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A large nu mber of stu dies h ave in d icated association s betw een p articu late air

p ollu tion an d d aily m ortality . Daily m easu rem ents of total su sp en ded p articu lates (TSP)

by high volu m e air sam p ler w ere m atch ed to d aily death cou nts su p p lied by th e

N ation al Statistics Office, Korea . All death s, excep t death s from accidents, occu rred at

Ulsan from 1 Jan u ary 1991 to 31 December 1994 w ere con sidered in the p oisson

regression an aly sis. The m u ltip le regression m odels w ere u sed to investigate a m ain

effects of air p articu late p ollu tion con trollin g for SO 2 levels, air tem p eratu re, relative

h u m idity, season al variation, an d calen d ar year . The resu lts in dicated th at the effects of

TSP, SO 2 , tem p eratu re, an d relative h u m idity w ere n ot sign ificantly associated w ith all

cau se m ortality . It cou ld, h ow ever, be em p h asized th at the size of th e p aram eter

estim ate of TSP w as very sim ilar to th at of p reviou s stu d ies. An in crease in p articu lates

of 100㎍/ ㎥ w as associated w ith a 3 % increase in m ortality . Th is relation ship w as

observed at TSP levels w ell below the cu rrent N ation al Am bient Air Qu ality Stan d ard of

150㎍/ ㎥ in Korea as w ell.

Key words : air p ollu tion, air p articu late p ollu tion , m ortality

* 이 연구는 1996년 한국학술진흥재단의 신진교수과제 연구비 지원으로 이루어졌음.

lee dong young




I. 서론

인간은 누구나 예외 없이 주위 환경의 여러 요소와 밀접한 상호작용을 하면서 삶을 유지

하고 있다. 따라서 인간의 건강수준도 환경 중의 여러 요인들에 의하여 얼마간은 영향을 받

게 되어 있으며 이러한 상호작용의 기전을 밝혀 건강에 위해할 가능성이 있거나 혹은 위해

한 정도를 평가하는 것은 예방의학적 측면에서 매우 중요하다. 그러나 최근의 환경오염 문

제가 과거에 비하여 관심의 대상이 되는 환경요인과 건강장애 사이에 뚜렷한 원인적 상관성

을 밝히기가 어려운 몇 가지 특성을 지니고 있는 까닭에 이러한 연구를 수행함에 있어서 어

려움이 있다. 그 특성중의 하나는 과거부터 인식되어 온 환경오염피해에 대한 국가와 일반

인의 인식과 대책마련으로 많은 오염요인이 관리대상이 되어 특정한 작업장 근로자를 제외

하고는 일반인의 경우 노출의 정도가 낮거나 기회가 줄어들었으며 환경 중 오염물질의 농도

도 매우 낮은 수준을 유지하고 있다는 것이다. 특히 환경 오염물질 중에서 특정 대기오염으

로 인한 건강장애 발생의 상관성을 평가하는 것은 대기 중에 존재하는 여러 복합 오염물질

과 대기 이외의 기상조건이나 실내공기 오염, 계절적 유행병 발생 등에 대한 혼란변수로 인

하여 정확한 평가에 어려움이 있는 것이다. 또 다른 이유는 이러한 장기간 저 농도 폭로와

연관되어 발생되는 질병의 양상도 만성질환의 경우가 많다는 것을 들 수 있는데, 이 점 때

문에 원인적 상관성을 평가하는데 있어서 적절한 신뢰성을 유지하는데 어려움이 따른다. 그

외에도 현대 산업사회의 다양성과 그로 기인된 개인 노출패턴의 다양성은 환경연구에 있어

서 타당한 노출평가를 하는데 제한점으로 작용한다.

그러나 이와 같은 연구수행의 어려움에도 불구하고 최근의 대기오염이 인간의 건강에 유

해한 영향을 미칠 수 있다는 일관성 있는 많은 연구 결과가 있다. 따라서 일반 환경 중에서

문제가 되는 대기 오염물질중에서 분진, 이산화질소, 아황산가스, 오존 및 일산화탄소와 납

등은 국내를 비롯한 여러 나라에서 기준치를 정하여 관리하고 있다. 이러한 대기오염물질을

관리하는 배경으로서, 벨지움의 Meu se Valley (1930)와 미국 펜실바니아 주의 Don ora 시

(1948), 그리고 1952년 런던에서의 대기오염 사건을 들 수 있으며, 이 사건들이 갖는 공통적

인 사항은 대기오염 중 분진이나 아황산가스의 농도가 급격히 증가되는 시점에 그 지역의

사망률이나 초과 사망자 수가 증가하였다는 것이다 (Schw artz와 Dockery, 1992). 이와 같은

점이 결정적 계기가 되어서 대기오염이 인체 건강에 있어서 더 이상 안심할만한 수준이 아

니라는 점이 일반인을 비롯한 여러 학자들에게서 제기 되었으며, 이 후 동물실험을 비롯한

많은 독성연구와 역학연구가 수행되었다.

