the emission of harmful substances has

decreased owing to developments in incineration technology. However, residents living near incinerators

continue to express anxiety regarding the effects on their health. Therefore, we attempted to summarize the

health impact of incinerators by comprehensively reviewing the recently reported literature.

Methods: Sixty-two epidemiological research papers related to incineration and health effects were selected

from the Google Scholar database and analyzed (from between January 2001 and December 2019).

Results: When compared to older incinerators, newer incinerators established after 2000 are considered

relatively safe in terms of health effects. Nevertheless, there have been some studies that have linked them to

various diseases, such as malignant tumors including soft tissue cancer and non-Hodgkin’s lymphoma,

reproductive disorders, respiratory diseases, and more. In addition, incinerator workers and local residents are

considered to be exposed to dioxins and some heavy metals from the incinerator. Since most studies included

subjects exposed to older incinerators, it is difficult to apply these results to the health impact assessment of new

incinerators. However, it is not appropriate to conclude that new incinerators made with state-of-the-art

technology are safe, as chronic environmental diseases caused by hazardous substances tend to appear only after

prolonged exposure.

Conclusions: In terms of environmental health, it is necessary to continuously monitor the health effects of

incinerators. Also, there is a need to develop a research methodology that can minimize various confounders in

incineration-related epidemiological study.

Key words: Cancer, dioxin, health impact, waste incineration

†Corresponding author: Department of Preventive Medicine, College of Medicine, Chungbuk National University,

Cheongju 28644, Chungbuk, Korea, Tel: +82-43-261-2845, Fax: +82-274-2965, E-mail: ydkim@cbu.ac.kr

Received: 4 January 2021, Revised: 22 January 2021, Accepted: 25 January 2021

종 설 Review

http://orcid.org/0000-0002-4559-8152
http://orcid.org/0000-0003-4671-8045
http://orcid.org/0000-0003-0329-5249


폐기물 소각시설에 의한 주민 건강 영향 21

http://www.kseh.org/ J Environ Health Sci 2021; 47(1): 20-35

I. 서 론

산업의 발달 및 인구 증가로 급증하게 된 쓰레기

의 처리는 대부분의 나라가 해결해야 할 중요한 정

책과제 중 하나이다. 쓰레기 처리는 환경 뿐 아니라

공중보건학적 측면에서도 매우 중요한 문제로 이에

대한 국민들의 관심도 매우 높다.

쓰레기 처리 방법은 크게 매립과 재활용, 재사용,

발효 그리고 소각처리 등으로 나눌 수 있다.1,2) 그

중 고형폐기물 소각은 19세기 말부터 시작된 것으

로 알려져 있으나 유해 배기가스 때문에 그 사용이

감소했다가 소각시설의 배출물 제어기술이 발전하기

시작한 1960-1970년대부터 전세계적으로 다시 증가

되기 시작하였다.3) 특히, 최근에는 폐기물 소각열을

에너지로 전환하는 소각로(Waste to Energy, WTE)

기술이 향상되면서 소각이 유럽 등의 선진국에서 가

장 많이 사용되는 쓰레기 처리 방법의 하나가 되었다.4)

2015년까지 EU에서만 507개의 소각장이 운영되고

있으며5) 우리나라의 경우, 2018년 기준으로 전국의

소각시설은 에너지 전환시설을 포함하여 162개가 운

영되고 있다.6) 그러나 소각장 설치로 인해 발생할

수 있는 건강영향의 우려 때문에 소각장이 설치된

거의 모든 지역에서 소각장을 둘러싼 지역주민과 업

체 또는 지자체와의 갈등이 끊이지 않는 상황이다.

소각과정으로부터 환경으로의 유해물질 배출은 소

각가스의 대기 중 배출과 소각후 남은 재와 슬랙,

그리고 사용한 냉각수의 방출 등을 통해 이루어진다.7)

이 중에서 재와 슬랙, 그리고 냉각수의 오염은 적절

한 방법을 통해 비교적 잘 관리될 수 있지만 대기

중으로 배출되는 가스는 사람들에게 노출될 수 있는

가장 흔한 경로이다.4) 대기로 배출되는 유해물질 중

입자상 물질과 다이옥신, 퓨란, 다환성방향족탄화수

소, 중금속 등이 건강 영향과 관련하여 주목을 받고

있다.

