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I. 서    론

소음은 청력 손실 뿐만 아니라, 다양한 비청각계 장해를 일

으킬 수 있는 것으로 알려져 있다. 주로 작업장에서 노출되는 

85데시벨(dB) 이상의 지속적 소음의 경우 소리 에너지가 내이

에 직접 작용한 결과로 청력 역치가 높아져 청력 손실이 유발되

는 반면, 환경소음은 작업소음에 비해 노출되는 소음의 강도가 

상대적으로 낮으며, 이로 인한 비청각계 영향은 소리 에너지에 

의한 직접적인 결과로 설명하기 어렵다.1) 소음에 노출되면 자율

신경계를 통한 생리학적 반응이 일어나 심박수와 혈압이 상승

하고, 말초혈관수축이 일어나며,1) 노르아드레날린과 아드레날

린의 분비가 증가한다는 보고가 있다.2) 실제로 65~70 dBA 이

교통 소음과 정신건강 지표 간의 상관성: 생태학적 연구

노수경1 , 엄상용2,3* 

1충북대학교 의과대학 의학과, 2충북대학교 의과대학 예방의학교실, 3충북대학교병원 공공보건사업실 및 환경보건센터

Correlation between Traffic Noise and Mental Health Indices in Cities:  
An Ecological Study

Sukyung Noh1 and Sang-Yong Eom2,3,*
1Department of Medicine, College of Medicine, Chungbuk National University, 2Department of Preventive Medicine, College of Medicine, Chungbuk National University, 

3Office of Public Healthcare Service and Chungbuk Environmental Health Center, Chungbuk National University Hospital

ABSTRACTABSTRACT

Background: Noise has been linked to an increased risk of various health issues, including stress, anxiety, 
insomnia, and cardiovascular disorders. However, research on the relationship between residential traffic 
noise and mental health in South Korea is limited. 

Objectives: This study aims to examine the correlation between regional traffic noise levels and mental health 
using an ecological study design.

Methods: In this ecological study, all data were collected from the Korean Statistical Information Service. 
Traffic noise data in residential areas and the prevalence of mental health indices in 44 cities with noise 
monitoring stations were obtained. Pearson correlation coefficients were calculated to assess the relationship 
between regional traffic noise levels and mental health indices.

Results: Daytime traffic noise levels were found to have a positive correlation with stress perception (r=0.428, 
p=0.004) and showed a borderline positive correlation with depressive symptom prevalence (r=0.273, 
p=0.073). In cities with airports, significant correlations was observed between 24-hour average noise levels 
and depressive symptoms (r=0.604, p=0.010), whereas this relationship was not observed in cities without 
airports (r=0.048, p=0.813). Multiple regression analysis, which adjusted for factors such as age, gender ratio, 
smoking, obesity, unemployment, urban size, and the presence of an airport, confirmed the relationship 
between 24-hour average noise levels and stress perception (beta=0.287, p=0.024).

Conclusions: This study identified correlations between regional traffic noise levels and depressive symptoms 
or stress perception in adults, with a more pronounced effect in areas with airports. These findings suggest 
a potential impact of residential traffic noise on mental health, highlighting the importance of preventive 
measures like noise management in urban planning to promote mental well-being.
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상의 교통 소음에 노출되는 주거지에 거주하는 사람들에서 허

혈성심질환의 위험이 증가한다는 보고가 있으며,3) 높은 수준의 

항공기 소음에 노출된 사람들에서 고혈압 유병률이 높다는 결

과를 보인 연구가 있다.4)　또한 40 dBA 이상의 교통 소음에서 

최대 소음 수치와 수면 단계변화 및 수면 중 각성 사이의 용량-

반응 관계가 보고되었으며,5) 공항 주변에서 항공기 소음과 우

울 및 불안 증상 사이의 관련성도 이전 연구에서 보고되었다.6) 

이를 통해 환경소음이 심혈관 질환, 수면장애, 정신 증상 등 다

양한 비청각계 장해를 유발할 수 있음을 알 수 있다. 

