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I. 서    론

교대근무란 장시간의 연속작업이 필요한 업무에서 근
로자가 일정 시간마다 번갈아 가며 근무하는 형태이다. 

해당 사업장의 인력 상황이나 직업의 전문성, 위험성 등
에 따라서 적용되는 교대근무의 형태는 천차만별이며, 
교대근무의 종류로는 2조 1교대나 2조 2교대부터 12조 
8교대까지 매우 다양하다(Hwang et al., 1991;Yun et 
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ABSTRACT

Introduction: Although shift work is an inevitable form of labor in modern society, it has been identified as a cause 
of many ailments, such as cancer and musculoskeletal disorders. Meanwhile, previous studies have also shown 
that musculoskeletal disorders account for a large proportion of total industrial accidents and a high prevalence 
rate of these ailments has been found in shift workers.

Methods: Among the respondents to the 5th Korea Working Conditions Survey(KWCS) 3,916 shift workers(2,658 
of whom have not experienced musculoskeletal pain and 1,258 who have experienced musculoskeletal pain) were 
asked how the work regularity of shift workers affected musculoskeletal pain.

Results: The results of a dichotomous logistic regression by correcting the demographic characteristics of the 
study subjects showed a lower prevalence of musculoskeletal pain in the ‘High’ regularity group compared to 
the ‘Intermediate’ regularity group for the criterion ‘Regularity of Time Fixation’. A lower prevalence of 
musculoskeletal pain was shown in the ‘High’ and ‘Moderate’ regularity group compared to the ‘Very Low’ 
regularity one. 

Conclusions: Based on these findings, it was found that musculoskeletal pain occurs less when the work regularity 
of shift workers is ‘Very high’ or ‘Intermediate’, and the effect of working regularity on musculoskeletal pain varies 
for each shift type of work. It is deemed that more precise observation and understanding are required when 
managing the working environment of shift workers, and further study of regarding this issue is needed.
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al., 2014). 한국노동연구원의 2016년 근로시간 운용 
실태조사에 따르면 표본 전체 사업장 1,570개 중 교대
근무를 시행하고 있는 사업장은 365개(23.2%)이며, 활
용 비중이 가장 높은 교대근무 유형은 주야 2교대로 
41.6%를 차지한다. 한국표준산업분류 대분류 업종 중 
교대근무 시행 사업장의 비중이 가장 높은 업종은 보건
복지서비스업으로 82개 사업장 중 50개 사업장이 교대
근무를 시행하고 있으며(실시율 61.0%), 주 교대제 유
형은 3조 3교대(58.0%)이다. 교대근무 시행 유효표본이 
가장 많은 업종은 제조업으로 511개 표본 사업장 중 
144개 사업장이 실시하고 있으며, 주 교대근무 유형은 
주야 2교대로 비중은 68.8%이다(KLI, 2016). 이와 같
이 교대근무는 여러 산업군에서 다양한 모습으로 시행
되고 있고 산업화 이후 현대사회 대부분의 국가는 도로, 
항만, 공항 등 각종 교통시설, 발전소, 상하수도와 같은 
사회기반시설을 근로자들의 24시간 교대근무를 통해서 
유지, 관리하고 있다. 또한, 사회기반시설 이외에 군대, 
경찰, 소방과 같은 국민의 안전과 관련된 국가의 공적 
서비스 영역에서도, 병원에서의 의료서비스에도 교대근
무는 필수적이다(Lee et al., 2007; Jin & Nam, 
2014). 민간경제영역에서도 교대근무는 매우 중요하다. 
대한민국은 산업화 이후 줄곧 시장의 규모가 산업화 이
전 시대와는 비교할 수 없을 정도로 증가했으며, 이는 
교통, 통신의 발달로 인한 세계화가 진행되면서 가속화
되었다(Kim, 2000). 시장규모의 확대와 함께 생산기술
의 발달은 이윤의 극대화를 추구하는 기업의 목적과 맞
물려 생산시설의 가동을 멈추지 않게 만들었고, 이에 따
라 앞에서 살펴본 바와 같은 다양한 형태의 교대근무가 
도입, 시행되고 있다. 정리해보면, 국가적으로 중요한 
기반시설과 공공서비스, 그리고 민간산업 영역에서 24
시간 유지되어야 하는 분야는 매우 많다. 만약 이러한 
분야에서 잠시라도 공백이 발생하게 되면 천문학적인 
손실이 발생하게 될 것이다. 따라서 이에 대처하기 위해
서라도 교대근무의 수요는 앞으로도 증가할 것으로 보
인다(Choi & Jun, 2014). 이처럼 교대근무는 우리 사
회를 유지하는 데에 필수적이지만, 근로자들의 건강상
태를 악화시킬 수 있다는 문제점이 있다. 세계보건기구
(World Heatlh Organization, WHO) 산하 국제암연
구소(International Agnecy for Research on 
Cancer, IARC)는 2007년에 교대근무를 그룹2A의 발
암물질로 지정하였고, 이와 유사한 맥락에서 교대근무
가 간호사들의 유방암 발병률을 증가시킨다는 연구결과

도 존재한다(Schernhammer, 2000; IARC, 2010). 또
한, 교대근무는 내분비계통의 호르몬 작용에 영향을 주
어 생체리듬을 깨뜨리고, 불임이나 수면장애를 유발하
기도 하고, 위염과 같은 소화기계 질환, 고혈압, 당뇨, 
이상지질혈증을 유발할 수 있는 것으로 알려져 있다
(Knutsson, 2003).