입자에 대한 만성 노출은 사망률, 특히 심뇌혈관

질환 또는 호흡기 질환으로 인한 사망률을 높이는

것으로 알려져 있으며 급성노출은 심정지 사망이나

호흡기 질환 발생 등 주로 심폐 기능에 영향을 주

는 것으로 알려져 있다.8)

소각시설에 의한 인체 영향 중 가장 개연성이 높

아 보이는 것은 연부조직암(Soft tissue sarcoma)과

비호지킨림프종(Non-Hodgkin’s lymphoma)의 발생

이다.9-12) 이는 소각시설에서 배출되는 다이옥신의 노

출과 관련이 있을 것으로 추정된다. 그 밖의 다른

다양한 건강영향이 보고되었으나 이러한 연구들의

대부분에서 바이어스나 교란변수의 통제가 제대로

이루어지지 않아 질병과의 관련성을 결론짓기에는

한계가 있다는 논란도 많다. 결과적으로 신뢰할 수

있는 결론을 낼 만한 양질의 연구 결과가 부족하고

그나마도 대부분 유해물질 방제시설이 제대로 구비

되지 않은 구형소각장 관련 연구여서 신형소각장과

의 구분도 필요해 보인다.

따라서 본 연구에서는 비교적 최근에 보고된 논문

검토를 바탕으로 소각장 주변 주민에 대한 건강영향

을 체계적 검토를 통하여 평가해보고, 이를 바탕으

로 향후 우리나라의 소각시설 설치 및 관리에 대한

보건학적 측면의 제언을 하고자 하였다.

II. 연구 방법

2020년 1월 ‘Google Scholar Database (https://

scholar.google.com/)’를 이용하여 소각장과 건강영향

에 관한 논문을 검색하였다. 검색 기간은 2001년 1

월부터 2019년 12월까지였으며 검색 키워드로는

‘incineration’, ‘health’, ‘epidemiology’, 등을 사용하

였고 연구주제와 관련된 종설의 경우도 일부 분석대

상에 포함하였다. 이 중 근로자나 지역주민 등의 사

람을 대상으로 한 역학연구가 아닌 동물실험, 세포

독성 실험 등의 논문은 제외하였고 건강영향이 아닌

정책적인 방향의 논문, 영어 이외의 다른 언어로 된

논문도 제외하였다. 연구의 형태, 대상자수, 교란변

수 통제 여부 등을 토대로 연구논문의 신뢰성을 낮

음, 중간, 높음으로 구분하였으며 그 결과 신뢰도 낮

음으로 판정된 논문은 분석에서 제외하였다. 이를 통

해 총 62편의 논문을 최종 선정하여 분석하였다.

선정된 연구논문은 유해물질노출에 대한 부분과

건강영향에 대한 부분을 나누어 요약 정리하였으며,

해당 논문에 대해서는 발표된 시기와 국가, 연구대

상자 특성(규모 및 근로자/지역주민 구분), 연구형태,

주요결과, 그리고 소각장과의 관련성을 3단계로 구

분하여 기술하였다.
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III. 결과 및 고찰

1. 소각시설의 노출 위험도 평가

소각로로부터 배출되는 유해물질은 다이옥신을 포

함해서 유해중금속, 다환방향족탄화수소, 휘발성유기

화합물, 미세먼지 등 매우 다양하다(Table 1). 소각

장 주변의 환경 농도 평가에 있어 일부 연구에서는

소각로 굴뚝의 위치에서 직접 측정한 경우도 있었으

나 대부분의 연구는 모델링 기법 등을 활용하여 굴

뚝 위치 또는 굴뚝에서 멀리 떨어진 지역에서의 농

도를 추정하여 호흡기를 통한 노출량을 산정하는 방

식이었다. 또한 다이옥신이나, 중금속, 다환성방향족

탄화수소 등의 유해물질은 호흡기 뿐 아니라 식품이

나 음용수를 통한 구강 노출도 무시할 수 없는 수

준13)이어서 유해물질에 대한 주민들의 노출수준을

정확하게 평가하기 위해서는 환경 중의 농도와 더불

어 생체시료에서의 내적 노출평가가 동시에 이루어

져야 한다. 따라서 본 논문에서는 소각장과 관련하

여 내적 노출평가가 수행된 연구 26편을 대상으로

검토하였다.14-39) 내적 노출평가를 위한 생체시료는

대부분 혈액이나 소변이 이용되었고 주로 다이옥신,

퓨란, 중금속, PAH 등이 측정되었다.

소각장에서 배출되는 유해물질 중에서 주민들의

관심이 높은 물질은 다이옥신과 퓨란(PCDD/Fs) 화

합물이다. 이는 이들 물질이 발암성 뿐 아니라 내분

비교란물질로도 잘 알려진 대표적인 유해환경물질이

기 때문이다.14-16) 본 연구에서 최종 분석한 26편의

논문 중 21편의 논문이 혈중 다이옥신/퓨란의 농도

를 평가한 것이었다. 유해물질의 농도를 평가한 연

구는 소각장 근로자들을 대상으로 한 연구와 주변

지역에 거주하는 주민들을 대상으로 한 연구로 크게

나뉘어진다. 연구별로 유해물질의 측정결과를 제시

하였으며 연구대상자의 규모와 근로자, 주민 여부를

구분하여 Table 2에 제시하였다. 혈중 다이옥신의 농

도는 연구에 따라서 큰 차이를 보인다. Moon 등27)

