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정적인 자세에서 목의 주관적 작업부하 평가
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Computer-dominated jobs and industrial automation have rapidly created work-related musculoskeletal 
disorders(WMSDs) and WMSDs are also founded in employees of other general industries. WMSDs has 
been growing problems for Korean industries with higher incidence rate every year. The objective of this 
paper is to analyze the effects of  the neck muscle workload according to postures(joint angle) and load 
weights. Seven male students participated in this study. Neck workload was rated on each person using a 
Borg's CR-10 scale. ANOVA showed that the CR-10 ratings were statistically significant according to 
postures and load weights. To reduce the large number and severity of WMSDs, which employees have 
been experiencing, we need to redesign the job in workplace so that we can control hazards that are 
reasonably likely to be causing or contributing to the WMSDs. The results of this study can be used to 
establish the safety criteria of joint angle and weight of neck workload.
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1. 연구 개요

현대 사회는 과학기술의 발전에 힘입어 많은 생산 시설이 자동

화되어 가고 있지만, 아직도 많은 생산 현장에서는 사람이 직

접 물건을 들고, 옮기고, 조립해야 하는 생산활동이 활발하게 

수행되고 있다. 특히, 우리 나라에서는 지금까지의 산업발전이 

신발, 섬유, 자동차, 조선, 철강업 등 노동집약형 산업에 많이 

의존해 왔는데, 이러한 유형의 산업발전의 결과로 급속한 경제 

성장을 가져온 반면, 부정적인 측면으로는 다양한 원인에 의한 

높은 산업재해를 들 수 있다. 산업재해는 작업자의 실수나 생

산 설비의 오작동 등에 의한 순간적인 사고에 기인하는 경우도 

많지만, 최근에 와서는 잘못된 작업환경 및 작업방법으로 인한 

과도한 작업부하가 작업자에게 누적되어 발생하는 요통, VDT 

증후군과 같은 근골격계 질환으로 인한 요양 신청이 급격히 증

가하고 있다. 이 질환은 특정한 신체 부위의 반복 작업과 불편

하고 부자연스러운 작업자세, 강한 노동강도, 과도한 힘, 불충

분한 휴식, 추운 작업환경, 진동 등이 원인이 되어 목, 어깨, 팔

꿈치, 손목, 손가락, 허리, 다리 등 주로 관절 부위를 중심으로 

근육과 혈관, 신경 등에 미세한 손상이 생겨 결국 통증과 감각 

이상을 호소하는 근육골격계의 만성적인 건강장해다.

선진국에서는 이러한 근골격계 질환이 이미 직업병의 상위

를 차지하고 있다. 미국의 경우 2000년 241,800건으로 전체 직

업병의 67%를 차지하고 있고, 150-200억 불의 보상비용을 포함

하여 연간 전체 손실비용이 450-540억 불 이상인 것으로 알려

져 있다(BLS, 2001). 또한 유럽의 경우는 유럽 근로자의 약 4천

만 명 이상, 노동력의 30%가 근골격계 질환에 노출되어 있다고 

한다.  국내의 경우 IMF 이후 높은 증가세를 보이고 있으며, 요

통을 포함한 직업성 근골격계 질환으로 산재 처리된 노동자는 

1999년 190명, 2000년 814명, 2001년 1598명 매년 급증하고 있

으며(노동부, 2001) 환자로 처리되지 않은 유사환자를 고려하
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Table 1.  Joint angle and weight for movement

굴곡, 신전, 회전 옆으로 굽힘

각도 무게 각도 무게

0°

0kg

0°

0kg

0.5kg 0.5kg

1kg 1kg

2kg 2kg

20°

0kg

15°

0kg

0.5kg 0.5kg

1kg 1kg

2kg 2kg

40°

0kg

30°

0kg

0.5kg 0.5kg

1kg 1kg

2kg 2kg

60°

0kg

45°

0kg

0.5kg 0.5kg

1kg 1kg

2kg 2kg

면, 국내에서 근골격계질환을 앓고 있는 노동자는 연간 3만-4

만명 정도로 추정된다. 근골격계 질환(work-related musculos- 

keletal disorders)은 매년 급속히 증가하여 기업에 큰 인적․물적 

비용손실을 초래하고 있다. 

