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1.� 서� 론

코로나바이러스감염증-19(COVID-19)는

Coronaviridae family, Betacoronavirus genus

Sarbecovirus subgenus의 병원체에 속하며, 유

전자 크기는 27~32kb의 RNA 바이러스로서 주

로 감염자의 호흡기 비말에 의해 전파된다[1].
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요약 � � � COVID-19� 상황에서�경제적�침체는�개인의�경제적�피해� 염려와�더불어�건강에도�영향을�미친다.� 본�

연구에서는� 만� 19세� 이상을� 대상으로� 한� 지역사회건강조사� 중� 경제적� 활동을� 하고� 있는� 총� 15,047명

을� 대상으로� 인구사회적,� 경제적� 특성과� COVID-19로� 인한� 일상생활변화� 영향과� 관련된� 건강행태가� 경
제적피해� 염려에� 영향을� 주는지� 분석하였다.� 경제적� 피해� 염려에� 영향을� 주는� 요인은� 성별,� 교육수준,�
월� 소득수준,� 지위,� 주관적� 건강수준,� 신체활동,� 흡연으로� 다른� 특성보다도� 경제적� 피해염려에� 영향을�

미치고� 있었다.� 본� 연구에서� 남성(p=0.024)� 고등학교� 졸업자(p<0.001),� 월� 소득수준� 101-300만원
(p-=0.002),� 임금근로자(p<0.001),� 주관적� 건강수준이� ‘비슷하다’고� 응답한� 대상자(p=0.009),� 신체활동이�
‘감소하다’고� 응답한� 대상자(p<0.001),� 흡연이� ‘비슷하다’고� 응답한� 대상자(p=0.016)에서� 경제적� 피해� 염

려가� 높았다.� COVID-19가� 장기화될� 가능성이� 높고� 사회적� 거리두기가� 상향될� 가능성도� 배제할� 수� 없
어� 경제적� 피해로� 인한� 건강관리에� 영향을� 미치는� 점을� 고려하여� 건강프로그램� 개발� 및� 경제관련� 재정
정책에�반영할�필요가�있다.�

Abstract � In� the� context� of� COVID-19,� the� economic� downturn� affects� health� as� well� as�

concerns� about� economic� damage� to� individuals.� In� this� study,� among� a� total� of�
15,047� people� who� were� economically� active� during� the� community� health� survey� for�

those� aged� 19� and� over,� health� behaviors� related� to� the� impact� of� changes� in� daily� life�
due� to� the� demographic� and� social� and� economic� characteristics� of� COVID-19� were�

concerned� about� economic� damage.� was� analyzed� to� determine� whether� it� had� an�
effect� on� Factors� affecting� the� fear� of� economic� damage� were� gender,� education� level,�

monthly� income� level,� status,� subjective� health� level,� physical� activity,� and� smoking,�
which� had� more� influence� on� the� fear� of� economic� damage� than� other� characteristics.�

In� this� study,� males(p=0.024),� high� school� graduates(p<0.001),� monthly� income� level� of�
1,000,001� to� 3,000,000won(p-=0.002),� wage� workers(p<0.001),� subjects� who�

responded� that� their� subjective� health� level� was� 'similar'(p=0.009),� subjects� who�

responded� 'similar'� in� physical� activity(p<0.001),� and� smoked� 'similar'(p=0.016)� Those�
who� answered� high� were� more� concerned� about� economic� damage.� Considering� that�
COVID-19� is� highly� likely� to� be� prolonged� and� social� distancing� cannot� be� ruled� out,�

which� affects� health� care� due� to� economic� damage,� it� is� necessary� to� reflect� it� in�
health� program� development� and� economic-related� fiscal� policies.�
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전파경로는 대다수의 감염자의 경우 말하기, 기

침, 재체기 등으로 인한 비말을 통한 침방울에

의해 주로 2m 이내 밀집하여 접촉된 사람에게

전파된다[1]. 보건복지부 중앙방역대책본부에 따

르면 현재 2021년 11월 15일 국내발생 신규 확

진자는 1,986명, 해외유입은 20명으로 최종 신규

확진자는 총 2,006명, 총 누적 확진자 수는

397,466명 (해외유입확진자 15,390명)이다. 코로

나19 예방접종 대응 추진단에 따르면 11월 15일

기준으로 누적 백신접종자는 총 40,102,583명이

접종을 완료하였다. 전세계적으로 COVID-19는

신규확진도 연일 발생하고 있는 팬데믹 상황이

다. 우리나라에서는 COVID-19에 대한 감염병

위기단계에 따른 방역대응체계를 갖추고 있으며

이를 통한 감염 확산을 방지하고자 노력하고 있

다[1].