이 우리나라의 소각장 근로자와 지역주민들을 대상

으로 수행한 연구에서는 근로자의 경우, 3.14 pg

TEQ/g lipid의 농도를 보인 반면, 지역주민에서는

6.60 pg TEQ/g lipid의 농도를 보여 예상과는 달리

지역주민에서의 혈중 다이옥신 농도가 오히려 높게 나

타났다. Leem 등25)의 연구나 Park 등28)이 비교적 대

규모의 근로자와 지역주민을 대상으로 한 연구에서

도 이와 유사한 결과가 나타나 소각장 근로자의 경

우 안전보호구 착용이나 교육 등의 이유로 인해 지

역주민보다 오히려 유해물질에 대한 노출이 적을 가

능성이 있다. 반면에, Fierens 등17,19)이 벨기에의 소

각장 주변 지역 주민들을 대상으로 시행한 연구에서

는 PCDD/DF 농도가 40.0 pg I-TEQ/g lipid로 나타

나 매우 높은 혈중 농도를 보였다. 또한 이들의 높

은 다이옥신 농도가 소각장과 관련성이 있다고 보고

하였다. Takata 등29)과 Yamamoto 등30)이 일본인을

대상으로 한 연구에서도 근로자들의 다이옥신 농도

가 각각 84.8±30.2 pg I-TEQ/g lipid, 41.1 pg TEQ/

g lipid를 보여 소각장 근로자의 높은 다이옥신 노출

가능성을 제기했으며, 특히 Yamamoto 등30)의 연구

에 따르면, 1997년 폐쇄된 일본의 소각장 근로자 16

명의 혈중 PCDD/PCDF 농도는 같은 지역에 거주하

는 농민에 비해 PCDD는 4.7배, PCDF는 21.2배 더

높은 것으로 확인되었다. 그 밖에 포르투갈15,21)이나

이탈리아16), 스페인23,24), 프랑스 등18)의 유럽국가와

대만 등14,20,34)의 연구에서는 대략 20 pg TEQ/g lipid

Table 1. Emissions from incinerators65)

Category Compound

Hydrocarbons Dioxins

Furans

PAHs

PCBs

Volatile organic compounds

Gases compounds NH3

CO

HCl

NOx

SOx

Heavy metals Cadmium

Nickel

Mercury

Arsenic

Lead

Chromium

Cobalt

Vanadium

Copper

Dust PM (PM10, PM2.5)
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이내의 유사한 혈중 다이옥신 농도를 보였다.

신형소각장과 비교해서 구형소각장에 장기간 노출

된 산모의 모유 속 다이옥신 농도가 통계적으로 유

의하게 높았다는 보고도 있고21), 우리나라의 산업폐

기물 소각장 주변 주민의 혈중 다이옥신 농도가 생

활쓰레기 소각장 근로자 및 주민들과 비교할 때 유

의하게 높았다는 보고도 있었다.25) 이러한 연구결과

는 소각장의 소각방식이나 설비상태, 그리고 어떤 물

질을 소각하는지에 따라 다이옥신의 배출량과 노출

량이 크게 달라질수 있음을 의미한다.

또한 체내로 유입되는 다이옥신의 90% 가량은 식

이를 통해 이루어진다.1) 같은 지역에 거주하는 지역

주민은 동일한 지역의 농산물을 섭취할 가능성이 높

기 때문에 소각장으로부터의 다이옥신 노출은 음식

물을 통해 섭취된 다이옥신 노출량에 상쇄될 가능성

도 있다. 다이옥신 노출을 평가할 때 식이습관에 대

한 조사가 반드시 포함되어야 하는 이유이다.

소각장으로부터 배출되는 유해금속은 카드뮴, 크

롬, 코발트, 구리, 납, 망간, 수은, 니켈, 비소, 바나

듐 등이 알려져 있으나 주로 납, 카드뮴, 수은, 크롬

에 대한 평가가 수행되었다. 유해금속에 대한 연구

는 다이옥신 평가 연구에 비해 상대적으로 활발하게

진행되지는 않은 편이다. 본 연구에서는 총 7편의

중금속 관련 연구를 분석하였다.19,35-40)

Deng 등38)이 중국에서 소각장 근로자와 주변 지역

주민을 대상으로 혈중 수은 농도를 측정한 연구에

의하면 식이 섭취 등의 교란변수를 통제한 후에 소

각장 지역주민의 평균농도는 0.81 µg/L, 근로자는

1.02 µg/L를 보여 대조군의 평균농도인 0.70 µg/L에

비해 통계적으로 유의하게 높은 것이 확인되었고,

Xu 등36)의 연구에서도 소각장 근처에 거주하는 어

린이와 대조지역에 거주하는 어린이의 혈중 크롬 농

도가 각각 2.57와 0.79 µg/L를 보였고, 혈중 납 농도

는 각각 44.0과 32.3 µg/L로 보여 소각장 주변 어린

이의 중금속 농도가 유의하게 높은 것으로 확인되었

다. Ranzi 등39)이 이탈리아의 소각장 주변에 거주하

는 주민과 대조지역 주민의 중금속 농도를 비교한

연구에서 혈중납 (27 vs. 24 µg/L), 혈중 수은(4.5 vs.

