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간접흡연이 성인의 폐기능에 미치는 영향

정윤령, 윤창호, 고혜진
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Effects of Passive Smoking on Pulmonary Function in Adults

Yun Ryung Jung, Chang Ho Youn, Hae Jin Ko

Department of Family Medicine, Kyungpook National University Hospital, Kyungpook National University 
School of Medicine, Daegu, Korea

Background: Passive smoking is an important worldwide public health issue. In many Korean studies, parental 
smoking has been reported to be associated with reduced pulmonary function in children. But few studies have 
evaluated the effects of passive smoking on pulmonary function in adults. Therefore, we looked into this associ-
ation in the study.
Methods: Participants in the study included non-smoking, healthy men (n=46) and women (n=326) from rural 
Korea enrolled from June to December 2006. Exposure to passive smoking was assessed by a self-ad-
ministered questionnaire, and standardized pulmonary function tests were performed.
Results: There were significant reductions in forced expiratory volume in 1 second (FEV1, % of predicted) and 
forced mean expiratory flow rate 25-75% (%) among the men exposed to passive smoke compared with those 
not exposed (55.7 vs 75.8, P=0.010; 33.9 vs 58.6, P=0.029, respectively). There were significant reductions in 
FEV1 among men exposed at both workplace and home compared with men exposed only at either workplace 
or home (42.8 vs 49.3, 64.6; P=0.034). No significant difference in pulmonary function was found between 
women exposed to passive smoke compared those not exposed. There were, however, reductions in FEV1 and 
FEV1/forced vital capacity among the women exposed at workplace. Regression analysis showed that passive 
smoking negatively affected lung function, which were not statistically significant.
Conclusions: Exposure to environmental tobacco smoke, particularly at the workplace, adversely affects pul-
monary function in adults.
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서 론

흡연의 해로움이 과학적으로 입증된 시기는 1950년대 

초반이었지만 간접흡연이 중요한 문제로 대두되기 시작한 

것은 오래되지 않은 일이다.1) 간접흡연(secondhand smoke, 
passive smoking)이란 비흡연자가 실내에서 담배연기의 연

소화합물에 노출되는 것으로 기존의 연구에서 보면 가정, 직

장, 교통수단에서의 폭로 등을 말하였으나, 최근에는 건강의 

중요성이 증대되면서 실외에서의 노출까지 포함하여 사용되

고 있다. 간접흡연은 외부로부터 흡연의 폭로(environmental 
tobacco smoke exposure)라고 불리기도 한다.2)

간접흡연의 해로움은 1980년대부터 조금씩 알려지기 시

작했고, 최근 더 많은 근거들이 보고되고 있다. 2006년 미

국에서 간접흡연에 대한 기존의 지식을 망라하여 The 
Health Consequences of Involuntary Exposure to Tobacco 
Smoke라는 제목의 Surgeon General Report가 발간되었다. 
간접흡연은 태아의 발육을 억제하고, 영아돌연사증후군을 

일으키며, 아동에서 기관지천식, 중이염을 유발한다. 또한 

간접흡연은 폐암을 비롯한 각종 암을 일으키고, 심혈관질

환과 뇌혈관 질환의 위험인자이다. 간접흡연은 폐에도 영
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향을 미쳐 기도폐쇄성 질환을 유발한다고 보고하고 있다.1)

이런 외국의 연구에 발맞춰 국내에서도 간접흡연에 대

한 연구가 활발히 진행 중이다. 국내 연구 경향을 보면 가

정에서 유아나 소아가 간접흡연에 폭로됨에 따른 영향이 

주 연구대상이었다.2) 그러나 간접흡연이 성인에 미치는 영

향에 대한 연구는 상대적으로 부족한 실정이다. 특히, 간접

흡연이 성인의 폐기능에 미치는 영향에 대한 연구는 외국

에서는 다각도로 이루어지고 있으나 국내에서는 이에 대

한 연구가 부족하다.
따라서 본 연구는 우리나라의 간접흡연에 노출되고 있

는 성인 비흡연자를 대상으로 간접흡연이 폐기능에 미치

는 영향을 성별과 노출되는 장소에 따라 분류하여 평가해 

보고자 하였다.