국내의 경우 정부의 각종 대기오염 저감정책의 결과 아황산가스와 분진의 경우 지난 10여

년간 계속하여 감소 추세에 있으나 자동차 보급률의 증가로 인하여 이산화질소와 오존의 오

염도는 오히려 증가 추세에 있다. 그러나 서울을 비롯한 대부분의 도시에서 기준치를 초과

하는 경우는 거의 없었으나 외국의 연구에서는 이와 같은 기준치 이내의 대기오염도에서도

건강장애가 유발되었다고 보고되고 있다. 이와 관련하여 본 연구의 대상 지역이 되는 울산

시의 경우는 공업단지를 끼고 있는 도시로서 95년 현재 아황산가스의 연평균 농도가

0.028p p m으로 비교적 높은 지역이고, 분진의 경우 연평균 농도가 97㎍/ ㎥으로 서울이나 부

산에 비해 높은 오염도가 측정되었다. 이외에도 강우의 산성도나 오존, 일산화탄소의 오염도

를 비교하여 볼 때 울산시가 다소 증가 추세에 있는 것을 알 수 있다 (환경부, 1996).

지난 몇 십년 동안 우리 나라의 국가적 최우선 정책은 경제발전을 통한 자립기반의 확충

이었으며, 많은 사람들의 관심사항이었다. 이러한 성장 우선 정책에 반하여 부가적으로 문제



점들이 나타났는데 그 중의 하나가 환경과 관련된 문제점이다. 환경이 오염된 지역에 살고

있다고 믿는 주민들은 그들을 둘러싸고 있는 주위 환경의 질에 관한 자세한 정보를 요구하

고 있으며, 공기오염, 식수와 음식의 오염 등으로 대표되는 환경과 건강상태의 인과적 관계

를 인식하고 있어서 이에 대한 문제제기가 일고 있다. 특히 국내에서 대기오염 중에서 분진

오염의 건강장애 효과에 대한 관찰은 거의 보고가 되지 않았으며 경제발전이나 대중의 관심

도 증가에도 불구하고 평가에 관한 수량적 자료가 거의 없었다.

지금까지의 여러 논문이 대기 중 분진의 일변 변화가 성인을 포함한 어린이나 노약자 등

에서 호흡기 증상 발생(Pop e 등, 1991; H oek와 Bru nekreef, 1993) 및 폐기능의 저하 등

(Pop e 등, 1991)과 상관성이 있다는 것을 보이고 있다. 이와 같은 비교적 직접적인 건강지표

이외에도 호흡기 질환으로 인한 병원 방문 회수와 응급실 이용률의 증가 또는 천식으로 인

한 처방 약의 사용량 증가 같은 간접적인 지표에 있어서도 대기 중 분진이나 황산염 분무질

(su lfate aerosols) 등의 농도변화와 밀접한 관계가 있음을 여러 연구 결과에서 알 수 있다

(Schw artz, 1996). 동물이나 인체세포 실험에서도 산업장에서 배출된 분진의 용출물에는 돌

연변이원성을 나타내는 화학물이 포함되어 있는 것으로 밝혀졌다. 이러한 일련의 결과를 통

하여 직접적인 생물학적 기전은 아직 밝혀지지 않았으나, 분진의 노출로 인하여 조기 사망

이 발생할 수 있다는 가설의 근거를 삼을 수 있다. 특히 대기 중 분진과 조기사망과의 연관

성에 대한 연구는 지금까지 여러 지역과 기관에서 수행되었는데 서로 밀접한 상관성이 있음

을 보여주고 있다(Fairley, 1990; Pop e 등, 1992; Pop e과 Kalkstein , 1996; Sald iva 등, 1995;

Schw artz와 D ockery, 1992; Schw artz, 1994; Sch w artz 등, 1996). 지금까지의 분석결과를 종

합한 Schw artz (1994)와 O stro (1993)의 연구를 보면 대기 중 분진의 농도가 100㎍/ ㎥ 증가

할 때 약 3~5 %의 초과 사망이 발생한다고 제시하고 있다. 이러한 상관성의 정도는 여러

연구 결과들이 일관성 있게 나타내는 수치이다.