교대근무는 육체적 건강뿐만 아니라 정신적 건강에도 
부정적 영향을 미칠 수 있다. 교대근무를 경험하는 근로
자는 그렇지 않은 근로자에 비하여 더 높은 우울감, 불
안감 그리고 직무스트레스 유병률을 보인 바 있다(Kim 
et al., 2002). 이와 같은 맥락에서 교대근무와 정신건
강 사이의 메커니즘으로서 일-생활 균형의 파괴 등의 
문제점이 제기되고 있다(Yoon et al., 2017). 한편, 근
골격계 통증도 근로자들의 건강상태를 악화시키는 중요
한 요인이다. 이러한 근골격계 통증의 반복은 적절한 휴
식과 치료, 관리가 제공되지 않을 경우 근골격계 질환으
로 이어질 수 있다(Houtman et al., 1994). 근골격계 
질환은 직종을 가리지 않고 생산직, 사무직 모두에서 나
타날 수 있다. 우리나라의 근로자들이 가장 많이 호소하
는 증상은 근골격계 통증이며, 산재로 인정받은 가장 흔
한 질병이고, 이로 인해서 해마다 상당한 액수의 산업재
해보상액이 지급되고 있다(Kim et al., 2013). 

근골격계 통증이 야기하는 근로자의 불편감, 그리고 
높은 유병률과 산재 인정비율에도 불구하고 근골격계 
통증은 만성적이고 질환이 발생한다고 하더라도 치명적
인 질환이 아닌, 만성 질환의 특성을 갖기 때문에 근로
자나 사업주가 그 중요성을 간과하는 경우가 많다(Kee, 
2003). 결국, 근로자 스스로가 통증에 대한 인지도가 
낮을 수 밖에 없으므로 미충족 의료이용(unmet health 
needs) 현상이 많이 나타나게 되고 질환으로 이어지기 
전에 충분한 휴식을 취하기 어려우며, 초기에 적절한 치
료가 이루어지지 않아 기능장애를 동반하는 복합적인 
질병의 형태로 진전되는 경우가 발생할 수 있다(Brekke 
et al., 2001).

그런데, 교대근무라는 근무형태 자체와 근골격계 질
환의 직접적 연관성이 낮아 보임에도 불구하고 이러한 
근골격계 질환의 유병률이 교대 근무자들에게서 높게 
나타난다는 선행 연구결과가 있었다. 한 대학병원의 간
호사들을 대상으로 실시한 연구에서는 목 부위의 증상
이 교대근무를 하지 않는다는 군보다 한다는 군에서 유
의하게 높았다(Park et al., 2011).

교대근무가 근로자의 건강에 부정적인 영향을 줄 수 
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있다는 결과를 바탕으로 건강을 위해서 교대근무를 하
지 않는 것이 바람직하다는 결론을 내릴 수도 있겠으나, 
현대 사회에서 교대근무의 형태는 필수 불가결한 요소
가 되었으므로, 교대근무의 세부 형태에 대한 분석 및 
고찰을 통해 보다 적절한 관리대책 마련이 필요하다고 
보여진다. 따라서 본 연구에서는 교대근무와 근골격계 
질환이라는 두 변수의 단순 상관관계만을 살펴본 이전 
연구들의 한계를 보완하여 보다 다층적인 분석을 하기 
위해 교대 근무자의 인구학적 특성을 반영하였고, 근무
형태에 있어 ‘규칙성’을 평가하기 위한 변수를 적용하였
고, 교대근무의 유형도 세분화하여 분석하였다. 이에 따
라 교대 근무자의 작업 규칙성 정도에 따른 근골격계 
통증 유병률의 차이를 살펴볼 수 있었으며, 이를 바탕으
로 교대근무의 근골격계 통증을 낮추기 위한 정책적 방
안에 활용할 수 있는 근거를 제시하고자 하였다.

Ⅱ. 대상 및 방법

1. 연구 대상
본 연구는 한국산업안전보건공단 산업안전보건연구

원에서 실시한 제5차 근로환경조사(Korean Working 
Conditions Survey, KWCS) 원시자료를 바탕으로 실
시하였다(OSHRI, 2017). 본 조사는 전국의 만 15세 이
상의 취업자를 대상으로 근로형태, 고용형태, 직종, 업
종, 위험요인 노출, 고용안정 등 업무환경을 전반적으로 
파악하기 위한 조사이다(Park & Kim, 2016).

제5차 근로환경조사의 전체 응답자 수는 50,205명이
었고, 본 연구는 교대 근무자의 작업 규칙성과 근골격계 
통증과의 관계를 살펴보기 위한 연구로 교대 근무를 하
는 4,870명으로 연구대상을 추려낸 뒤 주요변수에 대
해 모름, 무응답으로 대답하거나 결측값이 나온 168명
을 제외한 3,916명을 최종 분석대상으로 하였다.

2. 연구방법
1) 독립변수 : 교대 근무자의 작업 규칙성

본 연구에서는 교대 근무자의 작업 규칙성 정도를 독립
변수로 설정하기 위해 다양한 개념의 조작적 정의 및 범주
화 과정을 통한 작업 규칙성 측정척도를 설정하였다.

⑴ 교대 근무 유형에 따른 교대 근무자 선정 및 분류
교대근무는 지난 12개월 동안 교대근무를 하였는지

에 대해 “예” 또는 “아니오”로 분류하였다. 교대 근무의 

형태는 교대 근무 근로자를 평일분할교대(daily split 
shift, 근무 중에 무급 휴식시간이 4시간 이상 있는 근
무를 하는 경우), 영구교대(permanent shift, 계속 오
전에 순환 근무를 하거나, 오후, 야간에 계속적으로 순
환 근무를 하는 경우), 교대/순환 근무(alternating/ 
rotating shift, 낮 근무와 밤 근무를 교대로 근무하는 
경우 또는 오전, 오후, 밤 순환을 교대로 근무하는 경우), 
기타로 분류하였다.

⑵ 교대 근무자의 작업 규칙성 측정 척도
“매일 근무 시간의 길이가 같다”, “매주 근무 일수가 

같다”, “매주 근무 시간대가 같다”, “출퇴근 시간이 정해
져 있다”라는 4가지 질문으로 근무형태의 규칙성에 대
하여 조사하였다. 이러한 4가지 질문을 바탕으로 본 연
구에서는 교대 근무자의 “작업규칙성”에 대하여 평가하
기 위하여 앞의 두 질문을 시간 규칙성, 뒤의 두 질문을 
시점 규칙성으로 분류하여 분석하여 보았으며 4가지 규
칙성을 합산하여 전체 규칙성에 대하여도 평가하는 척
도로 사용하였다.