대상 및 방법

1. 대상

보건복지부 질병관리본부의 지원으로 국내 3개 의과대

학이 공동으로 참여하여 한국인 정상성인에서 만성병 관

련요인 파악을 위해 시행한 건강관리코호트사업의 일부로 

2006년 6월부터 12월까지 울진군 35세 이상 성인남자 319
명, 여자 688명, 총 1007명에 시행한 건강검진 검사 결과를 

이용하였다. 연구 시 환자의 기본인적사항과 과거력 등에 

대한 설문조사, 키, 몸무게, 허리둘레, 체지방 등의 신체계

측과 폐기능 검사, 혈액검사 등을 시행하였다.

2. 방법

1) 설문조사

설문조사는 지역 내에서 조사원을 정식 모집을 통하여 

업무에 대해 충분히 교육을 받은 설문조사원에 의해 시행

되어졌다. 설문조사원들은 직접면접을 통하여 대상자들의 

동의서를 받고 다른 조사와 병행하여 환자의 일반사항, 의
료이용 및 질병사항, 약물력, 가족력, 흡연 및 음주 습관사

항, 육체적 운동 및 활동사항에 대하여 작성하였다. 호흡기 

질환의 과거력 조사 시 각 질환으로 진단받거나 치료받은 

적 있는 지 구체적으로 질문하였으며, 호흡기 질환으로 현

재 치료중이거나 과거에 진단받고 치료받은 적이 있는 모

든 경우를 제외대상에 포함시켰다. 간접흡연과 관련된 설

문조사 질문사항은 다음과 같다. (1) 흡연 유무: 지금까지 

담배를 통틀어 20갑(400개비) 이상 피웠는가?, (2) 간접흡

연 유무: 현재 다른 사람이 피우는 담배 연기를 직접 맡는 

경우가 있는가?, (3) 간접흡연자에 한해서, 간접흡연 노출

장소: 집안 혹은 직장, (4) 간접흡연에 노출된 강도: 주1-2, 

3-4, 5-6, 매일, (5) 간접흡연에 노출된 기간: 몇 년, 몇 개월

인가?

2) 신체 계측 및 폐기능 검사

신체 검사로 검사복으로 갈아입고 측정한 신장과 체중

을 결과에 이용하였다. 폐기능 검사는 검사의 목적 및 절

차를 설명하고 폐기능 분석기(Pneumotrac, Vitalograph, 
Buckingham, UK)를 이용하여 시범을 보인 후 측정하였다. 
마우스피스를 입에 물고 처음에는 자연스럽게 호흡하다가 

최대한 들이쉰 다음 최대한 빨리 내쉰 상태를 6초간 유지

하고 다시 들이쉬는 과정을 통하여 forced vital capacity 
(FVC), forced expiratory volume in 1 second (FEV1), FEV1/ 
FVC, forced mean expiratory flow rate (FEF25-75%)를 3회 

이상 측정하여 얻은 가장 높은 값을 택하였다.

3. 통계분석

SPSS for window version 18.0 (PASW statistics 18.0)을 

이용하여 분석하였다. 비흡연자 남녀 각각에 따른 간접흡

연군과 비노출군의 특성 비교를 위해서 independent t-test, 
Pearson's χ2 test를 이용하였다. 남녀 중 간접흡연에 노출된 

사람들의 노출된 장소에 따른 비교를 위하여 Kruskal-Wallis 
test를 이용하였다. 간접흡연이 폐기능에 미치는 영향을 알

아보기 위해서 linear regression analysis를 사용하였으며, 
P 값이 0.05 미만이면 통계적으로 의미 있는 것으로 정의

하였다.