방역대응 체계 중 ‘거리두기’ 수칙준수를 통해

COVID-19가 확산되는 것을 방지하고자 안내하

고 있다. 거리 두기는 환자의 발생상황에 따른

평가 결과에 따라 ‘생활 속 거리두기’, ‘사회적

거리두기’, ‘강화된 사회적 거리두기‘ 3단계로 나

누었다[2]. 생활 속 거리두기는 일상생활에서 경

제활동은 하지만 COVID-19를 차단하기 위한

활동이 되도록 일상생활의 습관이 개선되도록

강조하고 있다. 개인방역 5대 핵심수칙과 4개의

보조 수칙을 준수하도록 하고 있다[3]. 그러나

연일 신규확진자는 발생하고 있어 국민들은 언

제 감염될지 모른다는 불안감이 커져가고 있다.

‘거리두기’는 우리의 모든 일상생활에 불편과 더

불어 큰 변화를 가져왔다. 감염확산을 방지하기

위해 모이는 장소를 피해야하는 상황에서 사람

의 이동이 급격히 줄어듬에 따라 개인과 집단의

생활 속 행위에 제약에 따르는 등의 일상생활에

서 변화가 크다[4]. COVID-19로 인해 고용자

및 자영업자는 소비위축으로 인한 매출감소가

발생하였고, COVID-19 ‘집단감염이후 3-4개월

동안에는 약 200만개의 일자리가 사라졌다’고

한다[4-5]. 경제적 어려움으로 문을 닫아버리면

근로자는 일을 그만두거나 일을 찾아야 하는 등

의 고용불안이 커지고 있다. 고용 불안은 소득

감소로 이어진다. 특히 단기 근무자는 일자리

감소나 실업자가 될 가망성이 높다. 비정규직

은 정규직보다 소득 감소가 더욱 높았다고 하였

는데, COVID-19 상황은 노동직군의 불평등한

상황을 가속시키고 있다[4][6]. 본 연구는 지역

사회건강조사 자료를 활용하여, 경제활동을 하

고 있는 대상자의 COVID-19 상황으로 인한 경

제적 피해가 염려되는 요인을 파악함으로서 관

련된 특성을 고려한 프로그램 개발 및 정책수립

하는데 기초자료를 제공하고자 한다.

   
2.� 본� 론

2.1� 연구방법

2.1.1� � 연구대상

 지역사회건강조사는 질병관리청 주관으로 지역

보건의료계획수립 및 근거중심 사업을 수행하기

위해 지역보건법 제4조 및 동법 시행령 제2조에

의해 매년 만 19세이상 성인을 대상으로 조사한

다. 표본선정과정은 동/읍.면, 주택유형별 층화

분석을 통해 표본배분 및 표본추출을 한다. 조

사기간은 2020년 8월16일부터 10월31일까지 훈

련된 조사원이 선정가구를 직접방문하여 일대일

면접조사를 하였다. 2020년 지역사회건강조사 대

상자는 총 229,269명으로 경제활동여부에 따른 질

문에 ‘예’ 라고 응답한 대상자이며, 변수와 관련하

여 ‘모름’, ‘응답거부’, ‘해당없음’이라고 응답한 대상

자를 제외하였고, 최종대상자는 15,047명 이었다[7].

2.2� 변수정의

2.2.1� 인구학적� 특성�

 인구학적 특성에 관한 문항은 성별, 연령(39세 이
하, 40-49세, 50-59세, 60세 이상), 학력(고등학교

졸업, 대학교 이상), 월 가구소득(100만원 미만,

101-300만원, 301-400만원, 401만원 이상), 지위(고

용주 및 자영업자, 임금근로자), 주관적 건강수준

(좋다, 보통이다, 좋지않다)으로 구성하였다.