2) 종속변수 : 근골격계 통증 호소 여부
근골격계 통증 호소 여부는 지난 12개월간 건강상에 

문제가 있었습니까?에서 ‘C.요통’, ‘D.어깨, 목, 팔, 팔꿈
치, 손목, 손 등 윗몸의(상지) 근육통’, ‘E.엉덩이, 다리, 
무릎, 발 등의 아랫몸의(하지) 근육통’ 중 하나라도 ‘있
다’ 또는 ‘없다’로 측정됐다. ‘있다’라고 대답한 응답자는 
근골격계 통증을 호소하는 사람으로, 그렇지 않은 사람
은 근골격계 통증을 호소하지 않는 사람으로 분류하여 
이분형 변수로 분류하였다.

3) 통제변수
통계의 신뢰성을 높이기 위해 본 연구에서는 성별, 나

이, 교육수준 등의 변수를 통제변수로 설정하였다. 통제변
수로 처리한 변수 중 본 연구에서 별도로 조작적으로 정의
한 개념이나 범주화를 시도한 변수는 다음과 같다.

⑴ 나이(age) 
나이는 제5차 근로환경조사가 실시되었던 2017년에

서 본인의 출생연도를 뺀 값을 나이로 사용하였고, 이 
값을 ‘20세 이상 29세 이하’, ‘30세 이상 39세 이하’, 
‘40세 이상 49세 이하’, ‘50세 이상’의 4개 범주로 구분
하였다.
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⑵ 교육수준(education level)
교육수준은 최종학력을 기준으로 하여 ‘초졸 이하’, 

‘중졸’, ‘고졸’, ‘대졸 이상’의 4개 범주로 구분하였다.

⑶ 월수입(monthly income)
월수입은 세금 공제 후 월수입을 ‘1,000,000원 미만’, 

‘1,000,000원 이상 2,000,000원 미만’, ‘2,000,000원 
이상 3,000,000원 미만’, ‘3,000,000원 이상’의 4개 범
주로 구분하였다.

⑷ 직업분류(occupational classification) 
직업분류는 ‘사무 종사자’, ‘서비스 및 판매 종사자’, ‘육

체노동 종사자’의 3개 범주로 구분하였다. 관리자, 전문가, 
기술공 및 준전문가, 사무종사자를 ‘사무 종사자’로, 서비
스 종사자, 판매 종사자를 ‘서비스 및 판매 종사자’로, 농어
업 숙련 종사자, 기능원, 장치조립종사자, 단순노무 종사
자, 군인을 ‘육체노동 종사자’로 범주화하였다.

⑸ 업무시간(working time)
업무시간은 근로기준법 제50조에 명시된 법정근로시

간인 주당 40시간을 기준으로 주당 근로시간이 40시간 
초과인 근로자와 40시간 이하인 근로자로 분류하였다.

3. 통계분석
본 연구에서는 교대근무 유형 및 교대근무 작업의 규

칙성에 따른 연구대상자의 일반적 특성을 파악하기 위
해 카이제곱 검정을 시행하였다. 교대근무 근로자의 작
업 규칙성과 근골격계 통증 여부의 상관성을 확인하기 
위해 변수의 코딩과정을 거쳐 이분형 로지스틱 회귀분
석을 시행하였고, 설문지에 제시된 교대근무의 세 가지 
유형인 평일분할교대근무, 영구교대근무, 교대/순환에 
따른 근골격계 통증 여부의 상관성을 확인하기 위해 이
분형 로지스틱 회귀분석을 각 유형별로 시행하였으며 
통제변수를 보정하지 않은 모델(model Ⅰ), 통제변수를 
보정한 모델(model Ⅱ)에서 각각의 교차비를 산출하였
다. 통계분석은 SAS statistical software(version 9.4; 
SAS Institute Inc., Cary, NC, USA)로 하였고, 통계
학적 유의수준은 p-value<0.05로 정하였다.

Ⅲ. 결    과

1. 연구대상자의 일반적 특성
근골격계 통증 경험에 따른 연구대상자의 일반적 특

성은 Table 1과 같다. 전체 3,916명 중 근골격계 통
증의 경험 그룹은 1,258명(32.12%)이고, 미경험 그룹
은 2,658명(67.88%)이었으며, 남성 중에서 근골격계 
통증을 경험한 사람은 1,005명(30.61%), 여성은 253명
(39.97%)이었다. 연령대별로는 20대에서 근골격계 통
증의 경험이 있는 사람이 43명(15.03%)이고, 30대는 
138명(24.51%), 40대는 290명(32.95%), 50세 이상에
서는 787명(35.99%)이었다. 학력에서는 초등학교 졸업 
이하에서 근골격계 통증을 경험한 그룹이 67명(47.52%)
이고, 중학교 졸업에서 136명(41.09%), 고등학교 졸업
에서 668명(35.57%), 대학교 졸업 이상이 387명
(24.71%)이었다. 직종별로는 사무 종사자에서 근골격
계 통증을 경험한 사람은 142명(26.15%)이고, 서비스 
및 판매 종사자에서 575명(31.37%), 육체노동 종사자
에서 541명(35.13%)이었다. 근무시간별로는 40시간 이
하에서 근골격계 통증을 경험한 사람이 544명(29.69%)
이고, 40시간 초과에서 714명(34.26%)이었다. 교대근
무의 유형별로는 평일 분할 교대에서 근골격계 통증을 
경함한 사람이 300명(31.15%)이고, 영구 교대에서는 
288명(28.21%), 교대/순환에서는 619명(34.33%), 기
타 및 무응답에서는 51명(39.53%)이었다.

교대 근무 유형에 따른 교대 근무자 분류에서 ‘매일 
근무시간의 갈이가 같다’에 ‘아니다’라고 답변한 사람에
서 근골격계 통증을 경함한 사람은 294명(33.60%)이고, 
‘맞다’에서는 964명(31.70%)이었다. ‘매주 근무일수가 
같다’에 ‘아니다’라고 답변한 사람 중 근골격계 통증을 경
험한 사람은 194명(31.96%)이고, ‘맞다’에서는 1,064명
(32.15%)이었다. ‘매주 근무 시간대가 같다’에서는 ‘아니
다’라고 답변한 사람 중 근골격계 통증을 경험한 사람이 
500명(35.49%)이고, ‘맞다’에서는 758명(30.24%)이었
다. ‘출퇴근 시각이 정해져 있다’에서는 ‘아니다’라고 답
변한 사람 중 근골격계 통증을 경험한 사람이 128명
(39.14%), ‘맞다’에서 1,130명(31.49%)이었다.