결 과

1. 일반적 특성

1007명의 연구대상자 중, 폐기능 검사를 시행하지 않은 

485명과 흡연자(설문조사 당시까지 담배를 20갑(400개비) 
이상 피웠을 경우, 흡연자로 간주함) 131명을 제외하였고, 
현재 또는 과거 폐질환의 과거력이 있는 19명(결핵 8명, 천
식 6명, 만성기관지염 5명)을 제외하였다. 최종 연구 대상자

는 비흡연자 372명(남자 46명, 여자 326명)으로 선정하였다.
연구 대상자 중 남성은 46명으로 평균 나이는 56.4세, 간

접흡연에 노출된 사람은 15명(32.6%)이었다. 여성은 326명
으로 평균 나이는 53.7세, 간접흡연에 노출된 사람은 134명
(41.1%)이었다(Table 1).

2. 간접흡연의 특성

남성 간접흡연자 15명 중 집에서 노출된다고 대답한 대
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Table 2. Characteristics of passive smoking
Male, N (%) Female, N (%)

Frequency of passive smoking at home
  1-2 times/wk 3/7 (42.9) 18/103 (17.5)
  3-4 times/wk 2/7 (28.6) 11/103 (10.7)
  5-6 times/wk 2/7 (28.6) 6/103 (5.8)
  Everyday 0/7 (0.0) 65/103 (63.1)
  Unknown 0/7 (0.0) 3/103 (2.9)
Duration of passive smoking at home
  ≤10 min/day 2/7 (28.6) 28/103 (27.2)
  11-60 min/day 0/7 (0.0) 11/103 (10.7)
  61-600 min/day 1/7 (14.3) 9/103 (8.7)
  Unknown 4/7 (57.1) 55/103 (53.4)
Frequency of passive smoking at work place
  1-2 times/wk 6/12 (50.0) 16/63 (25.4)
  3-4 times/wk 5/12 (41.7) 12/63 (19.0)
  5-6 times/wk 0/12 (0.0) 2/63 (3.2)
  Everyday 1/12 (8.3) 20/63 (31.7)
  Unknown 0/12 (0.0) 13/63 (20.6)
Duration of passive smoking at work place
  ≤10 min/day 4/12 (33.3) 12/63 (19.0)
  11-60 min/day 1/12 (8.3) 6/63 (9.5)
  61-600 min/day 2/12 (16.7) 4/63 (6.3)
  Unknown 5/12 (41.7) 41/63 (65.1)
Total duration of passive smoking
  ≤10 yr 1/15 (6.7) 11/134 (8.2)
  11-20 yr 2/15 (13.3) 17/134 (12.7)
  21-30 yr 3/15 (20.0) 24/134 (17.9)
  31-40 yr 1/15 (6.7) 8/134 (6.0)
  41-50 yr 0/15 (0.0) 3/134 (2.2)
  Unknown 8/15 (53.3) 69/134 (51.5)

Table 3. Comparison of pulmonary function test values of 
passive smokers and non-exposed malesa

Non-exposed
(n=31)

Passive smokers
(n=15) Pb

Age, y 58.4±8.2 52.3±5.7 0.013
FVC, % of pred 92.1±14.9 84.9±26.3 0.337
FEV1, % of pred 75.8±24.9 55.7±21.4 0.010
FEV1/FVC, % 82.5±23.4 68.1±21.6 0.051
FEF25-75%, % 58.6±37.6 33.9±27.5 0.029

Abbreviations: FVC, forced vital capacity; pred, predicted value;
FEV1, forced expiratory volume in 1 second; FEF25-75%, forced mean 
expiratory flow rate 25-75%.
aData are presented as mean±SD unless otherwise indicated.
bCalculated by independent t-test.