근골격계 질환과 관련된 연구는 미국 등 선진국에서 활발히 

연구되고 있으나, 한국에서는 전화번호 안내원(Kim and Choi, 

2000), 맨홀작업자(Kim et al., 200), 자동차공장 작업자(Kim et al.,  

2000), 유통 운수업 종사자(Lee and Chung, 1998), 정비작업자

(Chung et al., 1997) 등과 같은 분야에서 연구가 최근 진행되었

다. 그러나 이러한 연구는 각 사업장의 근골격계 질환의 동향

과 원인과의 관계에 대한 연구이며 작업평가방법 자체에 대한 

연구는 국내에서 적은 형편이다. 따라서 현재 미국에서 개발된 

작업평가기법을 많이 사용하고 있다. 예를 들어 들기작업에 

NLE(NIOSH Lifting Equation), 전신작업에 OWAS(Ovaco Working 

Posture Analysing System)와 LEBA(Rapid Entire Body Assessment), 

상지 반복작업에 RULA(Rapid Upper Limb Assessment) 등을 사용

하고 있다.

VDT 작업과 용접과 같은 정밀한 시각작업 등은 작업특성에 

따라 작업자가 대상물을 주시하기 위해 목 관절의 정적인 자세

를 유지하게 되는데, 지속적인 정적 수축에 의한 근육피로는 

시간이 경과함에 따라 심각한 증상으로 발전하게 된다. 목의 

부하는 머리와 목을 움직이는 다양한 근육, 정신물리학적인 영

향 등에 의해 발생하므로 이를 평가하는 데 어려움이 있어, 목

의 부하에 관한 연구는 다른 신체 부위에 대한 연구에 비해 미

흡한 실정이다. 목에 대한 연구는 상지의 반복과 목의 부하와

의 관계(Ohlsson et al., 1995; Anderson and Gaardboe, 1993), 상지의 

힘과 목의 부하와의 관계(Aaras, 1994), 작업자세와 목의 부하와

의 관계(Tola et al., 1988; Hales et al., 1994; Viersted et al., 1994), 진

동과 목의 부하와의 관계(Viikari-Juntura et al., 1994) 등이 있다.  

위의 연구들은 대부분 상지의 부하에 따른 목의 부하를 평가

하는 연구이며 목 자체에 직접 가한 부하를 평가한 연구는 거

의 없다.  

본 연구에서는 앉은 상태의 정적인 자세에서 머리를 움직이

는 목의 4가지 관절동작에서, 4가지 자세와 4가지 무게를 가지

고 주관적 불편도(Borg’s CR-10 scale)를 평가하였다. 실험에서 

얻은 주관적 불편도를 이용하여 각도와 무게에 대한 안전작업

기준을 제시하였다. 본 연구에서 제시된 안전작업기준은 근골

격계 질환을 예방할 수 있는 작업환경 및 방법의 설계에 도움

이 될 것으로 기대된다.

2.  연구방법

2.1  피실험자

과거 목 근육의 근골격계 병력이 없는 24.6±1.4세의 남자 7명

을 대상으로 하였고, 신장은 174.43±2.44, 체중은 68.79±7.43이

었다. 실험 전 Borg’s CR-10 scale과 실험에 대한 충분한 설명을 

하여 실험에 대한 부담감을 해소하였다.

2.2  실험설계

목의 4가지 관절동작은 굴곡(flexion), 신전(extension), 회전(ro- 

tation), 옆으로 굽힘(lateral bending)으로 분류되었다<Figure 1>. 

관절각은 RULA(The Rapid Upper Limb Assessment), OWAS(Ovako 

Working Posture Analysing System), Kee(2000) 연구 등의 목동작의 

자세분류 체계를 참조하여 가장 많이 연구에서 사용한 목의 각

도를 채택하여 4가지 각도로 분류하였다. 또한, 무게부하는 현

재 작업현장에서 사용하고 있는 안전모, 용접면, 보호두건 등

과 같이 목 근육에 부하를 주고 있는 개인 보호구의 무게를 측

정하였더니 조선업종에서 최고 2 Kg 이상의 무게의 보호구를 

착용하고 작업을 하고 있었다, 따라서 2 Kg 이하의 4가지 무게

로 분류하였고<Table 1>, 실험을 위하여 안전모에 지점토를 

부착하여 실험에 사용될 머리부하 무게를 조절하였다. 