교대 근무자의 근무형태 규칙성 측정 척도 중 시간 규
칙성에서 ‘규칙성이 낮음(low)’에 해당하는 사람 가운데 
근골격계 통증을 경험한 사람은 144명(32.00%)이고, ‘중
간정도의 규칙성(intermediate)’에서 200명(34.36%), 
‘규칙성이 높음(high)’에서 914명(31.69%)이었다. 시점 
규칙성에서는 ‘규칙성이 낮음(low)’에 해당하는 사람 중 
근골격계 통증을 경험한 사람이 89명(35.74%)이고, ‘중
간정도의 규칙성(intermediate)’에서 450명(36.35%), 
‘규칙성이 높음(high)’에서 719명(29.60%)이다. 종합 규
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Characteristic
Musculoskeletal Pain

No, n (%) Yes, n (%) P-value
Total 2,658(67.88) 1,258(32.12)

Sex
Men 2,278(69.39) 1,005(30.61)

<0.001
Female 380(60.03) 253(39.97)

Age(years)

20-29 243(84.97) 43(15.03)

<0.001
30-39 425(75.49) 138(24.51)
40-49 590(67.05) 290(32.95)
≥50 1,400(64.01) 787(35.99)

Education level

Elementary school 74(52.48) 67(47.52)

<0.001
Middle school 195(58.91) 136(41.09)
High school 1,210(64.43) 668(35.57)
University or higher 1,179(75.29) 387(24.71)

Monthly income
(10,000won)

<100 275(74.93) 92(25.07)

0.0077
100~<200 1,001(65.94) 517(34.06)
200~<300 595(66.93) 294(33.07)
≥300 787(68.91) 355(31.09)

Occupational
classification

Office workers 401(78.35) 142(26.15)
0.0004Service and sales workers 1,258(68.63) 575(31.37)

Manual workers 999(64.87) 541(35.13)
Working time
(hours/week)

≤40 1,288(70.31) 544(29.69)
0.0025

≥40 1,370(65.74) 714(34.26)

Shift work
(type)

Daily split shifts 663(68.85) 300(31.15)

0.0019
Permanent shifts 733(71.79) 288(28.21)
Alternating/rotating shifts 1,184(65.67) 619(34.33)
Etc. or no-response 78(60.47) 51(39.53)

Regularity

Same number of hours/day
No 581(66.40) 294(33.60)

0.3080
Yes 2,077(68.30) 964(31.70)

Same number of days/week
No 413(68.04) 194(31.96)

0.9626
Yes 2,245(67.85) 1,064(32.15)

Fixed weekly working shift
No 909(64.51) 500(35.49)

0.0008
Yes 1,749(67.76) 758(30.24)

Fixed starting and finishing times
No 199(60.86) 128(39.14)

0.0055
Yes 2,459(68.51) 1,130(31.49)

Regularity in Length
Low 306(68.00) 144(32.00)

0.4517Intermediate 382(65.64) 200(34.36)
High 1,970(68.31) 914(31.69)

Time fixation
Low 160(64.26) 89(35.74)

<0.0001Intermediate 788(63.65) 450(36.35)
High 1,710(70.40) 719(29.60)

Total Regularity

Very low 107(66.05) 55(33.95)

<0.0001
Low 186(65.96) 96(34.04)
Moderate 274(68.50) 126(31.50)
High 568(61.47) 356(38.53)
Very high 1,523(70.90) 625(29.10)

Table 1. Baseline characteristics of study participants according to experience of musculoskeletal pain
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칙성에서는 ‘매우 규칙성이 낮음(very low)’에 해당하는 
사람 중 근골격계 통증을 경험한 사람이 55명(33.95%)
이고, ‘규칙성이 낮음(low)’에서 96명(34.04%), ‘보통 정
도의 규칙성(moderate)’에서 126명(31.50%), ‘높음
(high)’에서 356명(38.53%), ‘매우 규칙성이 높음(very 
high)’에서 625명(29.10%)이었다. 위의 변수들에 대한 
카이제곱 검정 결과, 근골격계 통증 경험군과 비경험군 
사이에 통계적으로 유의미한 차이가 있었던 (p<0.05) 변
수는 ‘성별’, ‘연령’, ‘교육수준’, ‘월수입’, ‘직업분류’, ‘근무
시간’, ‘교대근무 유형’, ‘매주 근무시간대가 같은 경우’, 
‘출퇴근 시간대가 정해져 있다’가 있었다.

2. 교대근무와 근골격계 통증의 상관관계 분석
교대 근무자 전체를 대상으로 한 작업 규칙성과 근골

격계 통증의 이분형 로지스틱 회귀분석 결과는 Table 
2와 같다. 교대 근무자 중 매일 근무시간의 길이가 같

은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 통증
이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때
(Model Ⅰ) 0.92(CI:0.78-1.08), 통제변수를 보정하였
을 때(Model Ⅱ) 0.95(CI:0.80-1.12)로 나타났다. 매주 
근무일수가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 
근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 
않았을 때 1.01(CI:0.84-1.22), 통제변수를 보정하였을 
때 1.02(CI:0.84- 1.23)로 나타났다. 한편, 매주 근무시
간대가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.79(CI:0.69-0.91), 통제변수를 보정하였을 
때 0.75(CI:0.65-0.87)로 나타났고, 출퇴근 시각이 정
해져 있는 집단은 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 
통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.71(CI:0.57-0.90), 통제변수를 보정하였을 때 
0.75(CI:0.59-0.96)이었다. 시간 규칙성(regularity in 

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI)