Table 1. General characteristics of study subjectsa

Male (n=46) Female (n=326)
Age, y  56.4±7.9  53.7±8.1
Height, cm 167.4±5.4 154.9±5.2
Weight, kg  70.1±7.9  58.2±7.8
Regular exerciseb

  No   20 (43.5)   144 (44.2)
  Yes   26 (56.5)   182 (55.8)
PFT
  FVC, % of pred  89.7±19.4  88.8±17.0
  FEV1, % of pred  69.3±25.4  68.6±23.9
  FEV1/FVC, %  77.8±23.6  77.6±24.4
  FEF25-75%, %  50.5±36.3  50.4±36.5
Passive smoking
  Non-exposed   31 (67.4)    92 (58.9)
  Exposed   15 (32.6)   134 (41.1)

Abbreviations: PFT, pulmonary function tests; FVC, forced vital 
capacity; pred, predicted value; FEV1, forced expiratory volume in 1 
second; FEF25-75%, forced mean expiratory flow rate 25-75%.
aData are presented as mean±SD or N (%) unless otherwise indicated.
bDefined as exercising regularly, more than 30 minutes a day and more
than 3 times a week.

상자는 7명이었고 47.9%가 주 1-2회 정도의 노출이며 

28.6%는 하루 10분 이내로 노출된다고 대답하였다. 직장

에서 간접흡연에 노출되는 남성은 12명이었으며 50%가 

주 1-2회 정도, 33.3%가 하루 10분 이내라고 대답하였다. 
여성 간접흡연자 134명 중 집에서 간접흡연에 노출되는 대

상자는 103명이었고 63.1%가 매일 노출되며 27.2%가 하

루 10분 이내 노출되었다. 직장에서 노출되는 대상자는 63
명이었고 매일 노출되는 비율 31.7%였고 하루 10분 이내 

노출 비율이 19%로 가장 많았다(Table 2).

2. 남성에서 간접흡연 노출군과 비노출군의 폐기능 비교

FEV1 (% of predicted)은 간접흡연군이 55.7으로 비노출

군 75.8에 비해 유의하게 낮았고(P=0.010), FEF25-75% (%)은 

간접흡연군이 33.9으로 비노출군 58.6에 비해 유의하게 낮

게 나타났다(P=0.029). FVC (% of predicted)와 FEV1/FVC 
(%)에서는 비흡연군에 비해 간접흡연군에서 낮은 수치를 

보였으나 통계적으로 유의하지는 않았다(Table 3).

3. 남성에서 간접흡연 노출 장소에 따른 폐기능 비교

남성 간접흡연군을 노출장소에 따라 집에서 노출된 군

(H+W-), 직장에서 노출된 군(H-W+), 집과 직장 모두에서 

노출된 군(H+W+)으로 나누어 비노출군(H-W-)과 비교하

였다. H+W-이 3명, H-W+이 8명, H+W+이 4명으로 조사

되었다. FEV1 (% of predicted)은 비노출군은 75.8인 데 비

해 H+W-, H-W+, H+W+이 각각 49.3, 64.6, 42.8로, 간접

흡연에 노출된 세 군에서 모두 더 낮은 수치를 보였으며 

집이나 직장 한 곳에 노출된 군보다 집과 직장 모두에서 

노출된 군이 FEV1이 더 낮은 수치를 보이며 통계적으로 

유의하였다(P=0.034). FVC, FEV1/FVC, FEF25-75%에서는 

간접흡연에 노출된 세 군이 전반적으로 낮은 수치를 보였

으나 통계적으로 유의하지는 않았다. 사후검정 시 FEV1, 
FEV1/FVC, FEF25-75%에서 H-W-과 H+W+ 간의 관계가 

유의하였다(각각 P=0.015, 0.049, 0.020) (Table 4).
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Table 4. Comparison of pulmonary function test values of non-exposed and subgroups of passive smokers in malesa

Non-exposed (n=31) H+W-b (n=3) H-W+c (n=8) H+W+d (n=4) Pe

Age, y  58.4±8.2 54.7±2.1 48.4±4.7 58.5±1.3 0.010
FVC, % of pred  92.1±14.9 75.7±40.8 92.8±20.5 76.0±28.1 0.554
FEV1, % of pred 75.8±24.8 49.3±37.9 64.6±13.1 42.8±17.3 0.034
FEV1/FVC, % 82.5±23.4 73.7±43.1 71.9±14.6 56.3±13.8 0.154
FEF25-75%, % 58.6±37.6 47.0±58.1 36.8±17.4 18.3±7.5a 0.062