실험은 위의 4가지 목의 관절동작에 대해서 4가지 각도와 무

게를 가지고 앉은 상태에서 1분간 정적인 자세를 유지하도록 

하였다. 본 연구자세에서 1분으로 한 것은 정적 자세연구에서 

1분 유지한 자세연구(KMcAtamney, 1993; Kee and Kwarwowski, 

2001)가 대부분이기 때문이다. 특히 RULA를 개발한 McAtamney 

는 정적 근육작업에서 강한 부하는 10초 이내, 중간 부하는 1분 

이내, 약한 부하는 4분 이내이어야 한다고 주장하였다.
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Figure 1.  Movement of neck.

Table 2.  Borg’s category-ratio(CR-10) scale

(∙) 최대(maximal)

10 극도로 강함(Extremely strong) (almost max)

9

8

7 매우 강함(Very strong)

6

5 강함(Strong) (heavy)

4

3 보통(Moderate)

2 약함(Weak) (light)

1 매우 약함(Very weak)

0.5 극도로 약함(Extremely weak) (just noticeable)

0 전혀 무감각(Nothing at all)

Table 3.  Scale transformation(Borg[44])

RPE scale CR-10 scale

6 0.0

7 0.0

8 0.5

9 1.0

10 1.5

11 2.0

12 3.0

13 3.5

14 4.5

15 5.5

16 6.5

17 7.5

18 9.0

19 10.0

20 12.0

2.3  실험 절차

주관적 불편도 평가는 <Table 1>에서 제시한 각각의 실험조

건의 앉은 상태에서 1분간 정적인 자세를 유지한 후 실험을 종

료한 다음, 다른 사람들의 방해를 받지 않고 Borg’s CR-10 scale

에 답하도록 하였다. 옆으로 굽힘의 경우 오른쪽 굽힘만을 가

지고 실험을 실시하였다. 목 관절을 제외한 다른 관절은 중립

자세를 유지하기 위해 상체와 하체를 의자에 고정시킨 후 각 

관절동작의 16가지 실험조건을 랜덤하게 실험을 수행하였다. 

불편도 평균에 대한 통계적인 분석방법은 SPSS 10.0 for 

Windows을 이용하여 각도와 무게에 대한 분산분석을 실시하

였다. 

2.4  작업부하의 평가와 분류

본 연구에서는 피실험자 목 근육의 작업부하와 스트레스를 

측정하기 위해 정신물리학적 도구로 사용되는 Borg’s CR-10 

scale을 사용하였다<Table 2>.

원래 Borg가 개발한 Rating of Perceived Exertion(RPE) scale은 동

적인 온몸 동작 중에 지각되는 힘의 발휘를 평가하기 위한 가

장 일반적인 척도로 예상되는 힘의 발휘 수준에서 심장 박동수

(heart rate)를 10으로 나눈 값으로 6∼20등급으로 되어 있다. 후

에 사용하기 편하게 Borg’s CR-10 scale로 수정되었다. <Table 

3>에 Borg’s RPE scale과 Borg’s CR-10 scale과의 관계를 나타내었

다. Borg’s CR-10 scale은 비율척도(rating scale)로 대부분의 수학

적 계산이 수행될 수 있다. Borg는 정적인 작업(static contraction 

work)의 아픔, 고통과 같은 주관적인 증상에 대해 이 scale을 사

용하는 것을 권고하고 있다.

Borg’s scale은 심박수를 근거로 개발되었기 때문에 육체 작업

부하를 분류하는 데 이용할 수 있다. 대부분 Borg’s CR-10 scale

이 ‘3’ 미만의 값을 보이면 안전작업, ‘3’ 이상 ‘5’ 이하의 값은 

위험작업, ‘5’ 이상의 작업은 고위험작업으로 분류할 수 있다.