1.5 µg/L), 혈청 구리(992 vs. 924 µg/L), 요중니켈

(8.68 vs. 7.88 µg/L), 요중아연(411 vs. 395 µg/L), 요

중망간(0.96 vs. 0.52 µg/L)의 농도가 모두 조사지역

주민에서 대조지역 주민보다 높게 보고되었다. 이러

한 결과를 종합해보면, 소각장 주변의 지역주민과 근

로자는 소각장으로부터 배출되는 유해중금속에 노출

되고 있는 것으로 판단된다.

그 밖에 스페인,35) 이탈리아,40) 그리고 우리나라 지

역주민을 대상으로 한 연구37)에서는 혈중 유해금속

의 농도가 대조지역 주민과 유사한 수준을 나타내

소각장과의 연관성은 없는 것으로 확인되었다.

쓰레기 소각과정 중에는 benzo[a]pyrene을 포함한

다양한 종류의 다환방향족탄화수소류가 배출된다.

Ranzi 등39)은 이탈리아에서의 연구에서 혈중 phenathrene,

anthracene, pyrene 농도가 대조지역 주민에 비해 유

의하게 높다고 보고하였으며, Ichiba 등41)이 일본인

근로자를 대상으로 수행한 구형소각장과 신형소각장

에 대한 비교 연구에서 구형소각장에 근무하는 근로

자들의 요중 PAH 대사체 농도가 신형소각장 근로

자에 비해 유의하게 높은 것을 확인하였다.

요중 휘발성유기화합물의 내적노출 농도를 평가한

Ranzi 둥39)의 연구에서 일부 유기화합물의 농도가

대조군에 비해 높은 것으로 확인되었으나 소각장과

의 관련성은 높지 않은 것으로 확인되었다.

2. 소각장에 의한 건강영향

본 연구에서는 소각장과 건강영향과의 관련성을

평가한 27편의 역학 연구 논문을 요약하여 Table 3

에 기술하였다.9-12,42-64)

2.1. 발암성

소각장에서 배출되는 유해물질 중에는 발암성물질

이 다수 포함되어 있어서 소각장 근로자 또는 주변

거주 주민들에 대한 건강영향연구 중 상당수가 발암

성에 관한 것이었다. 1990년대 연구를 통해서 매우

다양한 종류의 암발생 또는 암사망이 소각장과 관련

된 것으로 보고되었으나 2000년 이후에는 암과 관

련된 역학연구의 수가 상대적으로 대폭 감소되었다.

소각장과 암발생의 관련성에 대해서는 연구마다

관련된 암종의 종류가 다양하고 대부분의 연구에서

바이어스나 교란변수 통제 등이 충분히 이루어지지

않았다는 이유 등으로 논란의 대상이 되기도 한다.

또한 대부분의 경우가 구형소각장과의 관련성에 대

한 것이어서 최근의 신형소각장에 그대로 적용하기

엔 다소 무리가 있다. 그럼에도 불구하고 비호지킨

림프종(Non-Hodgkin lymphoma, NHL)9,10)과 연부조
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직암(Soft tissue sarcoma)11,12)은 비교적 오래전부터

많은 연구를 통해 소각장과의 관련성이 제기되어 왔다.

혈액암의 일종인 비호지킨림프종은 림프절에 생기

는 악성종양으로 다이옥신 노출과 매우 밀접한 관련

이 있음이 알려져 왔다. Floret 등9)은 1970년대 소

각장 지역주민의 다이옥신 노출과 NHL 발생에 대

한 환자대조군 연구에서 다이옥신에 0.4 fg/m3 이상

노출되는 경우, 비호지킨림프종의 발생이 2.3배 높

아진다고 보고하였고, Viel 등10)의 연구에서도 소각

장 지역주민의 비호지킨림프종 발생이 남녀 전체 대

상인 경우는 대조군에 비해 1.12배, 여성의 경우에

서는 1.18배 높았다는 연구 결과가 보고되었다.

연부조직암은 뼈 이외의 근육, 지방, 관절, 섬유조

직 등에서 발생하는 종양으로 쓰레기 소각과의 관련

성이 오래전부터 알려져 왔다. Zambon 등11)은 다이

옥신에 6 fg/m3 이상 노출되는 경우, 연부조직암의

발생위험은 3.3배 높아진다고 보고하였고 이탈리아

의 Mantua 지역을 대상으로 한 Comba 등11)의 연구

에서는 소각장 반경 2 km 이내의 주민들이 타지역

주민에 비해 연부조직암 발생이 무려 31.4배 높다고

보고되었으나 암발생자 수가 5명에 불과해 산출된

상대위험도의 값이 다소 과대평가되었을 가능성이 높다.