일반적으로 분진의 독성은 분진의 물리형태적 특성과 분진을 구성한 조성물의 화학적 특

성이 큰 영향을 미치는 것으로 알려 졌다. 분진의 특성은 따라서 발생원의 특성과 밀접한

관계를 보이며 특히 대기 기상조건에 영향을 받는다. 보통의 대기 중 황산염 또는 질산염들

은 가수성을 띠고 있어서 대기 중의 습기를 흡수하는 흡습성장의 과정을 거쳐 분진이 형성

되므로 대기 중 습도와 대기온도가 고려되어야 할 기상조건이 된다. 특히 대기온도의 경우

는 대기 오염을 고려하지 않은 조사에서 사망과의 상관성이 보고되기도 하였다. 따라서 기

상조건 중에서 대기온도와 습도는 대기 중 분진의 사망영향을 살피는데 고려되어야 할 주요

한 통제변수이다.

따라서 본 연구 수행의 목적은 대기 중 분진 폭로와 조기 사망 발생의 상관성을 추정하는

것으로 울산시 지역을 대상으로 1991년부터 1994년의 4년간의 일별 분진 농도 변이와 당일

사망자 수 변이의 연관성을 추정하여 보았다. 이때 대기 중 분진농도 이외에 아황산가스의

농도나 대기온도 및 상대습도를 통제변수로 선정하여 분진농도의 사망자 수 변이 영향을 추

정하는 것을 본 분석의 목표로 하였다.

II. 자료와 분석방법

1. 연구대상 및 자료

1) 연구대상



울산시는 반도의 남동쪽 울산만 근처에 위치한 중화학 공업도시로서 석유화학단지, 유성

화학단지, 용연공단, 온산공단 및 미포공업단지를 포함하고 있는 국내 경제 발전의 성공을

상징하는 중요한 지역적 특성을 지니고 있다.

2) 사망자료

본 조사에서 사망자료는 울산시에서 1991년 1월 1일부터 1994년 12월 31일까지 발생한 사

망건 수를 기본으로 국립통계청으로부터의 자료를 이용하였다. 사망원인 별 분류에서 국제

질병분류번호가 800이상인 사망(ICD 9t h ≥ 800), 즉 사고사나 외인사로 인한 사망의 경우와

울산시 거주자라도 울산시 밖에서 사망한 경우 본 분석에서 제외하였다.

3) 대기오염도

울산시에는 광역시로의 승격 이전에 울산군을 제외하고 환경부가 운영하는 네군데의 대기

오염 측정소(개운동, 성남동, 여천동, 야음동)에서 여섯 가지의 규제 오염물질을 측정하고 있

으며 본 연구에서는 분진농도를 제외하고는 각 측정소의 일일 평균 오염 농도를 산술평균한

값을 이용하여 분석에 이용하였다. 부유분진(TSP)의 경우에는 한 측정소(성남동)에서 관측

된 자료만 사용하였다. 각 측정소에서의 일별 평균농도를 추정할 때 이들 오염농도가 시간

대별로 큰 변화량을 보이기 때문에 자료가 오전 또는 오후에만 관측된 자료의 경우에는 24

시간 관측된 날의 평균오염농도와는 많은 차이가 날 수 있다. 이에 각 동별로 대표성 있는

일평균 농도를 얻기 위하여 하루에 적어도 20시간 이상 관측된 경우에만 일평균 농도를 계

산하였고 그 밖의 경우에는 결측치로 처리하였다.

2 . 통계분석

사망률의 일일 변동은 대기기온과 습도의 변화와 밀접한 연관성이 있는 것으로 관찰되었

다. 이에 따라 본 연구에서는 사망발생과 동일한 날의 기상조건을 혼란변수로 적용하여 통

계분석에 이용하였다. 일평균 기온과 상대 습도는 울산시내에 위치한 기상대의 자료로부터

얻어 졌으며, 대기오염자료와 마찬가지로 일평균 기온과 상대 습도는 0시부터 24시까지 매

시간 측정된 자료의 평균치로 구해 졌다.