2.2.2� COVID-19로� 인한� 일상생활변화
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COVID-19로 인한 일상생활변화에 관한 문항으

로 ‘COVID-19유행 이전의 일상생활 상태를 100점이

라고 하고 일상생활이 완전히 정지된 것을 0점이라고

하면 현재 몇점입니까?’로 표시한다, COVID-19로 인

한 세부적 일상생활변화를 COVID-19이전과 비교시

변화가 있었는지에 대한 문항은 신체활동, 수면시간,

인스턴트 식품이나 탄산음료먹기, 배달음식 먹기, 음

주, 흡연, 친구나 이웃과의 만남의 횟수 등에 대해 ‘늘

었다’, ‘비슷하다’, ‘줄었다’로 구성되었다. ‘COVID-19

유행으로 인한 나와 가족에게 경제적 피해가 올까봐

(일자리를 잃거나 구하기 어려움 등 포함)염려된다’

문항에 ‘그렇다’, ‘그렇지 않다’ 로 구성하였다.

2.3� 분석방법

  연구 대상자의 인구사회학적특성, 주관적 건강수준,
일상생활변화, 경제적 피해 염려에 관한 특성은 항목

에 따른 대상자 수와 분율(%)로 분석하였고, 경제적

피해 염려에 따른 차이는 chi-square test을 이용하여

분석하였다. 경제적 피해 염려에 따른 요인을 파악하

기 위해 logistic regression을 하였다. 통계 분석은

SPSS 프로그램을 이용하였으며 유의수준은 0.05로 하

였다.

2.4� 분석결과

2.4.1� 인구� 사회학적� 특성

 연구 대상자는 총 15,047명으로 경제적 피해염려를

하는 경우는 90.3%이며, 그렇지 않는 경우는 9.7%이

었다. 성별은 남성이 경제적 피해염려가 81.9%로 여

성 8.5%보다 높았다(p=0.012). 연령대는 30대 이하 가

31.9%로 경제적 피해염려가 높았으며 연령대가 높을

수록 낮았다 (p<0.001). 교육 수준은 대학졸업 이상이

47.2%로 고등학교 졸업자보다 높았다(p<0.001). 월가

구소득은 400만원 이상이 49.4%로 소득이 높을수록

경제적피해 염려와 유의하게 관련이 있었다(p<0.001).

직위와 관련하여 임금근로자는 65.6%로 고용자 및 자

영업자보다 높았다(p<0.001). 주관적 건강수준은 좋음

이 50.5%로 경제적 피해염려와 유의하게 관련이 있었

다(p<0.001)[Table 1]. 

2.4.2� 코로나-19로� 인한� 일상생활영향

 코로나로 인한 생활변화 점수는 100점 중 평균 54점
이었다. 신체활동은 ‘비슷하다’ 46.6%, ‘줄었다’ 43.1로

경제적 피해염려와 유의하게 관련이 있었다(p<0.001).

수면은 ‘비슷하다’ 73.8%, ‘늘었다’ 9.5%, ‘줄었다’

7.7%(p<0.001)이었다. 인스턴트 음식섭취는 ‘비슷하다’

61.5%, ‘늘었다’ 19.1%(p<0.001)이었다. 배달음식은 ‘비

슷하다’ 47.1%, ‘늘었다’ 34.1%, ‘줄었다’ 9.2%로 경제

적피해 염려와 유의한 관련이 있었다(p<0.001). 음주

는 ‘비슷하다’ 46.4%, ‘줄었다’ 37.0%(p<0.001)이었다.
흡연은 ‘비슷하다’ 65.7%, ‘줄었다’ 16.7%, ‘늘었다’

7.9%(p<0.001)이었다. 만남횟수는 ‘줄었다’ 76.7%로 경

제적 피해 염려와 유의하게 관련이 있었다

(p<0.001)[Table 2].