환경소음과 다양한 건강 영향에 대한 연구 결과가 축적되면

서, 2011년 세계보건기구는 이에 대한 정책 수립을 지원하기 

위해 환경소음이 질병 부담에 미치는 영향을 다룬 보고서를 발

표하였다.7) 이 보고서에 따르면 환경소음으로 인한 질병 부담

을 장애보정손실년수(disability-adjusted life-years, DALYs)를 

기준으로 평가한 결과, 수면장애가 903,000 DALYs로 가장 높

았으며, 뒤를 이어 소음 성가심(587,000 DALYs), 허혈성 심질

환(61,000 DALYs), 소아의 인지기능장애(45,000 DALYs), 이
명(22,000 DALYs) 등이 높은 질병 부담을 보였다.7)

주요우울장애는 비교적 흔한 정신장애이며 주요우울장애

의 평생 유병률은 4.4~30% 정도로 보고되었다.8) 2021년 국내 

「정신건강실태조사」에 의하면 성인의 주요우울장애의 평생 유

병률은 7.7%로 나타났으며 2021년 1년 기간유병률은 1.7%로 

나타났다.9) 주요우울장애의 유병률은 연령증가와 함께 증가하

고, 여성과 무직인 경우 높은 양상을 보이나,8,10) 저체중(체질량

지수<18.5 kg/m2)이거나 비만(체질량지수≥30 kg/m2)인 경우 

성별이나 연령과 무관하게 유병률이 높아진다고 알려져 있다.11) 

이와 함께 심리사회적 요인도 우울장애 유발에 중요한 역할

을 한다. 일상에서 경험할 수 있는 만성적이고, 예측 불가한 경

도의 스트레스와 그 결과로 나타나는 고코르티솔혈증은 해마

의 신경세포를 손상시킴으로써 시상하부-뇌하수체-부신피질

축(hypothalamic-pituitary-adrenal axis, HPA축)에 대한 억제

성 효과를 저하시키며,12,13) 이로 인해 HPA축이 과도하게 활성

화되면 우울증의 발생과 경과에 영향을 미치는 것으로 알려져 

있다.12) 스트레스가 단독으로 우울증을 유발할 수 있는지는 아

직 논란이 있지만, 스트레스는 유전적 소인이 있는 사람들에서 

우울증을 유발하고, 재발에도 영향을 미칠 수 있다고 여겨지고 

있다.12) 또한, 수면장애는 주로 우울증의 주요 증상 중 하나로 

알려졌지만, 최근 연구를 통해 그 자체로 우울증의 발병 및 재

발과 연관된 독립적인 위험 인자임이 밝혀지고 있다.14) 

Seidler 등(2017)15)은 환자-대조군 연구를 통하여 도로교통, 

항공기, 기차 등 교통 소음이 우울증의 위험을 높일 수 있다고 

보고하였다. 그러나 최근에 서로 다른 메타연구 결과가 보고되

는데,16,17) 한 연구는 26개의 연구 결과를 분석하였을 때 주야

간 평균 소음이 10 dB 증가할 때 우울증 위험이 약 12% 증가

한다고 보고하였고,16) 반면 다른 연구에서는 교통 소음에 대한 

노출 증가와 우울증 연관성의 증거가 낮다는 결론을 내렸다.17) 

국내에서는 군비행장 주민을 대상으로 항공기소음과 불안, 우

울의 연관성에 대한 연구와 교통 소음과 불면의 관련성에 대한 

연구가 수행되었으나,18,19) 교통 소음과 정신건강의 관련성에 대

한 연구는 아직까지 충분히 이루어지고 있지 않다. 따라서 본 

연구는 우리나라 44개 도시를 대상으로 교통 소음 노출정도와 

성인의 정신건강 지표 사이에 상관관계가 있는지 알아보고자 

수행하였다.

II. 재료 및 방법

1. 연구대상
본 연구는 소음진동관리법에 근거하여 전국적인 소음ㆍ진

동의 실태를 파악하기 위해 소음측정망이 기구축된 전국 44

개 도시를 대상으로 하였다. 본 연구는 국가통계포털에 공개

된 2차 자료를 활용하여 수행된 생태학적 연구로 충북대학

교 생명윤리위원회의 신속심의와 승인을 받아 진행하였다

(CBNU-202305-HR-0125). 