3.  결  과

4가지의 관절동작에 대한 각각 16가지 실험조건의 평균을 살

펴보면, 신전(extension)의 평균이 가장 높게 나타났으며, 옆으로 

굽힘(lateral bending), 굴곡(flexion), 회전(rotation) 순으로 나타났

다<Figure 2>. 각 관절동작에 대한 분산분석 결과 무게와 각도

에 따라 매우 유의함(p<0.01)을 알 수 있었다.

3.1  굴곡(flexion)

굴곡의 주관적 불편도의 평균은 무게와 각도에 따라 선형적

회전
(Rotation)

신전
(Extension)

왼쪽 굽힘
(Left Lateral Bending)

오른쪽 굽힘
(Right Lateral Bending)

굴곡
(Flexion)
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Figure 2.  Mean of Borg’s scale for movement of neck.
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Figure 6.  Task classification for extension.
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으로 증가함을 알 수 있었다<Figure 3>. 분산분석 결과 각도와 

무게, 교호작용도 유의함(p<0.01)을 보였다. 무게와 각도에 따

른 회귀식을 구하여 본 연구에서 언급되지 않은 무게와 각도에 

대한 추정을 가능케 하였다. 회귀분석 결과 각도와 교호작용은 

유의하지만(p<0.05), 무게는 유의하지 않은 것으로 나타났다. 

무게를 제외한 중회귀식은 다음과 같다.

Y=0.124+0.0162×각도+0.0284×무게×각도 

[무게 : 0∼2kg, 각도 : 0∼60°]

또한, 기여율(R2)은 0.663이었다.

Figure 3.  Mean of Borg’s scale for flexion.
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Figure  4.  Task classification for flexion.
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무게와 각도에 따른 굴곡의 분석은 <Figure 4>와 같다. 1㎏․ 

60°와 2㎏․40°의 Borg's scale의 값은 ‘3’이상으로 위험작업을 

나타내고 있으며 2㎏․60°은 ‘5’이상의 값을 가지고 있으므로 

고위험 작업임을 알 수 있다.

3.2  신전(extension)

주관적 불편도 평균이 다른 관절동작에 비하여 크게 나타났

으며, 각도와 무게에 따라 선형을 이루고 있다<Figure 5>. 분산

분석 결과 각도와 무게는 매우 유의함(p<0.01)을 알 수 있었고, 

교호작용은 유의하지 않았다. 무게와 각도에 따라 선형회귀분

석을 실시 후 다음의 회귀식을 얻었다.

Y=－0.487+1.392×무게+0.112×각도

[무게 : 0∼2kg, 각도 : 0∼60°]

또한,  기여율(R
2
)은 0.776 이었다.

Figure 5.  Mean of Borg’s scale for extension.
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무게와 각도에 따른 신전의 분석은 <Figure 6>과 같다. 0

㎏․ 40°, 0.5㎏․40°, 1㎏․20°, 2㎏․20°는 Borg’s scale이 3 

이상 5 미만의 값을 가지므로 위험한 작업임을 알 수 있고, 0

㎏․60°, 0.5㎏․60°, 1㎏․40°, 1㎏․60°, 2㎏․40°, 2㎏․

60°는 5 이상의 값을 가지고 있으므로 고위험작업임을 알 수 

있다. 따라서, 중립자세(0°)와 0.5㎏․20° 이하의 작업이 안전

작업으로 볼 수 있다.
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Figure 9.  Task classification for lateral bending.
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Figure 8.  Mean of Borg’s scale for lateral bending.
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Figure 7.  Mean of Borg’s scale for rotation.
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3.3  회전(rotation)

다른 관절동작에 비해 불편도 평균이 낮은 회전(rotation)은 

무게와 각도에 따라 불편도의 평균이 선형적으로 증가함을 알 

수 있었다<Figure 7>. 분산분석 결과 무게와 각도에 따라 매우 

유의하나(p<0.01) 교호작용의 효과는 없었다. 선형회귀분석 

결과, 무게와 각도는 매우 유의함(p<0.01)을 알 수 있었고, 중회

귀식은 다음과 같다.

Y=－0.138+0.524×무게+2.232E-02×각도  

[무게 : 0∼2kg, 각도 : 0∼60°]

기여율(R2)은 0.394이었다.