Variables Categories n,Mean Yes
(%)

No
(%)

p-value

Total 15,047 90.3 9.7

Gender Male 13,668 81.9 8.9

0.012Female 1,379 8.5 0.7

Age(y) ≤39 5,429 31.9 4.2

<0.001

40-49 4,541 27.3 2.9

50-59 3,355 20.5 1.8

60over 1,722 10.7 0.8

Education ≤High� school 6,965 43.2 3.1

<0.001≥College 8,082 47.2 6.5

Income ≤100 356 2.2 0.2

<0.001

101-300 3,520 21.5 1.9

301-400 2,854 17.3 1.7

≥401 8,317 49.4 5.9

Position Employee� and�

self-employed
3,955 24.8 1.5

<0.001Worker 11,092 65.6 8.1

Subjective�

health
Good 8,494 50.5 6.0

<0.001

Commonly 5,881 35.8 3.3

Bad 672 4.1 0.4

[Table� 1]� Characteristics� of� Participants� by� Concerns�

about� economic� activity

[표� 1]� 경제적� 피해염려와� 관련된� 일반적� 특성
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Variables Categories n,Mean Yes(%) No(%) p-value

Suspension� of� daily� life � � 54±21.9

P h y s i c a l�

activity

Increased 640 3.7 0.6

<0.001

Similar 7,324 46.6 5.1

Decreased 7,083 43.1 4.0

Sleeping Increased 1,578 9.5 1.0

<0.017

Similar 12,334 73.8 8.1

Decreased 1,135 7.7 0.6

Instant� food Increased 3,417 19.1 1.8

<0.006

Similar 10,310 61.5 7.0

Decreased 1,590 9.7 0.9

D e l i v e r y�

food

Increased 5,640 34.1 3.4

<0.001

Similar 7,904 47.1 5.4

Decreased 1,503 9.2 0.8

Drinking Increased 1,113 6.9 0.5

<0.001

Similar 7,760 46.4 5.2

Decreased 6,174 37.0 4.0

Smoking Increased 1,255 7.9 0.5

<0.001

Similar 11,041 65.7 7.6

Decreased 2,751 16.7 1.5

Meeting Increased 77 0.5 0.0

<0.001

Similar 2,303 13.5 1.8

Decreased 12,667 76.4 7.8

[Table� 2]� � Daily� life� changes� by� Concerns� about� eco

nomic� activity

[표� 2]� 경제적� 피해염려와� 관련된� 일상생활� 영향

2.4.3� 경제적� 피해염려� 대상자의� 인구� 사회학적�

특성� 및� 일상생활� 영향� 차이 
COVID-19로 인한 경제적 피해염려와 관련하

여 로지스틱 회귀분석한 결과 성별, 교육수준,

월 소득수준, 지위, 주관적 건강수준, 신체활동,

흡연이 통계학적으로 유의한 관련성을 보였다

[Table 3]. 성별은 남성이 여성보다 오즈비(odds

ratio)가 1.27(95% CI, 1.03-1.57)로 경제적 피해염

려가 높았다. 교육수준은 고등학교 졸업자대학졸업

자보다 오즈비가 0.58(95%CI, 0.51-0.66)로 높았다.

월 가구소득은 100-300만원 소득이 401만원이상

보다 오즈비가 0.79(95% CI, 0.68-0.91)로 높았다.

301-400만원은 401만원 이상보다 오즈비가

0.85(95% CI, 0.73-0.99)로 경제적 피해염려가 높았

다. 지위는 임금근로자 오즈비 1.82(95% CI,

1.57-2.12)로 고용자 및 자영업자에 비해 경제적 피

해 염려가 높았다. 주관적 건강수준이 ‘보통이다’

오즈비는 0.85(95% CI, 0.76-0.96)로 ‘좋다’ 보다

경제적 피해염려가 높았다. COVID-19영향으로 신

체활동은 ‘줄었다’는 오즈비가 0.56(95% CI,

0.44-0.72), ‘비슷하다’는 오즈비가 0.69(95% CI,

0.53-0.88)로 신체활동이 ‘늘었다’ 보다 경제적 피해

염려가 높았다. COVID-19영향으로 흡연은 ‘비슷하

다’ 오즈비가 1.21(95% CI, 0.45-2.52)로 흡연이

‘줄었다’ 보다 경제적 피해염려가 높았다.