Parodi 등42)은 2개 소각장 지역 주민들과 도시지역

주민을 대상으로 암사망률을 비교한 연구에서 대부

분의 암종이 두 지역간에 차이를 보이지 않았으나

여자들의 폐암 사망이 두 지역 모두 도시지역에 비

해 높다고 보고하였다(각각 RR=1.54, 2.14). 그러나

Fukuda 등43)이 일본의 소각장 주변 주민들을 대상

으로 한 연구에서는 폐암을 포함한 모든 암발생이

다이옥신 농도와 관련성이 없다고 보고하였다.

Federico 등44)은 소각장 주변 지역 주민들 대상의

연구에서 모든암 사망이 소각장과 관련이 있다고 보

고했으나 이들 암종으로 인한 사망의 비교위험도는

1.06 (95% CI: 1.04-1.09)으로 소폭 증가한 수준이

었다. 다만, 백혈병으로 인한 사망은 소각장 지역 주

민들이 타지역 주민들에 비해 1.28배 많이 발생하는

것으로 보고하였다. Ranzi 등45)의 연구에서는 소각

장 주변 지역 주민의 모든 암사망이 대조지역에 비

해 1.47배 높다고 보고되었으며 위암사망도 2.51배

많이 발생하는 것으로 조사되었다. 그러나 이를 제

외한 다른 암사망은 통계적으로 유의한 차이를 보이

지 않았다. Knox 등46)이 어린이를 대상으로 수행한

역학연구 결과, 소각장 반경 5 km 이내에 거주하는

어린이들의 소아암 발생이 타지역에 비해 2.0배 높

다는 것이 보고되었다.

최근에 보고된 소각장과 암발생과의 관련성은 일

관적이지 못하고 다소 혼합된 양상을 보이지만 암이

라는 질환의 심각성을 고려할 때 암과 관련된 건강

영향은 지속적으로 주목할 필요가 있다.

2.2. 호흡기계 질환

소각시설에서 배출되는 유해물질의 주된 노출 경

로가 호흡기인 관계로 소각장과 호흡기계 질환과의

관련성에 관한 연구가 많이 진행되었으나 2000년대

이전의 연구결과와는 달리 유의한 관련성이 확인된

최근 연구는 그리 많지 않다. Charbotel 등47)은 160

명의 소각장 근로자들을 대상으로 폐기능을 조사한

연구에서 소각장 노출 근로자들의 폐기능이 비노출

근로자에 비해 통계적으로 유의하게 저하되었음을

보고하였으나 Hazucha 등47)이 일반인구집단을 대상

으로 시행한 연구에서는 폐가능 저하와 소각장과의

관련성이 확인되지 않았다고 보고하였다.

2.3. 생식기계 이상

다이옥신은 여러 단계에 걸쳐 태아의 발달을 방해

함으로써 유산이나 기형아를 유발하는 것으로 알려

진 대표적인 최기형성물질 중 하나이다. 2000년 이

후 소각장과 생식기계 이상과의 관련성을 보고한 9

편의 논문47-57) 중 소각장과의 관련성이 보통 등급 이

상인 연구는 모두 7편으로 다양한 종류의 생식기계

이상이 보고되었다. 임신 37주 이내의 출산을 조산

으로 정의하는데 이탈리아에서 2001년부터 2010년

사이에 태어난 소각장 주변의 21,517명의 산모를 대

상으로 수행된 연구에서 소각장으로 인한 조산의 위

험성이 1.30배였다고 보고되었으며,50) 임신 28주에

서 32주 사이의 출산인 극조산위험도는 소각장 주

변 거주로 인해 2.19배 증가하는 것으로 보고되었다.

이탈리아에서 수행된 다른 연구에서도 조산의 위험

성은 1.30배, 극조산위험도는 2.18배 높다는 유사한

연구결과가 보고되었다.51) 대만의 일반 인구집단을

대상으로 연구한 Lin 등49)의 연구에서도 다이옥신

고농도 집단군의 조산위험도가 저농도 집단에 비해

1.22배 높다고 보고하여 소각장에서의 유해물질 노

출이 조산아 출산과 관련성이 있을 개연성이 높은
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것으로 판단된다.

병원 입퇴원 기록과 대기확산모델링 자료를 이용

하여 분석한 한 연구 결과에 따르면 기존의 유산 경

험이 없는 산모들의 유산 관련 입원율이 소각장 유

해물질의 노출이 높은 군에서 1.29배 정도 높은 것

으로 확인되었다. 특히, 기존에 유산을 경험하지 않

았던 여성에서는 유해물질 노출에 의한 유산관련 병

원입원율이 1.44배 높은 것으로 보고되었다.65) 그러

나 이 연구는 병원자료와 모델링 자료를 이용하여

수행되었기 때문에 수술을 하지 않은 유산은 분석에

포함되지 않았고 노출군에 대한 분류도 제한점이 있

어서 노출과 건강영향의 관련성이 과소평가되었을

가능성도 크다.