2. 연구자료

2.1. 소음 자료

소음 자료는 국가통계포털의 2020년 주요 도시 환경소음도 

현황자료를 이용하였으며, 전국 44개 도시의 도로변 주거지역

의 주간(Ld), 야간(Ln), 주야평균(Ldn) 교통 소음도 자료를 수

집하였다.20) 주간소음과 야간소음은 각각 06:00~22:00 (16시

간), 22:00~06:00 (8시간) 동안에 측정한 평균 소음도를 의미

하며, 소음의 단위는 Leq dB(A)를 사용하였다. 세계보건기구

에서는 주간 소음, 석간 소음, 야간 소음을 각각 07:00~19:00 

(12시간), 19:00~23:00 (4시간), 23:00~07:00 (8시간)에 측

정한 평균 소음으로 정의하며, 주석야간 평균 등가소음도는 저

녁시간에 5 dB, 야간시간에 10 dB의 소음 가중치를 주어 구하

고 있다.7) 이에 본 연구에서는 Ln에 10 dB의 소음 가중치를 주

어 Ld와 Ln으로부터 주야간 평균 소음도(Ldn)를 산정하였다.

2.2. 정신건강 관련 자료

정신건강 관련 자료는 국가통계포털의 2020년 지역사회 건

강조사 자료 중 소음 자료가 확보된 전국 44개 도시의 자료를 

수집하였다(Table 1). 지역사회 건강조사에서는 우울증상 유병

률을 우울증 선별도구(patient health questionnaire-9, PHQ-9)

를 이용하여 평가하였다. PHQ-9은 DSM-5 진단기준에서 정

의하는 주요우울장애의 9가지의 증상(우울기분, 흥미저하, 수

면장애, 식욕변화, 정신운동초조 및 지연, 피로 및 활력의 상

실, 무가치감 및 죄책감, 집중력 감소, 자살 사고)을 평가하는 9

가지의 자가 보고식 항목으로 이루어져 있으며, 최근 2주간 각 
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Table 1. Cities list of this study and community health survey sites and participant counts

City name No. of survey site No. of participants

Seoul 25 22,819
Busan 16 14,477
Daegu 8 7,311
Incheon 10 8,960
Gwangju 5 4,607
Daejeon 5 4,574
Ulsan 5 4,555
Gyeonggi Goyang 3 2,759

Gwangmyeong 1 917
Gwangju 1 919
Guri 1 912
Gunpo 1 906
Gimpo 1 908
Namyangju 2 1,800
Bucheon 3 2,749
Seongnam 3 2,726
Suwon 4 3,648
Siheung 1 910
Ansan 2 1,832
Anyang 2 1,805
Yongin 3 2,715
Uijeongbu 1 912
Icheon 1 910
Paju 1 895
Pyeongtaek 2 1,832
Hwaseong 1 916

Gangwon Gangneung 1 893
Wonju 1 891
Chuncheon 1 892

North Chungcheong Jecheon 1 89
Cheongju 4 3,594
Chungju 1 890

South Chungcheong Cheonan 1 905
North Jeolla Jeonju 1 900
South Jeolla Gwangyang 1 896

Naju 1 893
Mokpo 1 860
Suncheon 1 901
Yeosu 1 898

North Gyeongsang Gumi 2 1,794
Pohang 2 1,798

South Gyeongsang Jinju 1 905
Changwon 3 2,707

Jeju Jeju 3 2,486
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항목에 해당하는 증상을 경험한 일수에 따라 0점에서 3점 사

이로 채점한다. 총점 5점 이상은 경도 우울증, 10점 이상은 중

등도 우울증, 20점 이상은 중증 우울증을 의미한다. 일반적으

로 절단점이 10점 이상일 경우 연령에 따른 차이 없이 높은 민

감도와 특이도를 보여 최적 절단점으로 10점을 사용하고 있으

며,21) 본 연구에서도 PHQ-9 총점이 10점 이상인 사람의 분율

로 우울증상 유병률(depression)을 정의하였다. 이외 지역사회 

건강조사에서 평가하고 있는 정신건강 지표인 우울감 경험률

(depressive mood experience)과 스트레스 인지율(stress cogni-
tion)에 대한 자료를 수집하였다. 우울감 경험률은 최근 1년 동

안 연속적으로 2주 이상 일상생활에 지장이 있을 정도의 우울

감(슬픔이나 절망감 등)을 경험한 사람의 분율로 정의하였고, 

스트레스 인지율은 평소 일상생활 중 스트레스를 “대단히 많

이” 또는 “많이” 느낀다고 보고한 사람의 분율로 정의하였다. 