Variables Categories
Odds�

ratio
95%� CI p-value

Gender Male 1.27 1.03-1.57 0.024

Female(ref.) 1.00

Age(y) ≤40 1.23 0.98-1.54 0.073

41-49 1.11 1.11-1.40 0.333

50-59 0.98 0.78-1.24 0.913

60over(ref.) 1.00

Education ≤High� school 0.58 0.51-0.66 <0.001

≥College(ref.) 1.00

Income ≤100 0.79 0.52-1.20 0.279

101-300 0.79 0.68-0.91 0.002

301-400 0.85 0.73-0.99 0.041

≥401(ref.)

Position Employee� and�

self-employed(ref.)
1.00

Worker 1.82 1.57-2.12 <0001

Subjective

health
Good(ref.) 1.00

Commonly 0.85 0.76-0.96 0.009

Bad 1.07 0.81-1.14 0.630

Suspension� of� daily� life

Physical

� activity
Increased(ref.) 1.00

Similar 0.69 0.53-0.88 0.004

Decreased 0.56 0.44-0.72 <0.001

Sleeping Increased(ref.) 1.00

Similar 0.93 0.76-1.12 0.460

Decreased 0.87 0.66-1.16 0.372

Instant�

food
Increased 0.97 0.75-1.22 0.837

Similar 1.06 0.86-1.37 0.588

Decreased(ref.) 1.00

Delivery

� food
Increased 0.95 0.75-1.22 0.728

Similar 1.09 0.86-1.37 0.458

Decreased(ref.) 1.00

Drinking Increased 0.76 0.59-1.06 0.056

Similar 0.95 0.83-1.08 0.456

Decreased(ref.) 1.00

Smoking Increased 0.79 0.59-1.06 0.121

Similar 1.21 0.45-2.52 0.016

Decreased(ref.) 1.00

Meeting Increased(ref.) 1.00

Similar 1.41 0.59-3.36 0.427

Decreased 1.07 0.45-2.52 0.870

[Table� 3]� � Adjusted� odds� ratios� for� Concerns� about� econo

mic� activitya� acording� to� the� multiple� logistic� regression� ana

lysis

[표� 3]� 경제적� 피해염려� 대상자의� 인구학적� 특성� 및� 일상생활� 차

이� 분석� 결과
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3.� 결� 론

  2020년 만19세 이상 지역사회건강조사에서 경

제 활동을 하고 있는 대상자 중 COVID-19로

인한 경제적 피해 염려와 관련이 있는 요인을

알아보고자 하였다. 다중로지스틱 회귀분석 결

과 성별, 교육수준, 월 소득수준, 지위, 주관적

건강수준, 신체활동, 흡연이 COVID-19로 인한

경제적 피해 염려와 유의한 관련성을 보였다.

성별과 관련하여 남성이 여성보다 경제적 피해

염려가 1.27배 높았다. 남성은 경제적 활동을 여

성보다 활발히 하고 경제적으로 가족을 부양할

가능성이 높아[8] COVID-19로 인한 경제적 피

해 염려가 높다. 교육수준은 고등학교 졸업이하

가 대학졸업자보다 경제적 피해 염려가 0.58배

높았다. COVID-19로 인해 고용에 부정적인

영향을 미치는 것은 고졸이하 저학력자, 임시

및 일용근로자, 자영업자로 나타났다[9]. 임금근

로자가 고용자 및 자영업자보다 경제적 피해에

대한 염려가 1.82배 높았다. 종사상 지위와 고용

형태별로 차이가 있는 것으로서 [10]

COVID-19가 장기화가 될 경우 경제적 피해 염

려가 높아짐에 따라 이를 위한 국가의 장기적

재정정책 수립이 필요하다. 월 소득수준은 경제

적 수준을 의미하는 것으로 구체적 월 소득 수

준 101-300만원은 0.79배, 301-400만원은 0.85배

로 401만원이상 소득보다는 경제적 피해염려가

높았다. 경제적 수준을 분류시 중산층을 중심으

로 ‘중산층 이상’ 중산층 이하‘ 로 분류할 수 있

는데 개인의 경제적 수준이 낮으면 코로나로 인

한 심리적 영향을 받을 수 있고 이러한 경우 수

입이 일정하지 않다면 더욱 불안할 가능성이 높

다[8]. 경제적 어려움은 저소득층에게 나타나지

만 빈곤의 개념과는 다르다고 하였으며, 중산층

또는 고소득층에게도 갑작스런 실직, 질병 등으

로 경제적 악화를 경험할 수 있다고 하였다[11].