무게와 각도에 따른 신전의 분석은 모든 조합이 Borg’s scale

이 3 이하로 안전한 작업으로 분류되었다. 

3.4  옆으로 굽힘(lateral bending)

불편도의 평균은 신전 다음으로 크게 나타났으며, 2kg의 무

게의 경우 각도에 따라 선형을 보여주고 있다<Figure  8>. 무게

와 각도, 교호작용도 매우 유의한(p<0.01) 분산분석 결과를 보

였다. 선형회귀분석 결과, 각도와 교호작용은 유의하였지만

(p<0.01) 무게는 유의하지 않았다(p>0.05). 무게를 제외한 중회

귀식은 다음과 같다.

Y=－0.09+0.0702×각도+0.0407×무게×각도

[무게 : 0∼2kg, 각도 : 0∼45°]

기여율(R
2
)은 0.758 이었다.

무게와 각도에 따른 신전의 분석은 <Figure 9>과 같다. 0㎏․ 

45°, 1㎏․45°는 ‘3’ 이상의 값을 가지므로 위험작업으로 분류

될 수 있고, 1㎏․45°, 2㎏․30°, 2㎏․45°는 ‘5’ 이상의 값을 

가지고 있으므로 고위험작업임을 알 수 있다.

4.  결론 및 토의

본 연구는 이전의 연구에서 논의된 작업자세뿐만 아니라 근골

격계 질환의 원인으로 알려져 있는 힘을 포함한 목의 작업부하

에 인간의 주관적 불편도를 평가하는 연구이다. 정적인 앉은 

작업자세에서 목의 각도와 무게를 이용한 작업부하를 가지고 

주관적 불편도의 경향을 분석하고 평가하였으며, 실험의 결과

로 목 근육에 부하를 주는 무게와 작업자세가 작업자의 주관적 

불편도에 영향을 미침을 알 수 있었다. 

본 연구를 통하여 목 근육의 4가지 관절동작에 대하여 목의 

근골격계에 유해한 관절의 각도 및 무게를 제시하였고 <Figure 

10>에 정리하여 나타내었다. 그리고 본 실험에서 언급되지 않

은 무게와 각도에 대한 주관적 불편도를 나타내는 Borg’s CR-10 

scale의 값을 예측할 수 있도록 선형회귀식을 구하였다.

주관적 불편도 평가 결과, 목의 4가지 관절동작 중 신전

(extension)의 불편도 평균이 가장 크게 나타났으며, 옆으로 굽힘

(lateral bending), 굴곡(flexion), 회전(rotation) 순으로 나타났다. 각 

관절동작에 대한 무게와 각도에 대한 분산분석 결과 매우 유의

(p<0.01)하게 나타났다. 이것은 무게와 각도가 커짐에 따라서 

큰 불편을 느끼는 것을 알 수 있다. 그러나 회전은 실험범위 내

에서 무게와 각도에 상관없이 안전작업으로 분류되었다.

8시간 작업기준으로, Borg’s CR-10 scale ‘3’ 이상의 값을 가지

는 작업자세와 무게는 <Figure 10>에 나타나 있으므로, 이를 

참조하여 작업설계나 평가가 이루어질 수 있을 것이다. 또한, 
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머리와 목의 정적인 자세에서의 목의 피로와 근골격계 질환을 

예방하기 위한 기초자료로 활용될 수 있을 것이다. 앞으로 장

시간 작업시 목의 근육부하의 평가, 근전도 등 생리학적, 생체

역학적 분석을 통하여 객관화하는 연구, 또한 목 자체의 부하

와 상지의 움직임과의 관계에 대해서도 연구가 필요하며, 실험

조건이 너무 많아 실험자를 7명으로 하였으나 앞으로 많은 실

험자를 대상으로 한 연구가 필요하다. 또한 현재 연구는 목의 

각 관절에 대한 외부부하에 대한 평가를 수행하였다. 그러나 

산업현장에서 나타나는 목의 자세는 이들 동작의 조합형태로 

나타내는 것이 보통이며 앞으로 이에 대한 연구도 필요하다.

Figure 10.  Safety condition for movement of neck.
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