사망률의 계절적 변동은 부분적으로 온도에 의해 설명할 수 있음에도 불구하고 전염병이

나 유행병 발생과 같이 본 연구에서 고려하지 않은 요인들을 통제할 목적으로 계절을 명목

변수의 형태로 본 분석에 포함시켰으며, 연간 변화량을 보정할 목적으로 사망발생 연도를

1991년을 기준으로 하여 비교하였다. 이외에도 사망률이 주중변화를 보인다는 연구결과가

있는데 울산시에서의 사망률은 주중과 주말의 차이가 거의 없이 일정하였기 때문에 회귀방

정식에서 주중변이는 고려하지 않았다.

일일 사망률에 대한 날씨의 영향은 비선형 관계를 보일 것으로 기대되어진다. 즉 날씨가

아주 춥거나 아주 더운날이 그렇지 못한 경우보다 조악한 환경을 제공함으로써 건강에 장애

를 발생하거나 사망의 증가를 초래할 수 있다. 그러나 날씨를 계량적으로 수치 값으로 단

순화하여 평가하는 것은 어려움이 있으므로 대기온도와 상대습도 이외에도 계절적인 요인을

고려하여 본 분석에 적용하였다. 대기온도의 경우는 전체 온도분포를 고려하여 세 등급으로

나누어 5% 이내의 온도 등급과 5~90% 수준의 온도 등급 그리고 90%이상의 온도 등급으로

가변수 처리하여 분석에 적용하였다. 상대습도는 분포에서 90%일 때를 기준으로 하여 두



등급으로 처리하여 분석하였다.

일반적으로 하루 동안 발생한 사망자수에 대한 확률 모형으로는 포아송 분포가 사용된다.

1991년부터 1994년까지의 연구기간동안 울산시에서 발생한 일일 사망자수에 대한 분포는 평

균과 분산의 추정치가 각각 4.6과 4.8로 포아송 분포로의 근사가 적절함을 알 수 있다. 한편

매일의 사망건수는 서로 어느 정도의 연관성을 보이고 있으며, 이러한 연관성을 보정하기

위하여 Lian g과 Zeger (1986)에 의해 제안된 Generalized Estim ation Equ ation (이하 GEEs)방

법을 적용하여 분석하였다. 본 회귀식은 통계프로그램인 Statistical An alysis System의

SAS/ STAT Softw are, Version 6.12의 PROC GEN MOD를 이용하여 모수를 추정하였다.

추정한 통계모형은 로그-선형 모형으로 다음과 같다.

log [E ( Y ) ] =

이 때 X는 독립변수들을 나타내며 E(Y)는 기대 사망건수를 나타낸다. 분석에서 고려한 독립

변수로는 대기중 분진과 아황산가스의 24시간 평균농도와 기상조건으로 대기온도와 습도를

포함하였다. 이외에도 명목변수로 연도와 계절을 고려하여 분석에 적용하였다. 또한 일별

사망간의 상관성을 보정하기 위하여 exch an geable correlation 구조를 가정하여 cov ariance

stru ctu re를 설정하였으며, 일별 사망(Y ij )의 경우 인접한 일별 사망수간의 correlation은 r i k =

α(w here i≠k), 즉 exch an geable correlation을 적용하였으며 아래의 식과 같다.

Cor r ( Y ij , Y ik ) = {1, j = k
, j≠k ,

위 식에서 i는 연도를 나타내는 것(i=1991, 1992, 1993, 1994)이며, j는 날짜를 표시하는 것

(j=1, 2, 3,..., 365)이다. 따라서 Y ij는 특정한 연도와 날짜에 발생한 사망건수를 나타내는 독

립변수로서 포아송분포를 가정하여 로그-선형 모형을 적용하여 분석하였다. 이와 같은 모형

에서의 공분산 형태는 다음과 같다:

cov ( Y ij , Y ik ) = A 1/ 2
i R ( ) A 1/ 2

i

위 식에서 A i는 Yij의 분산을 나타내는 대각행렬이고 같은 연도내에서 사망자수는 상호교환

가능한 상관구조를 갖는다는 가정을 하였다. 또한 위 식에서 Φ는 disp ersion p arameter이

다.

III. 결과

표 1은 울산시에서 연구 기간 발생한 평균 사망건수와 4년간의 평균 오염도 및 기상자료

를 보여주고 있다. 부유분진과 아황산가스의 경우 연평균 농도가 국내 환경기준치인 150㎍/

㎥와 0.05p p m을 각각 넘지 않았다. 총 부유분진의 경우 약 16%가량의 결측치가 발생하였으

며 아황산가스는 전체 자료에서 6%정도의 결측치가 발생하였다. 대기오염도, 특히 분진의



경우 결측치가 발생하였을 때 분석에서 제외되었기 때문에 이로 인한 선택편견의 가능성을

배제할 수 없다. 이러한 편견의 가능성을 확인하기 위해서 결측치 발생일의 사망건수를 전

체 평균 사망건수와 비교해 볼 수 있으나 이에 대한 분석은 결측치 발생과 사망발생 그리고

대기오염 수준은 상호 상관성이 있다는 것이 논리적으로나 현실적으로 타당하지 않기 때문

에 본 연구에서는 제외하였다.