소각장과 선천성기형과의 관련성에 대해서도 다양

한 질환이 보고되었다. 프랑스에서 1988~1997년 사

이의 출산자료를 이용한 후향적코호트 연구 결과에

따르면, 소각장 근처 아이들의 구순구개열 발생이

1.32배, 신장계 손상은 1.58배 높은 것으로 확인되었

다. 선천성 요도폐쇄의 발생이 소각장 오염물에 대

한 노출 농도에 따라 양반응관계를 보인다는 결과도

보고되었다. 또한, 전체 기형아 출산에 대한 위험비

도 1.09로 보고되었다.52) 영국에서 1956~1993년까지

의 24만 여명의 자료를 분석한 결과에서는 소각장

근처 대상자의 치명적 심장기형 위험도가 1.12배, 이

분척추증 손상이 1.17배 높다고 보고되었으나, 신형

소각장의 경우는 영향이 없다고 보고되었다.53) Tango

등56)이 일본에서 1997~1998년 사이에 소각장 주변

에서 태어난 아이들을 대상으로 소각장 주변 토양의

다이옥신 농도를 측정하고 선천성기형과의 관련성을

분석한 결과, 다이옥신 농도가 높을수록 선천성기형

으로 인한 사망률이 높음을 확인하였다. 선천성기형

으로 인한 사망은 소각장으로부터 1-2 km 주변이 가

장 높다고 보고하였다. 한편, Reis 등55)이 포르투갈

지역주민을 대상으로 한 연구와 Vinceti 등57)이 이탈

리아에서 수행한 연구결과에서는 생식기계 이상과

소각장 사이에 유의한 관련성이 없는 것으로 확인되

었다.

조산과 유산, 선천성기형 등의 건강 영향은 그 결

과가 매우 심각한 것들이므로 폐기물 소각시설의 위

험성을 보다 완화하기 위한 심중한 고려와 계획이

필요하다.

2.4. 기타 질환

위에서 기술한 건강영향 외에 사망률, 질병부담,

심장질환, 대사질환, 피부질환, 정신질환, 발육지연

등이 소각장과의 관련성에 대해 보고되었으나 대부

분의 경우에서 유의하지 않거나 관련성이 없었다.

Galise 등59)은 소각장 지역 주민의 PM10 노출이 1

µg/m3 증가함에 따라 전체 사망률은 0.6%, 심혈관질

환 사망률은 0.9%, 그리고 호흡기 질환 사망률은

1.3% 증가하는 것으로 보고했으며, 이들 질환으로

인한 병원입원률도 0.3-0.6% 정도 증가한다고 보고

하였다. 우리나라에서 Kim 등60)이 소각장 근처 주

민들을 대상으로 질병부담(수명 감소 등)에 대해 평

가한 결과 소각장의 호흡기계 질환에 대한 질병부담

은 전체의 0.2%, 심혈관질환에 대해서는 0.1%를 차

지하여 소각장에 의한 질병부담의 증가가 미미한 수

준이라고 보고하였다.

Nakayama 등61)은 일본의 소각로 근로자들의 정신

적 스트레스가 사무직 직원과 차이가 없음을 보고하

였고, Hours 등62)의 연구에서는 소각장 유해물질 노

출이 알러지성 피부질환과 양반응관계를 보인다는

연구 결과가 보고되었다(직업적인 중간노출: HR=4.85,

고노출: 5.03). 또한 동일 연구에서 근로자들의 기침

호소율이 6.58배 높다는 결과도 보고되었다. 일본에

서 초등학생들을 대상으로 한 연구에서는 소각장과

학교와의 거리가 알레르기성 피부질환, 각종 호흡기

증상의 발현과 관련 없다고 보고되었다.63) 다이옥신

노출이 피부질환 발생을 오히려 낮춰준다는 연구결

과도 있었다.14)

 Chen 등14)이 소각장 주변 주민들의 혈중 다이옥

신 농도와 각종 건강지표와의 관련성을 분석한 결과,

다이옥신 농도와 고혈압 발생간에 통계적으로 유의

한 관련성(OR: 5.58)이 있었고, 대사증후군 및 내분

비질환과 관련하여 혈당, BUN, 요산 등과 유의한

관련성이 있었으나 당뇨 및 통풍과는 경계상 유의성

이 있다는 결과가 보고되었다.