Same number of hours/day
Yes 0.92(0.78-1.08) 0.95(0.80-1.12)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Same number of days/week
Yes 1.01(0.84-1.22) 1.02(0.84-1.23)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed weekly working shift
Yes 0.79(0.69-0.91) 0.75(0.65-0.87)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed starting and finishing times
Yes 0.71(0.57-0.90) 0.75(0.59-0.96)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI) P for trend

Regularity in length
High 0.99(0.80-1.22) 1.00(0.80-1.24)

0.7681Intermediate 1.11(0.86-1.45) 1.07(0.82-1.40)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Regularity in time fixation
High 0.76(0.58-0.99) 0.76(0.57-1.01)

<0.0001Intermediate 1.03(0.77-1.36) 1.08(0.81-1.46)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Total Regularity

Very high 0.80(0.57-1.12) 0.80(0.56-1.13)

0.0169
High 1.22(0.86-1.73) 1.25(0.87-1.79)

Moderate 0.90(0.61-1.32) 0.88(0.59-1.31)
Low 1.00(0.67-1.51) 1.01(0.66-1.53)

Very low 1.00(reference) 1.00(reference)

Table 2. Logistic Regression results for musculoskeletal pain according to shift work
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length) 변수를 살펴보면, ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 
비교해 ‘중간정도의 규칙성(intermediate)’ 집단에서 
근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 
않았을 때 1.11(CI:0.86-1.45), 통제변수를 보정하였을 
때 1.07(CI:0.82-1.40)이었다. ‘규칙성이 낮음(low)’ 집
단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 집단에서 근골격계 
통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.99(CI:0.80-1.22), 통제변수를 보정하였을 때 
1.00(CI:0.80-1.24)이었다. 해당 변수에 대해 P for 
trend 값은 0.7681로 통계적으로 유의하지 않은 것으
로 나타났다.

시점 규칙성(regularity in time fixation) 변수를 살펴
보면, ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙
성(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차
비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.03(CI:0.77-1.36), 
통제변수를 보정하였을 때 1.08(CI:0.81-1.46)로 나타났

다. ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음
(high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제
변수를 보정하지 않았을 때 0.76(CI:0.58-0.99), 통제변
수를 보정하였을 때 0.76(CI:0.57-1.01)이었다. 해당 변
수에 대해 P for trend 값은 0.0001 미만으로 통계적으로 
유의미한 것으로 나타났다.

시간 규칙성 변수와 시점 규칙성 변수를 통합하여 종
합적으로 작업 규칙성 정도를 측정한 종합 규칙성(total 
regularity) 변수를 살펴보면, ‘매우 규칙성이 낮음(very 
low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 낮음(Low)’ 집단에서 근
골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 1.00(CI:0.67-1.51), 통제변수를 보정하였을 때 
1.00(CI:0.66-1.53)이었고, ‘매우 규칙성이 낮음(very 
low)’ 집단과 비교해 ‘중간 정도의 규칙성(moderate)’ 집
단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보
정하지 않았을 때 0.90(CI:0.61-1.32), 통제변수를 보정

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI)

Same number of hours/day
Yes 1.34(0.95-1.90) 1.48(1.03-2.18)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Same number of days/week
Yes 1.06(0.70-1.61) 1.01(0.59-1.69)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed weekly working shift
Yes 0.87(0.64-1.19) 0.85(0.62-1.17)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed starting and finishing times
Yes 0.72(0.44-1.18) 0.85(0.50-1.42)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI) P for trend

Regularity in length
High 1.09(0.68-1.74) 1.15(0.71-1.87)

0.1160Intermediate 0.70(0.39-1.27) 0.66(0.36-1.21)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Regularity in time fixation
High 0.75(0.42-1.34) 0.82(0.45-1.52)

0.3016Intermediate 0.87(0.46-1.63) 0.97(0.50-1.87)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Total Regularity

Very high 0.75(0.37-1.51) 0.80(0.39-1.67)

0.6972
High 0.96(0.46-2.03) 1.03(0.48-2.23)

Moderate 0.49(0.20-1.17) 0.48(0.20-2.23)
Low 0.65(0.26-1.61) 0.65(0.26-1.66)

Very low 1.00(reference) 1.00(reference)

Table 3. Logistic Regression results for musculoskeletal pain according to daily split shifts
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하였을 때 0.88(CI:0.59-1.31)이었다. ‘매우 규칙성이 낮
음(very low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 집단
에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정
하지 않았을 때 1.22(CI:0.86-173), 통제변수를 보정하
였을 때 1.25(CI:0.87-1.79)이었으며, ‘매우 규칙성이 낮
음(very low)’ 집단과 비교해 ‘매우 규칙성이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 0.80(CI:0.57-1.12), 통제변수를 보
정하였을 때 0.80(CI:0.56-1.13)이었다. 종합 규칙성 변
수에 대한 P for trend 값은 0.0169로 통계적으로 유의
한 것으로 나타났다.

3. 교대근무 유형에 따른 근골격계 통증의 상관관계 분석
1) 평일 분할 교대(daily split shifts)

평일 분할 교대(daily split shifts) 근무자의 작업 규
칙성과 근골격계 통증의 이분형 로지스틱 회귀분석 결
과는 Table 3과 같다. 평일 순환 교대 근무자 중 매일 
근무시간의 길이가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 
비교해 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 1.34(CI:0.95-1.90), 통제변수를 
보정하였을 때 1.48(CI:1.03-2.18)로 나타났다. 매주 
근무일수가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 
근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 
않았을 때 1.06(CI:0.70-1.61), 통제변수를 보정하였을 
때 1.01(CI:0.59-1.69)로 나타났다. 한편, 매주 근무시
간대가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.87(CI:0.64-1.19), 통제변수를 보정하였을 
때 0.85(CI:0.62-1.17)로 나타났고, 출퇴근 시각이 정
해져 있는 집단은 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 
통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.72(CI:0.44-1.18), 통제변수를 보정하였을 때 
0.85(CI:0.50-1.42)이었다.