최종 통계모형에서 대기온도는 더운날(온도>27.6℃)과 추운날(온도<0.8℃)을 구분하여 대

기온도가 0.8℃에서 27.6℃사이인 날과 비교되도록 변수를 처리하였으며 상대습도의 경우는

90%이상일 때와 그렇지 않은 날을 비교할 수 있도록 가변수 처리하였다. 계절의 경우는

여름을 기준으로 나머지 계절과 비교될 수 있도록 하였으며 연도는 1991년을 기준으로 가변

수 처리하여 연도간 비교를 하여 보정하였다. 아황산가스의 경우는 총부유분진을 회귀식에

첨가하였을 때 통계적 유의성이 사라졌다. 이러한 점은 아황산가스와 사망과의 상관성이 부

유분진이 혼란변수로 작용하였기 때문이라는 기존의 연구결과와 일치하는 점이다. 이에 따

라 최종 통계모형에서는 SO 2에 대한 자료를 제외하고 분석하여 제시하였다. 표 2에서 보는

바와 같이 대기중 부유분진의 농도가 100㎍/ ㎥ 증가할 때 일별 사망자수는 약 3 %가량 증가

되는 것을 알 수 있다. 비록 통계적으로 5 % 유의수준에서 유의하지는 않지만 외국에서의

기존 연구결과와 비교할 때 상관성의 크기에 있어서 일관성이 있음을 보이고 있다. 대기온

도의 경우 일반적으로 알려진 바와 같이 온도와 사망률의 관계가 직선형이 아니고 비선형으

로 U자 또는 J자 형태일 가능성을 제시하고 있다. 즉 사망률의 상대적 증가가 극단적인 기

상조건, 매우 덥거나 추운날에 이루어진다는 것을 보여주고 있다. 계절적인 요인으로는 여름

에 비하여 나머지 계절이 상대적으로 사망자 수가 증가함을 알 수 있으며, 연도가 증가될수

록 사망률도 증가하였던 것으로 나타났다. 연도와 사망률과의 관계에서 1991년에서 1994년

동안 울산시의 인구수가 비교적 안정적(약 720,000~740,000명)이었다는 것을 고려할 때 실질

적인 사망률의 증가가 발생하였음을 추측할 수 있다.

일반적으로 고령의 노약자 또는 어린 아동들이 환경오염을 비롯한 외부의 자극에 상대적

으로 더욱 민감하게 반응할 것이라고 알려져있다. 따라서 본 연구에서는 사망자를 연령에

따라 세집단으로 나누어 개별적으로 분석을 하였으며 그 결과를 표 3에 싣고 있다. 결과를

보면 노년층(60세 이상) 보다 성년층(15세 이상, 60세 미만)의 경우 분진의 영향이 커졌으며,

15세 미만의 아동들에 있어서 분진의 효과가 가장 커짐을 알 수 있다. 비록 통계적으로 유

의하지는 않았으나 연령군에 따라 분진의 효과가 일정한 방향으로 커지고 있다는 점이 유의

할 만 하다.

IV. 고찰

연구기간 본 연구대상 지역이었던 울산시의 대기오염도는 총부유분진과 아황산가스의 경

우 기준치를 초과하지 않았다. 이러한 오염도 수준은 기존의 연구대상지역과 비교할 때도

낮은 수준임을 알 수 있다. 이와 같은 점을 고려할 때 본 연구 결과, 총부유분진 농도 변화

에 따른 사망률의 변화량이 기존의 결과와 일관성을 보이고 있다는 점은 매우 시사할 만한

것이다. 일반적으로 환경역학 연구가 갖는 제한점으로는 혼란변수에 대한 통제가 충분히

이루어지지 않는 점과 대기오염물의 인체노출량을 추정하는데 있어서 개인노출량을 측정하

지 못하고 지역 대표값을 동일 지역내 인구 집단에 일괄적으로 적용함으로써 생길 수 있는



정보편견의 문제점 등을 들 수 있다. 그러나 이러한 제한된 조건에서도 지리적으로, 사회

경제학적 차원에서, 또는 기후 및 대기질 정도에서 차이를 보이는 여러 지역에서 수행된 역

학연구가 유사한 결과를 보인다는 점은 최근의 환경관련 연구수행에 있어서 원인적 상관성

을 유추하는데 매우 중요한 요소가 되며, 이러한 일관성이 대기오염 중 분진농도의 변화와

사망률간의 상관성이 편견에 의한 것이 아니라 실재하는 것임을 제시한다고 할 수 있다.