또한 우울증에 영향을 줄 수 있는 나이, 성비, 흡연율, 비만율, 

실업률 등의 사회 인구학적 정보 및 건강관련 행태에 대한 전국 

44개 도시별 자료도 국가통계포털에서 수집하였다. 성비는 여

자 100명 당 남자 수, 흡연율은 평생 5갑(100개비) 이상 흡연

한 사람으로서 현재 흡연하는 사람의 분율, 비만율은 대한비만

학회의 진단기준에 따라 체질량지수 25 kg/m2 이상인 사람의 

분율로 정의하였다. 

3. 통계분석
수집한 도시별 교통 소음도 자료와 정신건강 관련 자료는 도

시명을 기준으로 병합하였으며, 교통 소음도(주간, 야간, 주야 

평균)와 우울증 관련 지표의 상관성은 피어슨 상관분석을 이용

하여 평가하였다. 공항이 있는 도시와 없는 도시간의 교통 소음

도와 정신건강 지표의 차이는 윌콕슨 순위 합 검정으로 평가하

였으며, 카이제곱 검정을 이용하여 도시 규모에 따라 공항 유

무의 차이를 평가하였다. 또한, 공항 유무에 따라 교통 소음도

와 우울증상 유병률의 상관성이 달라지는지 평가하기 위하여 

공항 유무에 따른 층화분석을 시행하였으며 공항 유무와 교통 

소음도의 상호작용효과를 평가하였다. 본 연구에서는 이전 연

구에서 정신건강과 관련이 있다고 보고된 연령, 성별, 흡연, 비

만, 실업, 도시 규모 등의 요인을 잠재적인 교란변수로 고려하였

다.8,10,22-25) 최종적으로 지역의 교통 소음도가 정신건강 관련 지

표에 미치는 영향을 평가하기 위해 지역의 평균연령, 성비, 흡

연율, 비만율, 실업률, 도시 규모, 공항 유무 등의 잠재적인 교

란변수를 보정한 다중회귀분석을 시행하였으며, 각 독립변수

에 대한 회귀계수와 각 모델의 수정결정계수(설명력)을 결과로 

제시하였다. 통계 프로그램은 R (ver.3.3.3)을 사용하였으며, 유

의수준은 p<0.05로 설정하였다. 

III. 결    과

연구대상지역인 44개 도시의 일반적 특성은 Table 2에 제시

하였다. 44개 도시의 평균 주간소음은 62.7 dB이었고, 야간소

음은 56.4 dB, 주야간 평균 소음은 64.4 dB 이었다. 연구대상

지역의 평균 우울증상 유병률은 3.1%, 우울감 경험률은 6.0%, 

스트레스 인지율은 28.0%로 나타났다. 연구대상지역의 인구

학적 특성을 살펴보면, 평균 연령은 41.9세였고 평균 성비는 여

성 100명당 남성이 101.4명이었다. 평균 흡연율은 19.3%, 평

균 비만율은 31.2%, 평균 실업률은 3.9％였으며, 인구 50만명 

이상의 대도시가 52.3%, 공항이 있는 도시가 38.6%였다(Table 
2). 