시간 규칙성(regularity in length) 변수를 살펴보면, 
‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙성
(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차
비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 0.70(CI:0.39-1.27), 
통제변수를 보정하였을 때 0.66(CI:0.36-1.21)이었다. 
‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음
(high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제
변수를 보정하지 않았을 때 1.09(CI:0.68-1.74), 통제변
수를 보정하였을 때 1.15(CI:0.71-1.87)이었다. 해당 변

수에 대해 P for trend 값은 0.1160로 통계적으로 유의하
지 않은 것으로 나타났다.

시점 규칙성(regularity in time fixation) 변수를 살펴
보면, ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙
성(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차
비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 0.87(CI:0.46-1.63), 
통제변수를 보정하였을 때 0.97(CI:0.50-1.87)이었다. ‘규
칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙서이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 0.75(CI:0.42-1.34), 통제변수를 보정
하였을 때 0.82(CI:0.45-1.52)이었다. 해당 변수에 대해 
P for trend 값은 0.3016로 통계적으로 유의하지 않은 
것으로 나타났다.

시간 규칙성 변수와 시점 규칙성 변수를 통합하여 종합
적으로 작업 규칙성 정도를 측정한 종합 규칙성(total 
regularity) 변수를 살펴보면, ‘매우 규칙성이 낮음(very 
low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단에서 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았
을 때 0.65(CI:0.26-1.61), 통제변수를 보정하였을 때 
0.65(CI:0.26-1.66)이었고, ‘매우 규칙성이 낮음(low)’ 집
단과 비교해 ‘중간정도의 규칙성(moderate)’ 집단에서 근
골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.49(CI:0.20-1.17), 통제변수를 보정하였을 때 
0.48(CI:0.20-2.23)이었다. ‘매우 규칙성이 낮음(very 
low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 집단에서 근
골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.96(CI:0.46-2.03)이었고, 통제변수를 보정하
였을 때 1.03(CI:0.48-2.23)이었으며, ‘매우 규칙성이 낮
음(very low)’ 집단과 비교해 ‘매우 규칙성이 높음(very 
high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제
변수를 보정하지 않았을 때 0.75(CI:0.37-1.51), 통제변
수를 보정하였을 때 0.80(CI:0.39-1.67)이었다. 종합 규
칙성 변수에 대한 P for trend 값은 0.6972로 통계적으로 
유의하지 않은 것으로 나타났다.

2) 영구 교대(permanent shifts)
영구 교대(permanent shifts) 근무자의 작업 규칙성

과 근골격계 통증의 이분형 로지스틱 회귀분석 결과는 
Table 4와 같다. 영구 교대 근무자 중 매일 근무시간의 
길이가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았
을 때 0.69(CI:0.48-1.00), 통제변수를 보정하였을 때 
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0.69(CI:0.47-1.01)로 나타났다. 매주 근무일수가 같은 
집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 통증이 
나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.03 
(CI:0.68-1.57), 통제변수를 보정하였을 때 1.08(CI: 
0.70-1.67)로 나타났다. 한편, 매주 근무시간대가 같은 
집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 통증이 
나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 0.73 
(CI:0.53-1.00), 통제변수를 보정하였을 때 0.70(CI: 
0.50-0.99)로 나타났고, 출퇴근 시각이 정해져 있는 집
단은 그렇지 않은 집단과 비교해 근골격계 통증이 나타
날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.00 (CI: 
0.46-2.20), 통제변수를 보정하였을 때 0.76(CI:0.33- 
1.66)이었다.

시간 규칙성(regularity in length) 변수를 살펴보면, 
‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙성
(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비

는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.58(CI:0.85-2.94), 
통제변수를 보정하였을 때 1.44(CI:0.76-2.74)이었다. ‘규
칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 0.97(CI:0.58-1.60), 통제변수를 보정
하였을 때 0.95(CI:0.57-1.60)이었다. 해당 변수에 대해 
P for trend 값은 0.3387으로 통계적으로 유의하지 않은 
것으로 나타났다.

시점 규칙성(regularity in time fixation) 변수를 
살펴보면, ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정
도의 규칙성(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 
나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.14 
(CI:0.45-2.91), 통제변수를 보정하였을 때 0.86(CI: 
0.32-2.28)이었다. ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 
‘규칙성이 높음(high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타
날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 0.84 

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI)

Same number of hours/day
Yes 0.69(0.48-1.00) 0.69(0.47-1.01)
No 1.00(ref) 1.00(ref)

Same number of days/week
Yes 1.03(0.68-1.57) 1.08(0.70-1.67)
No 1.00(ref) 1.00(ref)

Fixed weekly working shift
Yes 0.73(0.53-1.00) 0.70(0.50-0.99)
No 1.00(ref) 1.00(ref)

Fixed starting and finishing times
Yes 1.00(0.46-2.20) 0.76(0.33-1.66)
No 1.00(ref) 1.00(ref)

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI) P for trend

Regularity in length
High 0.97(0.58-1.60) 0.95(0.57-1.60)

0.3387Intermediate 1.58(0.85-2.94) 1.44(0.76-2.74)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Regularity in time fixation
High 0.84(0.34-2.07) 0.62(0.24-1.58)

0.0476Intermediate 1.14(0.45-2.91) 0.86(0.32-2.28)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Total Regularity

Very high 1.38(0.38-4.93) 1.00(0.27-3.74)

0.1053
High 2.46(0.67-9.07) 1.70(0.44-6.57)

Moderate 2.04(0.53-7.90) 1.57(0.39-6.35)
Low 1.67(0.41-6.76) 1.17(0.28-4.95)

Very low 1.00(reference) 1.00(reference)

Table 4. Logistic Regression results for musculoskeletal pain according to permanent shifts



526 문지석ㆍ방현우ㆍ조윤호ㆍ김지현ㆍ원종욱ㆍ김홍관ㆍ김치년

www.kiha.kr Journal of Korean Society of Occupational and Environmental Hygiene, 2019: 29(4): 517-529

(CI:0.34-2.07), 통제변수를 보정하였을 때 0.62(CI: 
0.24-1.58)이었다. 해당 변수에 대해 P for trend 값은 
0.0476으로 통계적으로 유의한 것으로 나타났다.