본 연구에서 아황산가스의 영향은 유의하지 않은 것으로 나타났으며, 통계적으로 부유분

진과 사망과의 상관성 추정에 영향을 미치지 않았다. 이러한 결론은 기존의 연구(Sch w artz

와 Dockery, 1992)에서 아황산가스의 사망에 대한 효과는 분진으로 인한 혼란변수에서 기인

된 것이라는 것과 일관된 것이다.

환경역학 연구에서 제한점으로 지적되는 사항의 하나는 타당성 있는 개인 노출평가와 관

련된 것이다. 본 연구도 울산시내의 대기오염도 자동측정망의 자료를 이용하여 개인노출자

료로 적용하는 반생태학(semi-ecological) 연구설계 방법을 적용하였다. 이러한 연구설계의

제한점으로 제시되는 것이 연구결과의 정보편견의 문제이다. 이와 관련하여 이번 연구에서

는 사망자를 사망당시의 연령에 따라 세집단으로 나누어 개별적인 분석을 하였다. 표 3에서

본 바와 같이 노년층에 비하여 사망당시의 연령이 낮아질수록 분진과 사망발생의 상관성이

커지는 것을 알 수 있다. 이러한 결과는 연령에 따라 하루동안 실외에서의 활동시간에 차이

가 있다는 점과 본 조사에서 적용한 노출평가 자료가 실외에서 측정된 대표 값이었다는 것

을 고려하면 일부분 설명이 가능하다고 할 수 있다. 일반적으로 노약자를 비롯하여 노년층

은 청장년층이나 아동들에 비하여 실외에서의 활동시간이 상대적으로 적을 것이다. 특히 평

균적으로 아동들의 실외활동 시간이 가장 많을 것이라는 가정이 큰 무리가 없다면 표 3을

해석하는데 무리가 없을 것이다. 즉 분진에 대한 개인노출량이 실외에 설치된 측정소의 자

료를 인용한 것이며, 개인적으로 연령에 따라 실외활동 시간에 차이를 보인다면 실외활동

시간이 많은 연령군이나 인구집단이 대기분진과 상관성이 보다 클 것이다.

역학연구에서는 두 가지 기본적인 변수, 즉 노출평가 자료와 건강영향평가 자료에 대한

측정과 이 들 변수들의 상관성을 분석하는 것이 일반적인 방법이다. 이번 연구에서 건강영

향평가 자료는 사망신고서에 따라 국립 통계청에서 작성한 사망자료를 기본으로 구축하였

다. 따라서 금번 연구결과의 타당성을 검증하는데 있어서 사망자료의 완전성 및 정확성을

고려하는 것은 매우 중요하다. 본 연구에서 대상으로 한 울산지역에서의 일평균 사망자 수

는 약 4∼5명으로서 울산시 총인구수가 대략 720,000∼760,000명인 것을 감안하면 매우 낮은

것임을 알 수 있다. 이러한 점은 외국에서 발표된 자료와의 비교에서도 확인할 수 있다. 표

4를 보면 울산시와 인구수가 비슷한 독일의 퀠른시의 경우 일평균 사망자수가 18명으로 울

산시 4.6명과 비교할 때 큰 차이가 남을 알 수 있다. 또 다른 비교는 국내 사망률이 대략

520명/ 100,000명이라고 가정할 때 울산시 인구를 고려하여 예측되는 일평균 사망자 수는 약

10명 정도이다. 따라서 이러한 차이에 대한 합리적인 설명은 본 연구 결과의 타당성을 검토

하는데 매우 중요한 부분이 된다. 본 연구에서 우선적으로 검토한 부분은 울산시민의 연령

구조와 본 연구에서 제외한 외인사로 인한 사망건수의 비율을 전국과 비교하는 것이었다.

표 5를 보면 예상하였던 바와 같이 울산시의 60세 이상 노인인구 비율이 전국과 비교하여

절반이하로 비교적 젊은 연령군으로 이루어졌음을 알 수 있다. 또한 외인사로 인한 비율도

22 %로 전국의 14 %보다 높음을 알 수 있다. 이외에도 사망자료의 누락을 고려할 수도 있으

나 최근의 국내 사망자료의 완전성이 사망신고율을 기준으로 90% 이상인 점을 감안하면 사

망자료의 누락으로 인한 영향은 미미할 것으로 생각된다(김일순, 1989).