Table 3에는 공항 유무에 따른 도시의 교통 소음 수준과 정

신건강 지표의 차이를 제시하였다. 공항이 있는 도시들의 주간, 

야간, 주야간 평균 소음 수준이 공항이 없는 도시에 비해 약간 

높은 경향을 보였으나 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 또한, 

우울증상 유병률, 우울감 경험률 및 스트레스 인지율에서는 

공항 유무에 따른 차이가 관찰되지 않았으며, 공항이 있는 도

시의 경우 인구 50만명 이상의 대도시가 64.7%를 차지하였다

(Table 3).
도시별 주거지 교통 소음도와 정신건강 관련 지표의 상관관

계를 분석한 결과, 주간소음도는 스트레스 인지율과 양의 상

관관계가 있었으며(r=0.428, p=0.004), 우울증상 유병률과 

Table 2. Characteristics of the study cities

Characteristic Value

Number of cities 44
Noise level, mean (sd, min-max), unit: Leq dB(A)
   Daytime (Ld) 62.7 (4.1, 46.5~68.5)
   Nighttime (Ln) 56.4 (4.6, 44.0~64.5)
   Day-night (Ldn)* 64.4 (4.3, 50.6~71.2)
Mental health indices, mean (sd), unit: %
   Depression 3.1 (1.3)
   Depressive mood 6.0 (1.9)
   Stress 28.0 (3.7)
Demographic statistic
   Average age, mean (sd), unit: years 41.9 (2.0)
   Sex ratio, mean (sd), unit: males per 100 females 101.4 (4.4)
   Smoking rate, mean (sd), unit: % 19.3 (2.6)
   Obesity rate, mean (sd), unit: % 31.2 (2.5)
   Unemployment rate, mean (sd), unit: % 3.9 (1.1)
Metropolitan, N (%) 23 (52.3)
Airport city, N (%) 17 (38.6)

sd: standard deviation.
*Reflecting the average noise level over a 24-hour period, with a 
weighting of +10 dB(A) applied during the nighttime. 
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90%의 유의수준 하에서 양의 상관관계가 있었다(r=0.273, 
p=0.073). 전체 도시를 대상으로 하였을 때, 스트레스 인지율

은 야간소음도와 주야간 평균 소음도와도 모두 유의미한 양

의 상관성을 보였며, 이러한 양의 상관성은 공항 유무에 따라 

도시를 구분한 분석에서도 동일하였다(Table 4). 우울증상 유

병율의 경우, 공항이 있는 도시에서 모든 시간대 소음도와 유

의미한 양의 상관관계를 보였으며(Ld r=0.611, p=0.009; Ln 
r=0.594, p=0.018; Ldn r=0.604, p=0.010) 이는 전체 도시

를 대상으로 살펴본 소음도와 우울증상 유병률의 상관성보다 

모두 높았다. 반면 공항이 없는 도시에서는 소음도와 우울증

상 유병률간의 상관관계가 모두 통계적으로 유의하지 않았다

(Ld r=0.145, p=0.470; Ln r=–0.015, p=0.939; Ldn r=0.048, 
p=0.813). 또한, 공항 유무와 소음도의 우울증상 유병률에 대

한 상호작용효과가 통계적으로 유의하게 나타났으며 이는 공

항이 있는 도시와 공항이 없는 도시 간에 소음 수준이 우울증

상 유병률에 대한 영향을 다르게 미칠 수 있음을 시사한다(Fig. 
1). 우울증상 유병률, 우울감 경험률, 스트레스 인지율에 대한 

다중회귀분석 결과, 주간소음, 야간소음, 주야간 평균 소음도

는 나이, 성비, 흡연율, 비만율, 실업률, 도시규모, 공항 유무 등

의 영향을 보정하였을 때 스트레스 인지율과 유의한 관련성이 

있었다(Ld beta=0.287, p=0.024; Ln beta=0.254, p=0.0.034; 
Ldn beta=0.287, p=0.024). 수정된 R-제곱값은 각 정신건강 

Table 3. Differences in noise levels and mental health indices among cities based on the presence of airport

Characteristic
Presence of airport

p-value†
No Yes

Number of cities, N 27 17 -
Noise level, mean (sd, min-max)
   Daytime (Ld), dB(A) 62.1 (4.2, 46.5~68.5) 63.6 (3.9, 54.5~68.5) 0.268
   Nighttime (Ln), dB(A) 55.4 (4.3, 44.0~61.5) 57.9 (4.8, 47.5~64.5) 0.092
   Day-night (Ldn)*, dB(A) 63.7 (4.0, 50.6~69.7) 65.6 (4.4, 55.7~71.2) 0.142
Mental health indices, mean (sd)
   Depression, % 3.2 (1.4) 3.0 (1.2) 0.820
   Depressive mood, % 6.2 (2.1) 5.7 (1.5) 0.208
   Stress, % 28.4 (3.5) 27.3 (4.0) 0.323
Metropolitan, N (%) 12 (44.4) 11 (64.7) 0.190

sd: standard deviation.
*Reflecting the average noise level over a 24-hour period, with a weighting of +10 dB(A) applied during the nighttime. 
†p-value is calculated using Wilcoxon rank sum test or chi-square test.