시간 규칙성 변수와 시점 규칙성 변수를 통합하여 종
합적으로 작업 규칙성 정도를 측정한 종합 규칙성(total 
regularity) 변수를 살펴보면, ‘매우 규칙성이 낮음
(very low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 
비교해 ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단에서 근골격계 통증이 
나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.67 
(CI:0.41-6.76), 통제변수를 보정하였을 때 1.17(CI: 
0.28-4.95)이었고, ‘매우 규칙성이 낮음(very low)’ 집
단과 비교해 ‘중간정도의 규칙성(moderate)’ 집단에서 
근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 
않았을 때 2.04(CI:0.53-7.90)이었고, 통제변수를 보정
하였을 때 1.57(CI:0.39-6.35)이었다. ‘매우 규칙성이 
낮음(very low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 

집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 2.46(CI:0.67-9.07), 통제변수를 
보정하였을 때 1.70(CI:0.44-6.57)이었으며, ‘매우 규칙
성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘매우 규칙성이 높음
(very high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비
는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.38(CI:0.38-4.93), 
통제변수를 보정하였을 때 1.00(CI:0.27-3.74)이었다. 
종합 규칙성 변수에 대해 P for trend 값은 0.1053으
로 통계적으로 유의하지 않은 것으로 나타났다.

3) 교대/순환(alternating/ratating)
교대/순환(alternating/ratating) 근무자의 작업 규

칙성과 근골격계 통증의 이분형 로지스틱 회귀분석 결
과는 Table 5와 같다. 교대/순환 근무자 중 매일 근무
시간의 길이가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교
해 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI)

Same number of hours/day
Yes 0.93(0.75-1.15) 0.94(0.75-1.18)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Same number of days/week
Yes 0.98(0.77-1.26) 0.97(0.75-1.25)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed weekly working shift
Yes 0.82(0.67-1.00) 0.77(0.63-0.95)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Fixed starting and finishing times
Yes 0.78(0.57-1.06) 0.83(0.60-1.14)
No 1.00(reference) 1.00(reference)

Musculoskeletal pain
Model Ⅰ

OR (95% CI)
Model Ⅱ

OR (95% CI) P for trend

Regularity in length
High 0.97(0.73-1.29) 0.97(0.73-1.30)

0.6367Intermediate 1.10(0.78-1.55) 1.09(0.77-1.54)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Regularity in time fixation
High 0.80(0.56-1.13) 0.81(0.56-1.16)

0.0128Intermediate 1.05(0.74-1.49) 1.13(0.78-1.63)
Low 1.00(reference) 1.00(reference)

Total Regularity

Very high 0.77(0.50-1.18) 0.77(0.50-1.21)

0.1028
High 1.10(0.71-1.70) 1.18(0.75-1.85)

Moderate 0.85(0.53-1.38) 0.87(0.53-1.43)
Low 0.99(0.60-1.65) 1.07(0.63-1.80)

Very low 1.00(reference) 1.00(reference)

Table 5. Logistic Regression results for musculoskeletal pain according to alternating/rotating shifts
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하지 않았을 때 0.93(CI:0.75-1.15), 통제변수를 보정
하였을 때 0.94(CI:0.75-1.18)로 나타났다. 매주 근무
일수가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.97(CI:0.77-1.26), 통제변수를 보정하였을 
때 0.97(CI:0.75-1.25)로 나타났다. 한편, 매주 근무시
간대가 같은 집단에서 그렇지 않은 집단과 비교해 근골
격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않
았을 때 0.82(CI:0.67-1.00), 통제변수를 보정하였을 
때 0.77(CI:0.63-0.95)로 나타났고, 출퇴근 시각이 정
해져 있는 집단은 그렇지 않은 집단가 비교해 근골격계 
통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.78(CI:0.57-1.06), 통제변수를 보정하였을 때 
0.83(CI:0.60-1.14)이었다.

시간 규칙성(regularity in length) 변수를 살펴보면, 
‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙성
(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비
는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.10(CI:0.78-1.55), 
통제변수를 보정하였을 때 1.09(CI:0.77-1.54)이었다. ‘규
칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 0.97(CI:0.73-1.29), 통제변수를 보정
하였을 때 0.97(CI:0.73-1.30)이었다. 해당 변수에 대해 
P for trend 값은 0.6367로 통계적으로 유의하지 않은 
것으로 나타났다.

시점 규칙성(regularity in time fixation) 변수를 살펴
보면, ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘중간정도의 규칙
성(intermediate)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차
비는 통제변수를 보정하지 않았을 때 1.05(CI:0.74-1.49), 
통제변수를 보정하였을 때 1.13(CI:0.78-1.63)이었다. ‘규
칙성이 낮음(low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 0.80(CI:0.56-1.13), 통제변수를 보정
하였을 때 0.81(CI:0.56-1.16)이었다. 해당 변수에 대해 
P for trend 값은 0.0128로 통계적으로 유의한 것으로 
나타났다.

시간 규칙성 변수와 시점 규칙성 변수를 통합하여 종합적
으로 작업 규칙성 정도로 측정한 종합 규칙성(total 
regularity) 변수를 살펴보면, ‘매우 규칙성이 낮음(very 
low)’ 집단과 비교해 ‘규칙성이 낮음(low)’ 집단에서 근골격
계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.99(CI:0.60-1.65), 통제변수를 보정하였을 때 1.07 

(CI:0.63-1.80)이었고, ‘매우 규칙성이 낮음(low)’ 집단과 
비교해 ‘중간 정도의 규칙성(moderate)’ 집단에서 근골격
계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 보정하지 않았을 
때 0.85(CI:0.53-1.38)이었고, 통제변수를 보정하였을 때 
0.87(CI:0.53-1.43)이었다. ‘매우 규칙성이 높음(high)’ 
집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 통제변수를 
보정하지 않았을 때 1.10(CI:0.71-1.70)이었고, 통제변수
를 보정하였을 때 1.18(CI:0.75-1.85)이었으며, ‘매우 규칙
성이 낮음(very low)’ 집단과 비교해 ‘매우 규칙성이 높음
(very high)’ 집단에서 근골격계 통증이 나타날 교차비는 
통제변수를 보정하지 않았을 때 0.77(CI:0.50-1.18), 통제
변수를 보정하였을 때 0.77(CI:0.50-1.21)이었다. 종합 
규칙성 변수에 대한 P for trend 값은 0.1028로 통계적으로 
유의하지 않은 것을 나타났다.