이는 경제적 피해 염려에 대한 심리적인 영향을

줄 수 있다[12]. COVID-19는 과거와 달리

COVID-19 감염대책의 일환으로 시행된 사회적

거리두기로 인해 경제활동이 위축되는 상황이

다. 실물경제는 COVID-19 확산이 주기적으로

반복된다면 실물경제의 빠른 회복을 보이기 어

려울 수 있어 경제적 피해 염려가 가중될 수 있

다[12]. 주관적 건강수준은 ’보통이다‘ 가 ’좋다‘

보다는 경제적 피해 염려가 0.85배 높았다.

COVID-19 상황에서 주관적 건강수준을 인지하

는 것은 경제적 피해의 가능성이 있다고 생각할

수 있다[13]. 주관적 건강은 가계 경제적 상황이

좋은 집단이 좋은것으로 나타났다[8]. 특히 건강

하다고 지각한다면 스트레스가 낮아지며 스트레

스 수준에도 영향을 주었다. 건강수준이 낮다면

질병발생으로 인해 지출해야할 비용이 늘어날

수 있으며, 이러한 상황은 경제적 피해 염려로

이어질 수 있다.

신체활동이 증가한 경우보다 줄어든 경우 0.56

배, 비슷하다 0.69배 경제적 피해염려가 높았다.

COVID-19발생 이전에는 스포츠 활동을 비롯하

여 신체적 활동이 증가하였지만 사회적 거리두

기 조치로 인해 활동적인 여가활동에 참여하지

못하고 있다[14]. 신체적 활동은 여가활동과도

관련이 있고, COVID-19 상황은 안전한 환경에

서 활동을 하도록 권하기 때문에 사람이 모이는

시설을 이용하기보다는 야외에서 활동한다[15].

이러한 여가활동 제약은 COVID-19가 장기화

된다면 개인의 건강수준을 위험할 수 있다[16].

따라서 신체활동을 증가시키고 여가활동제한을

낮추기 위한 노력이 필요하다. 최근 다양한 원

격방법 중 화상을 통한 여가활동도 참여의 수단

이 되고 있어 이러한 수단도 고려해 볼 수 있다

[17].

COVID-19로 인한 흡연이 비슷한 대상자는

흡연이 늘었다로 응답한 대상자보다 1.21배 경

제적피해 염려가 높았다. WHO에서는

COVID-19와 관련해 흡연이 위험요인이 될 수

있다고 강조하고있다[18]. COVID-19 감염시 폐

렴을 비롯한 호흡기 질환을 악화시켜 사망할 가

능성이 높은 만큼[19-20] WHO에서는 금연의

중요성을 강조하고 있다[21]. 흡연 대상자는 조

사 당시 흡연이 비슷하다고 응답을 했지만 경제

적 피해가 발생하고 장기화된다면 향후에 흡연
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이 늘어날 가능성도 고려해야한다.

COVID-19 상황에서 경제적 피해염려에 미치

는 요인으로 성별, 교육수준, 월 소득수준, 지위,

주관적 건강수준, COVID-19로 인한 일상생활

변화 영향인 신체활동, 흡연 등이 COVID-19로

인한 경제적 피해염려요인으로 작용하였다. 경

제적 피해를 염려하는 것은 COVID-19가 장기

화 되거나 심각한 상황이 되면 이로 인한 경제

적 피해를 염두해둔 것으로 불안요소 및 직접적

인 타격에서 오는 스트레스 요인이 높아질 것으

로 본다. COVID-19 상황에서 건강관리의 중요

성과 감염이 되지 않도록 인지시키는 것이 필요

하며, COVID-19 백신의 수준을 향상시켜 안정

된 경제생활을 하도록 하는 것이 필요하다.
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