Table 4. Pearson correlation coefficients between noise level and mental health indices

Daytime (Ld) Nighttime (Ln) Day-night (Ldn)

r p r p r p

All cities (N=44)
   Depression symptom 0.273 0.073 0.173 0.261 0.217 0.155
   Depressive mood experience 0.223 0.145 0.202 0.188 0.205 0.182
  Stress cognition 0.428 0.004 0.389 0.009 0.420 0.005
Non-airport cities (N=27)
   Depression symptom 0.145 0.470 -0.015 0.939 0.048 0.813
   Depressive mood experience 0.279 0.158 0.243 0.221 0.244 0.221
   Stress cognition 0.482 0.011 0.390 0.045 0.449 0.019
Airport cities (N=17)
   Depression symptom 0.611 0.009 0.594 0.018 0.604 0.010
   Depressive mood experience 0.206 0.427 0.289 0.261 0.263 0.308
   Stress cognition 0.451 0.069 0.523 0.031 0.499 0.041

r: pearson correlation coefficient.
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지표의 분산을 모델이 얼마나 잘 설명하는지를 나타내며, 이 

중에서도 스트레스 인지율에 대한 모델의 설명력이 가장 높았

다(adjusted R-squared=0.343~0.354) (Table 5).

IV. 고    찰

본 연구는 우리나라 44개 도시의 주거지역 교통 소음과 정신

건강 관련 지표 간의 상관관계를 조사하고, 이를 통해 교통 소

음이 정신건강에 미치는 영향을 평가하기 위해 수행되었다. 본 

연구에서 도시의 교통 소음 수준은 지역 주민의 스트레스 인지

율과 양의 상관관계가 있음을 확인하였으며, 이러한 양의 상관

성은 소음 발생 시간대와 관계없이 동일한 양상을 보였다. 이는 

도시 교통 소음이 스트레스와 밀접한 관련이 있음을 보여주는 

결과이다. 우울증상 유병률은 도시 교통 소음도와 경계적 양의 

상관성을 보였으며, 특히, 공항 존재 여부에 따라 교통 소음과 

우울증상 유병률의 상관성의 양상이 차이가 있음을 확인하였

다. 본 연구에서는 지역의 교통 소음과 정신건강 간의 상관성을 

확인하였고 특히 공항의 존재 여부가 이러한 상관성에 영향을 

미칠 수 있다는 것을 확인하였다.

본 연구에서 도시 교통 소음이 지역의 스트레스 인지율과 일

관되게 유의한 양의 상관관계를 보이는 것이 관찰되었다. 이

는 거주 지역의 교통 소음이 신체적 및 정신적 스트레스 반응

을 유발할 수 있는 잠재적인 요인임을 시사한다. 이전 동물실험 

결과 소음에 급성 및 만성 노출된 랫트에서 스트레스 호르몬인 

코르티솔, 아드레날린 및 노르아드레날린의 분비 증가와 함께 

심박수와 혈압이 상승하는 현상이 관찰되었다.26) 또한, 건강한 

성인에서 야간 항공기 소음노출이 스트레스 호르몬 분비를 촉

진하는 것으로 나타났다.27) 이와 더불어, 소음에 의한 자율 신

경계 활성화와 내분비 신호 전달, 염증 반응, 산화 스트레스, 혈

관 기능 장애 등은 소음이 정신건강 장애를 유발할 수 있는 생

물학적 기전으로 설명되고 있다.28)