대만의 한 연구에서는 소각장 주변의 6~36개월 사

이의 아이들에게 경증도에서 중등도의 발달지연이

발생되었다는 연구 결과가 있었다.58) 소각장 근로자

의 근무년수가 산화적스트레스에 의한 유전자 손상

지표인 8-OHdG 농도와 유의한 관련성을 보였다는

연구 결과도 있었으나 질병 위험도와의 관련성은 확
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인되지 않았다.25,64)

소각장과 기타 질환에 대한 결과를 종합해 보면,

소각로 근로자나 일반인구 집단의 경우, 다양한 질

환과의 관련성이 보고되었으나 연구결과의 일관성이

부족해 보이고 관련성이 없다는 연구들도 적지않게

보고되어 확실한 결론을 내릴 수 없었다. 이 부분에

대한 추가적인 연구가 필요해 보인다.

3. 소각장 건강영향조사 연구의 제한점과 대책

폐기물 소각장의 건강영향에 대한 연구는 배출되

는 유해물질이 매우 다양하고 그로 인해 발생하는

질병의 종류도 매우 다양하기 때문에 인과관계를 규

명하기가 쉽지 않다. 연구 대상자들의 유해물질에 대

한 노출 수준을 정확하게 평가하기 어렵다는 것이

가장 큰 제한점이다. 특히, 대상자들의 과거 노출수

준을 평가하기 어렵기 때문에 많은 연구에서 소각장

과 거주지와의 거리, 해당 지역에서의 거주 기간 등

이 과거 노출에 대한 대체 평가지표로 많이 이용되

는데 이 경우, 소각로의 자체 정보, 즉, 소각로의 형

태나 유해물질 배출방지 시스템의 구비 여부, 소각

로의 소각용량 등이 고려되지 않아 실제 노출 수준

과 큰 차이를 보일 수 있다. 또한, 소각장 이외의 유

해물질 노출원, 예를 들어 공장, 교통량 등에 대해

서 충분한 통제를 하지 못한 부분도 노출평가가 제

대로 이루어지지 않는 원인 중 하나이다.

연구 대상자의 식습관이나 생활습관 등도 노출수

준 평가에서 중요한 교란변수로 작용할 가능성이 있

다. 유해물질의 노출은 호흡기보다 식이를 통한 경

구섭취의 비중이 상대적으로 더 큰 것으로 알려져

있기 때문이다. 만약, 소각장 주변 지역의 농산물이

유해물질에 오염되었고 거리에 따라 구분한 노출지

역과 대조지역 주민이 같은 지역에서 생산된 먹거리

를 섭취한다면, 이로 인해서 노출지역과 대조지역 주

민의 유해물질 노출수준이 비슷해질 가능성도 있다.

또한, 소각장의 유해물질이 굴뚝으로부터 배출되어

지표면에 도달하는 거리는 굴뚝의 높이나 바람의 방

향, 속도 등에 따라 달라질 수도 있다. 이처럼 다양

한 원인에 의해 발생된 노출평가의 부정확성은 노출

군과 대조군에 대한 오분류(selection bias)를 유발할

가능성이 있어서 결과적으로 유해물질과 건강 영향

과의 관련성이 과소평가될 가능성이 높다.

소각장과 암발생과의 관련성에 대한 연구에서 유

의한 관련성을 보인 암의 종류는 연구마다 매우 다

양하게 나타난다. 이는 소각장과 발암성과의 관련이

일관성 없이 모호하다는 것을 의미하기도 하지만, 다

른 한편으론 소각장으로부터 발생되는 다이옥신,

PAH, 중금속 등이 암발생의 공통 기전인 세포 손상

에 관여할 가능성도 배제할 수 없다.

소각장의 형식과 사양은 매우 다양하지만 많은 연

구에서 이 부분에 대한 고려가 생략되어 있다. 소각

장의 형태는 과거 몇 년간 많은 변화를 이루어왔고

그 결과 오염물질의 배출도 획기적으로 감소되었다.

일부 연구자들은 소각장의 건강영향을 규명한 대부

분의 연구가 구형소각장의 영향을 다룬 것이고 신형

소각장과 관련된 연구에서는 상대적으로 유해한 건

강영향이 나타나지 않았으므로 신형소각장이 안전하

다고 주장하기도 한다. 물론, 상대적인 비교에서 신

형소각장이 보다 안전할 수는 있겠으나 그렇다고 신

형소각장이 인간의 건강에 영향을 주지 않는다고 단

언할 수는 없다. 왜냐하면 소각장에 의한 대부분의

건강영향은 장기간의 축적에 의해 나타나기 때문에

점차적으로 개선되어 온 최신 형태의 소각장 영향을

현재 시점에서 평가하는 것은 시기상조이기 때문이다.