대기오염과 사망과의 관계를 설명하는데 항상 고려되는 변수로는 대기온도와 습도 같은

기후조건과 계절적 특성 등(Styer 등, 1995)이 있는데 본 연구에는 이들에 대한 통제가 이루

어졌으므로 이로 인한 혼란편견의 가능성은 무시할 수 있다. 그러나 독감의 유행과 같은

변수에 대한 통제는 본 연구에서 이루어지지 않았으나 계절적 요인을 고려하는 것으로 편견

가능성을 최소화하였다고 할 수 있다.

향후 본 연구와 관련하여 보충되어야 할 분야는 대기 중 분진 측정을 더욱 세밀한 방법을

적용하여 정보편견을 줄이는 것이다. 따라서 총부유분진외 PM 1 0 / 2 .5와 같은 미세분진 측정

을 통한 상관성분석이 있어야 할 것이며 계절별 또는 지리적으로 분진의 화학적 구성 성분

의 차이를 비교 검토하는 것이 제안된다. 국내 사망자료 이용과 작성에 있어서의 신뢰성을

확보하여 su rveillan ce system으로서 사망자료가 이용될 수 있도록 하여야 한다. 또한 생물

학적 기전을 밝히기 위한 연구가 수행되어야 할 것이다. Seaton 등(1995)은 분진에 장기간

노출될 경우 결국 노출집단의 분진에 대한 민감도를 증가시켜 건강장애를 유발할 것으로 제

안하고 있다. 사망원인 중에서 심혈관계 질환으로 인한 사망이 대기 중 분진농도와 밀접한

상관성을 나타낸다는 보고도 있다(Bu rnett 등, 1995; Schw artz와 Morris, 1995; Peters 등,

1997). 이에 대하여 대기오염물질이 하기도 혹은 폐포에 손상을 일으켜서 혈액의 점도를 높

여서 심장질환으로 인한 사망을 증가시킨다는 가설을 제기하기도 한다(Seaton 등, 1995).

V. 결론

1952년 영국 런던에서의 대기오염 사건 이후 유럽과 미국을 비롯한 외국의 많은 국가에서

대기오염과 사망과의 상관성을 보이는 연구가 수행되었다. 특히 대기오염 중에서 분진의 경

우가 많은 주목을 받아왔으며 각 국가마다 정한 기준치이내의 오염도 수준에서도 조기사망

의 발생에 어느 정도 기여를 한다고 의심되어 왔다. 지금까지의 연구결과를 종합하면 대기

중 총부유분진이 100㎍/ ㎥ 증가할 때 3~5 %의 초과사망이 발생한다고 제시하고 있다. 이런

점에서 국내에서 울산시를 대상으로 수행된 연구 결과에서도 외국에서의 연구결과와 일관성

있게 나왔다는 점(총부유분진 100㎍/ ㎥ 증가시 3 %의 초과사망 발생)은 비록 통계적으로 유

의한 수준(α=0.05 수준)은 아니었으나 시사하는 바가 크다고 할 수 있다.

분진과 사망과의 상관성을 분석하기 위하여 대기 중 SO 2 농도와 기상조건 그리고 계절적

요인을 모두 통제하여 분석하였다. 계절적 요인으로는 여름이 상대적으로 사망발생이 다른

계절에 비하여 낮은 것으로 나타났다. 아황산가스의 경우는 최근 Schw artz (1994)가 제시한

바와 같이 사망발생에 독립적인 영향을 끼치기보다는 분진과의 상관성으로 인하여 실제로

상관성이 존재하기보다는 혼란편견의 결과라는 것이 본 연구에서도 확인할 수 있었다.

기존의 대기오염도와 일별 사망 자료를 이용하여 분석한 경우는 국내에서 처음 수행된 연

구로서 향후 환경역학 연구방법의 일 예를 제시한다는 점에서 그 의의가 있다고 생각된다.

향후 사망자료나 기존의 상시측정 자료를 잘 보완하여 이용한다면 연구 수행에 있어서 시간

과 경비를 절약하는데 매우 유용할 것이다.