본 연구는 공항 존재 유무에 따라 구분하여 교통 소음과 우

울증상의 상관성을 평가하였다. 공항이 있는 지역에서만 소음

과 우울증상 간의 유의한 양의 상관관계가 나타난 것이 특히 

주목할 만한 결과이다. 이러한 결과는 소음원에 따라 소음 수

준 뿐만 아니라 소음으로 인한 건강 영향의 차이가 있을 가능

성을 나타낸다. Beutel 등29)의 연구에 따르면 항공기 소음은 인

구집단의 약 60%에게 소음 성가심을 야기하는 가장 주요한 

소음원이며, 도로 교통 소음은 항공기 소음에 비해 상대적으

로 소음 성가심을 덜 유발한다고 보고하였다. 이러한 강한 소

음 성가심은 소음 성가심이 전혀 없는 경우와 비교할 때 우울

증 유병률의 위험을 거의 두배 가까이 높일 수 있다.29) 같은 맥

락으로 상대적으로 높은 소음 수준에서 우울 증상 위험이 증

가한다는 연구 결과들이 있다. Orban 등30)의 연구에서는 우울

증이 없는 성인 3,300명을 평균 5.1년 추적한 결과, 55 dB(A) 
Fig. 1. Relationship between noise levels (day (A), night (B), day~ 
night (C)) and depression prevalence: stratified by airport presence
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초과하는 교통 소음에 노출된 경우 우울증상 위험이 55 dB(A) 
미만인 경우 보다 약 30% 높았다고 보고하였다. Leijssen 등31)

의 연구에서도 70 dB(A) 이상의 도로 교통 소음에 노출된 집단

은 대조군에 비해 우울감을 경험할 위험이 약 1.7배 높았다고 

보고하였다. 

본 연구에서 사용된 소음 자료는 연구 대상 도시의 주거지역 

도로변에서 측정한 환경소음 자료이다. 따라서 주된 소음원은 

도로 교통일 것으로 추정된다. 특히, 본 연구는 공항 인근의 항

공기 소음도를 평가하지 않았으므로, 공항이 위치한 도시에서 

관찰된 소음과 우울증상 유병률의 상관성을 항공기 소음의 영

향으로 단정할 수는 없다. 공항이 위치한 도시는 대체로 규모

가 크고 교통 인프라가 잘 발달되어 있으며, 소음 이외에도 환

경오염과 같은 다양한 환경 스트레스가 집중되어 있다.25) 따라

서 공항의 유무에 따른 소음과 우울증상 유병률의 상관성 차

이는 향후 잘 설계된 분석 역학 연구를 통하여 확인해야 할 필

요가 있다.

본 연구는 지역의 평균 연령, 성비, 흡연율, 비만율, 실업률 등 

지역의 인구사회학적 특성과 도시규모, 공항 유무 등의 지역의 

특성을 고려하여 교통 소음과 우울증과의 관련성을 평가하였

다. 일반적으로 여성은 남성보다 우울증 발생률이 더 높은 경

향이 있으며, 흡연과 비만은 우울증을 야기할수도 반대로 우

울증에 의해 증가될 수도 있다.8,10,22.23) 실업은 경제적 스트레스

와 사회적 고립을 초래하여 우울증 위험을 증가시킬 수 있고, 

우울증 유병률은 도시지역이 농촌지역에 비해 높다.24,25) 본 연

구에서 지역적 교란요인들을 고려하였을 때, 지역의 교통 소음

과 우울증상 유병률 사이의 유의한 관련성은 사라졌다. 그러

나 스트레스 인지율은 이러한 지역 교란요인들을 조정한 후에

도 여전히 모든 시간대의 교통 소음도와 유의미한 관련성을 유

지하였다. 이는 스트레스 인지율이 교통 소음과 같은 지역의 환

경 스트레스 요인에 더 민감하게 영향을 받을 수 있음을 나타

낸다. 실제로 소음은 즉각적인 생리학적 반응을 일으킬 수 있는 

인지 가능한 스트레스 요인이나,26-28) 우울증상의 경우 개인의 

성격과 유전적 소인, 개인의 경험과 현재의 상황 등 개인적인 

다양한 요인에 의해 영향을 받기 때문에 소음과의 상관성이 상

대적으로 덜 직접적일 수 있다. 더욱이 본 연구는 생태학적 연

구로서, 개인 수준에서가 아닌 도시 단위에서의 영향을 보정함

으로써 우울증과 관련된 요인들에 대한 개인적인 교란 요인이 

충분히 보정되지 않았을 가능성도 존재한다.