Ⅳ. 고찰 및 결론

본 연구는 제5차 근로환경조사를 기반으로 교대 근무
자의 작업 규칙성과 근골격계 통증 사이의 연관성에 대
하여 다층적으로 살펴보았다. 연구 결과, 시점 규칙성 
변수의 ‘규칙성이 높음(high)’ 집단, 종합 규칙성 변수의 
‘매우 규칙성이 높음(very high)’ 집단에서 근골격계 통
증이 더 적게 나타남을 알 수 있었다. 장시간 근무 및 
교대근무가 요통의 발생에 미치는 영향에 관한 선행연
구에서는 교대근무를 하게 되면 근무시간이 길수록 근
골격계 통증을 호소하는 사람이 늘어난다고 했는데, 이
는 근무시간이 길어질수록 신체적인 활동 및 요구가 많
아지고, 또한 그만큼 여러 위험환경에 노출될 기회가 많
아짐과 동시에 다음 근무 시작 전까지의 근골격계의 휴
식 및 회복시간이 줄어들기 때문이라고 보고하였다
(Lee, 2013). 제4기 국민건강영양조사를 이용한 또 다
른 연구에서는 교대근무를 하는 집단, 그 중에서도 야간
에 근무를 하는 집단은 주간 근무를 하는 집단에 비해 
골밀도가 낮고 그로 인해 근골격계 통증 및 질환이 증
가한다고 했는데, 햇빛 노출 부족으로 인한 비타민 D 
감소, 칼슘 등 영양소 섭취 부족, 수면장애를 해소하기 
위한 음주 및 약물복용, 멜라토닌 분비 감소 등의 기전
이 원인일 것이라고 보고하였다(Wang et al., 2012).

규칙적으로 교대근무를 하는 것은 불규칙적인 교대근
무를 하는 것보다 더 낮은 근골격계 통증 유병률을 보
이는 것으로 판단되었다. 근골격계 통증에 있어서는 교
대근무를 하더라도 근무형태의 규칙성을 갖는 것이 상
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대적으로 좋은 근무환경을 대변하고 있다고 볼 수 있다. 
따라서, 본 논문은 근무형태의 규칙성이라는 상대적으
로 교정가능한 측면의 접근을 통해 교대근무자들에게 
조금 더 양호한 근로환경을 제공할 수 있는 계기를 줄 
수 있을 것으로 기대된다.

2015년에 2011 국민건강보험 청구자료를 바탕으로 
진행한 병·의원 이용내역 분석에 따르면, 전체 근로자에
게서 연간 3천 985만일의 작업손실이 발생하고 그로 
인한 비용은 4조 449억원이다. 또한, 2014년을 기준으
로 산업재해로 인정받은 근로자의 67%가 근골격계 질
환자로 2000년의 24.9%보다 3배 가까이 증가한 것이
다(Yang, 2015). 이와 같이 업무상 이유로 발생하는 근
골격계 질환은 꾸준히 증가하고 있고 이는 생산성 또한 
현저히 낮출 수 있으므로, 관련 정부기관을 비롯하여 의
학·보건학 분야의 중요한 숙제라고 할 수 있다.

본 연구에서는 교대 근무자의 작업 규칙성 정도가 늘
어날수록 해당 근로자가 근골격계 통증을 통계적으로 
유의한 수준으로 적게 호소하는 것으로 나타났다. 교대 
근무자의 방식을 찾기 위한 방향을 제시하고 관심을 가
질 필요는 충분하다고 여겨진다.

본 연구에는 몇 가지 제한점이 있다. 첫째, 2차자료를 
이용한 단면연구이기 때문에 교대근무로 인해 근골격계 
통증이 발생하는 것인지 혹은 근골격계 통증 때문에 교
대근무를 할 수 밖에 없는 사람들인지 그 인과관계가 
명확하지 않다는 단점이 있다. 둘째, 근골격계 통증은 
임상의사에 의한 진단이 아니라 근로자 본인의 주관적 
건강상태 인식에 근거하였고 12개월이라는 비교적 긴 
기간동안 증상의 경중을 가리지 않고 측정되었기에 비
특이적이며, 근골격계 증상의 강도를 감별하기 어렵다
고 볼 수 있다. 셋째, 교대근무의 형태에 대한 정보 부
재로 교대근무 그 자체에 주목하여 체계적인 연구설계
가 필요하다. 넷째, 통계분석 결과에서 ‘중간정도의 규
칙성(intermediate, moderate)’ 집단과 ‘규칙성 높음
(high)’집단이 ‘매우 규칙성이 높음(very high)’ 집단과
는 다른 추이로 나타나 이러한 부분을 충분히 반영하지 
않고 정책 수립 시 예상과 상당한 다른 결과를 초래할 
수 있다.

이러한 제한점에도 불구하고 본 연구는 교대 근무자
의 작업 규칙성과 근골격계 질환 사이에 유의한 연관성
이 있다는 것을 확인하여 향후 정책적 연구에 대한 근
거와 방향을 제시하였다는 점에서 의의가 있다. 해를 거
듭할수록 근골격계 질환이 근로자의 건강에 미치는 부

정적인 영향이 점차 커지고 있는 상황을 고려할 때 정
책이나 지원방안으로서 적절한 대책을 마련하는 것의 
중요성을 아무리 강조해도 지나침이 없다. 근로자의 건
강 악화는 결국 국가 전체의 생산성 감소로 이어진다는 
점에서 국가적, 사회적 차원에서의 근로자의 건강 향상
을 위한 보다 구체적이고 현실적인 제도를 마련하고, 근
로자의 근무형태에 맞춰 규칙성 정도를 조절하여 교대
근무 환경을 개선해나가는 노력이 필요할 것이다. 보다 
정확한 정책 수립을 위해 체계적인 설계와 교대근무 문
제점에 대한 다각도적인 분석을 통해 후속 연구가 진행
되어야 한다.
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