따라서 본 연구는 기준치 이내의 대기오염도가 조기사망에 미치는 영향을 평가한 연구로

서 통계적으로 유의하지는 않았으나 기존의 연구결과와 비교할 때 분진과 사망발생의 상관

성 크기가 일관성 있게 나타났다. 따라서 지속적인 관찰과 자료수집을 통하여 이에 대한 재

평가가 이루어져야 하며, 울산시뿐 아니라 서울이나 부산을 비롯한 대도시를 대상으로 대기



중 총부유분진만이 아니라 미세분진(PM 1 0 / 2 .5)의 측정자료를 이용한 연구를 수행하여야 할

것이다.
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Table 1. Su m m ary in form ation on the distribu tion of d aily
m ortality, w eather, an d selected air p ollu tants in Ulsan,

1991-1994

Parameter
N u m ber
of d ays

Mean
(Stan d ard
deviation)

Death s/ d ay 1460 4.6 (2.2)
TSP1 (㎍/ ㎥) 1223 75.3 (32.1)
SO 2 (p p b) 1366 32.7 (13.7)
24-hr m ean tem p eratu re (℃) 1460 14.0 (8.5)
24-hr m ean hu m idity (%) 1460 65.7 (16.5)
1TSP: Total Su sp en d ed Particu late



Table 2. Poisson regression an alysis of d aily m ortality an d
total su sp en d ed p articu late u sin g GEE1 ap p roach , Ulsan,

1991-1994

Variable Estim ated Coefficient (SE1) RR1 (95 % CI1 )

Intercep t 1.13 (0.08) -

TSP1 (100㎍/ ㎥) 0.03 (0.02) 1.03 (0.99-1.07)

H ot d ay 2 0.06 (0.04) 1.07 (0.98-1.16)

Cold d ay 2 0.18 (0.12) 1.20 (0.94-1.53)

H u mid ay 3 0.09 (0.05) 1.09 (0.98-1.21)

Winter4 0.20 (0.03) 1.22 (1.14-1.30)

Sp rin g4 0.20 (0.05) 1.23 (1.11-1.34)

Fall4 0.12 (0.01) 1.13 (1.11-1.15)

92year 0.04 (0.00) 1.04 (1.04-1.04)

93year 0.14 (0.00) 1.15 (1.15-1.16)

94year 0.16 (0.02) 1.18 (1.14-1.21)
1GEE: Gen eralized Estim atin g Equ ation; SE: Stan d ard Error;
RR: Relative Risk; CI: Con fidence Interv al; an d TSP : Total
Su sp en ded Particu late
2H ot d ay>27.6℃; Cold d ay<0.8℃
3H u m id ay>90%
4 Winter : Dec, Jan, Feb; Sp rin g: Mar, Ap r, May; Fall : Sep , Oct,
N ov



Table 3. A dju sted relative risks (p er 100㎍/ ㎥ ch an ge in
TSP1) from Poisson regression u sin g GEE1 ap p roach in

d ifferent age grou p s

Grou p by age RR1 (95 % CI1 )
Average d aily

d eath s

All ages

Age≥60

Age<15 or A ge≥60

15≤A ge<60

Age<15

1.03 (0.99-1.07)

0.98 (0.96-1.01)

1.00 (0.98-1.02)

1.06 (0.94-1.20)

1.22 (0.86-1.73)

4.6

2.7

2.9

1.7

0.2
1TSP: Total Su sp en ded Particu late; GEE: Generalized
Estim atin g Equ ation; RR: Relative Risk s; an d CI:
Con fidence Interv al



Table 4. Com p arison s of d aily average death cou nts in
several cities

City Tim e p eriod Pop u lation
Average

d aily death s

Ath en s

Lon d on

Paris

Mexico City 1

Köln

Utah Cou nty

Philad elp hia

Ulsan

1987~1991

1987~1991

1987~1990

1990~1992

1977~1989

1985~1989

1973~1980

1991~1994

2,000,000

7,200,000

6,140,000

2,082,000

740,000

260,000

1,688,710

740,000

35

176

130

25

18

2.7

48.2

4.6
1Sou th east area of Mexico City



Table 5. Com p arison s of m ortality ch aracteristics betw een Ulsan an d
the w h ole cou ntry, 1994

Area
N u m ber of p op u lation

aged≥60 (%)
N u mber of d eath s

d efined as ICD 1 <800 (%)

Wh ole cou ntry
3,861,859/ 44,453,179

(8.7)
198,661/ 230,677

(86.1)

Ulsan
30,662/ 767,093

(4.0)
6,785/ 8,724

(77.8)
1 ICD : Intern ation al Classification of Death s, 9th