이전 연구에서 주간-석간-야간 평균 소음도를 기준으로 소

음 수준이 증가할수록 불면증 발생 위험도 높아진다는 결과를 

보였다.19) 또한 우울증과 불면증은 매우 밀접한 관계가 있으며, 

주요우울장애의 진단기준에 수면장애가 포함되어 있다.8) 그럼

에도 불구하고 본 연구에서는 수면에 영향을 미치는 야간소

음(Ln) 및 야간소음에 소음 가중치를 둔 24시간 평균 소음도

(Ldn)에 비해 주간소음(Ld)이 우울증상 유병률을 비롯한 정신

건강 지표와 더 높은 상관관계를 보였다. 이는 우울증의 원인이 

수면 문제뿐만 아니라 다양한 요소가 관여하는 복잡한 임상 

상태임을 나타낸다.8)

본 연구는 44개 도시의 도로변 주거지역 소음 노출정도와 

성인의 우울증상 유병률 사이의 상관관계를 평가한 생태학적 

연구이다. 따라서 본 연구는 집단의 자료를 기준으로 분석했

기 때문에, 유의미한 상관관계가 나타났다 하더라도 이를 개

인 수준에서의 관계로 해석할 때 발생할 수 있는 ‘생태학적 오

류’의 가능성을 내포하고 있다. 또한 같은 해인 2020년 소음

과 건강자료를 사용했기 때문에 시간적 선후관계를 명확히 할 

수 없으며 본 연구의 결과를 인과관계로 해석할 수 없는 한계점

이 존재한다. 뿐만아니라 본 연구에서 사용된 2020년 자료는 

COVID-19 팬데믹이 시작된 해로, 우울증을 포함한 정신건강 

지표와 환경소음 수준이 일반적인 해와 다를 수 있다. ‘코로나 

블루’라고 불리는 우울증 증상의 증가, 사회적 거리두기와 같은 

방역 정책에 의한 교통량 감소, 그리고 여행 감소에 따른 항공

기 운항 감소는 본 연구 결과에 영향을 줄 수 있는 중요한 요인

이다. 따라서 이러한 요인들이 결과 해석 시 반드시 고려되어야 

한다.

Table 5. General linear models for depression symptom prevalence, depressive mood experience, and stress cognition among study cities

Dependents Independents Beta* p Adjusted R-squared

Depression symptom Daytime noise level, dB(A) 0.024 0.601 0.273
Nighttime noise level, dB(A) 0.017 0.702 0.267
Daynight noise level, dB(A) 0.024 0.601 0.273

Depressive mood experience Daytime noise level, dB(A) 0.073 0.279 0.273
Nighttime noise level, dB(A) 0.073 0.242 0.251
Daynight noise level, dB(A) 0.073 0.279 0.247

Stress cognition Daytime noise level, dB(A) 0.287 0.024 0.354
Nighttime noise level, dB(A) 0.254 0.034 0.343
Daynight noise level, dB(A) 0.287 0.024 0.354

*Adjusted for average age, sex ratio, smoking rate, obesity rate, unemployment rate, metropolitan, and airport presence.
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이러한 연구 설계상의 명확한 한계에도 불구하고 본 연구는 

몇 가지 의미를 지닌다. 첫째, 인구 집단 수준에서 소음 노출과 

우울증 증상 사이의 상관성을 탐색함으로써, 공중 보건 정책에 

필요한 중요한 데이터를 제공할 수 있다. 둘째, 본 연구 결과는 

향후 연구자들이 개인 수준에서의 연구를 설계하고, 소음 노출

과 우울증 유병률 간의 인과관계를 더 깊이 이해하기 위한 기

초 자료로 사용될 수 있다. 셋째, 공항 소음 등 도로 교통 외의 

다른 소음원이 존재하는 환경에서 증가된 소음 성가심이 정신

건강에 미치는 영향에 대한 인식을 증진시키고 나아가 소음 저

감의 중요성을 강조하고 관련 정책을 개발하는데 유용한 근거

로 활용될 수 있다.

V. 결    론

본 연구에서는 지역별 교통 소음 수준과 성인의 우울증상 유

병률, 우울증에 영향을 미치는 스트레스 간의 상관관계를 확인

하였다. 특히 공항이 있는 지역에서는 이러한 상관성이 더 뚜렷

하게 나타났지만, 이러한 상관성을 해석할 때 공항의 존재뿐 아

니라 도시의 규모와 소음 이외의 다른 환경 스트레스 등이 반

드시 함께 고려되어야 할 것이다. 본 연구는 주거지의 환경 소

음 수준이 정신건강에 중요한 영향을 미칠 수 있음을 보여주

며, 지역 정신건강 증진계획 수립시 소음 관리와 같은 환경적 

중재에 대한 고려가 필요함을 시사한다.
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