앞서 기술한 기존 연구의 한계점을 극복하기 위하

여 향후 소각장의 건강 영향에 대한 연구에서는 다

양한 해결방안이 고려되어야 한다. 소각시설의 폐기

물에 대한 정보(폐기물의 종류 및 소각량), 소각장의

특징(굴뚝 높이, 배출물 제어장치 등), 바람의 방향

등을 노출지역 선정 시 고려해야 하고 대상자들의

노출 평가시에도 흡입, 경구, 피부 등의 3가지 노출

경로를 모두 고려하기 위해서 식이섭취 조사가 반드

시 필요하다. 소각장 이외 노출원에 대한 교란을 통

제하기 위해서 주변 지역의 공장이나 교통량 등도

조사되어야 하고 중금속 등과 같이 비교적 인체 반

감기가 긴 물질에 대해서는 생물학적지표를 이용한

노출 평가가 함께 이루어지는 것이 좋다. 지역주민

을 대상으로 한 단면연구 형태의 조사와 더불어 건

강보험공단자료나 암등록자료 등을 이용한 후향적코

호트 연구도 병행하는 것이 장기간의 건강영향을 평

가하는데 도움이 될 수 있다.
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IV. 결 론

본 연구에서는 해당 논문을 소각장 근로자와 일반

인구집단으로 구분하여 분석해보고자 하였으나 연구

대상자와 상관없이 연구의 결과가 매우 다양하게 나

타나 유해물질 노출수준과 건강영향을 대상자별로

구분하여 평가하기는 어려웠다. 소각장으로부터의 유

해물질 노출에 대한 연구중 다이옥신 노출은 연구마

다 대상자가 달라 매우 다양한 농도로 보고된 측면

이 있으나 전반적으로 소각장에 의해 인체노출이 증

가하는 것을 확인할 수 있었고, 중금속 중에서는 카

드뮴, 납, 크롬, 수은 등의 노출이 소각장과의 관련

가능성이 있는 것으로 판단된다. 그 밖에 분석한 논

문의 수가 제한적이긴 하나 소각장을 통한 다환방향

족탄화수소의 노출 가능성도 확인할 수 있었다. 지

금까지 소각장 근로자와 주변 주민들을 대상으로 수

행된 연구 결과들을 종합해보면, 소각장은 연부조직

암, 비호지킨림프종 등의 악성종양과 생식기계 이상

과의 관련성이 주로 보고된 반면, 호흡기계 질환을

비롯한 그밖의 다양한 질환에 대해서는 그 관련성을

주장할만한 충분한 증거는 부족한 것으로 판단된다.

신형소각로의 경우 구형 소각로에 비해 유해물질의

노출이나 건강영향이 상대적으로 적은 것은 분명해

보이나 그렇다고 건강영향에 대해 무해하다고 주장

할수도 없다. 왜냐하면 지금까지 수행된 많은 연구

가 환경역학연구가 갖는 방법상의 한계로 인해 바이

어스나 교란변수의 통제가 충분히 이루어지지 않았

다는 점과 신형소각로 설치 후의 건강영향을 평가할

수 있는 충분한 시간이 경과되지 않았다는 점 등을

감안해볼 때 소각로 노출이 건강영향과 무관하다는

결론을 내릴 충분한 증거도 없기 때문이다.

폐기물 에너지 전환(Waste-to-energy) 옵션을 포함

해서 폐기물 소각은 현재 우리 정부가 고민해야 할

중요한 대안 중 하나로 남아 있지만 건설에 들어가

는 재정적 부담 뿐 아니라 건강영향과 관련된 지역

주민과의 피할 수 없는 갈등은 큰 부담으로 작용할

것이다. 주민들이 소각장 설치에 대한 반대의사를 표

현하는 가장 주된 이유는 건강영향에 대한 우려와

불안감 때문이다. 따라서 소각정책을 추진하는 정부

와 지자체는 이를 완화시키기 위한 다양한 방안을

강구해야만 한다. 우선, 소각장의 설치 장소는 사람

의 거주지역과 최대한 멀리 떨어진 지역으로 선정하

는 것이 좋다. 가능하면 농산물 재배지와도 멀리 떨

어지는 것이 바람직하다. 만약, 불가피하게 주민 거

주지역에 설치해야 하는 경우라면 시설의 설치에 대

해서는 설치 이전부터 지역사회와 운영에 이르기까

지 투명하게 소통하고 합의하는 것이 필수적이다. 지

자체와 주민대표 전문가가 포함된 감시단을 구성하

여 소각장 운영 뿐 아니라 유해물질 배출현황과 건

강영향 평가 등을 지속적으로 감시할 수 있는 모니

터링 프로그램을 추진하는 것이 주민들의 불안감을

해소시키는 좋은 방안이 될 수 있다. 신형소각장의

유해건강효과에 대한 평가의 시간이 충분하지 않기

때문에 소각장 주변의 건강영향에 대한 모니터링이

지속적으로 이루어져야 하고 소각로 설치를 허가하

는 조건으로 제3자로 하여금 설치 전 코호트를 구

축하여 소각장 운영에 따른 시계열적 건강 변화 관

찰을 의무화하는 것도 주민과의 갈등을 해결하는 좋

은 방안이 될 수 있다.
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