Abbreviations: FVC, forced vital capacity; pred, predicted value; FEV1, forced expiratory volume in 1 second; FEF25-75%, forced mean expiratory 
flow rate 25-75%.
aData are presented as mean±SD unless otherwise indicated.
bH+W- denotes passive smokers exposed at home only.
cH-W+ denotes passive smokers exposed at work only.
dH+W+ denotes passive smokers exposed both at home and work.
eCalculated by Kruskal-Wallis test.

Table 5. Comparison of pulmonary function test values of passive smokers and non-exposed femalesa

Non-exposed (n=192) Passive smokers (n=134) Pb

Age, y 54.6±8.4 52.5±7.4 0.033
FVC, % of pred 88.0±17.2 89.8±16.6 0.343
FEV1, % of pred 69.5±23.6 67.3±24.2 0.394
FEV1/FVC, % 79.5±24.3 74.8±24.3 0.092
FEF25-75%, ,% 52.1±36.2 48.1±37.0 0.330

Abbreviations: FVC, forced vital capacity; pred, predicted value; FEV1, forced expiratory volume in 1 second; FEF25-75%, forced mean expiratory 
flow rate 25-75%.
aData are presented as mean±SD unless otherwise indicated.
bCalculated by independent t-test.

Table 6. Comparison of pulmonary function test values of non-exposed and subgroups of passive smokers in femalesa

Non-exposed (n=192) H+W-b (n=71) H-W+c (n=31) H+W+d (n=32) Pe

Age, y 54.5±8.4 54.5±7.8 49.3±6.9 51.7±5.2 0.004
FVC, % of pred 88.0±17.2 92.5±15.2 81.8±15.7 91.7±18.2 0.019
FEV1, % of pred 69.5±23.6 73.2±20.3 57.8±29.8 63.3±23.3 0.029
FEV1/FVC, % 79.5±24.3 79.8±20.8 68.4±29.5 70.1±23.3 0.064
FEF25-75%, % 52.1±36.2 53.2±36.4 41.4±36.9 43.2±37.7 0.066

Abbreviations; FVC, forced vital capacity; pred, predicted value; FEV1, forced expiratory volume in 1 second; FEF25-75%, forced mean expiratory 
flow rate 25-75%.
aData are presented as mean±SD unless otherwise indicated.
bH+W- denotes passive smokers exposed at home only.
cH-W+ denotes passive smokers exposed at work only.
dH+W+ denotes passive smokers exposed both at home and work.
eCalculated by Kruskal-Wallis test.

4. 여성에서 간접흡연 노출군과 비노출군의 폐기능 비교

FEV1 (% of predicted), FEV1/FVC (%), FEF25-75% (%)
는 간접흡연군이 각각 67.3, 74.8, 48.1, 비노출군이 각각 

69.5, 79.5, 52.1로 간접흡연군에서 낮은 수치를 보였으나 

통계적으로 유의하지는 않았다(Table 5).

5. 여성에서 간접흡연 노출 장소에 따른 폐기능 비교

여성 간접흡연군을 노출장소에 따라 그룹을 나누어 비

교하였다. H+W-이 71명, H-W+이 31명, H+W+이 32명으

로 조사되었다. FVC, FEV1은 전반적으로 직장에서 노출

된 군에서 낮은 수치를 보였으며, 통계적으로 유의하였다

(각각 P=0.019, 0.029). FEV1/FVC, FEF25-75%에서는 각 군 

간에 유의한 차이를 보이지 않았다. 사후검정 시 FVC는 

H+W-와 H-W+, H+W-와 H+W+ 간의 관계가 유의하였

고(각각 P=0.003, 0.022), FEV1은 H-W-와 H-W+, H+W-와 

H-W+, H+W-와 H+W+ 간의 관계가 유의하였다(각각 

P=0.037, 0.015, 0.025). FEV1/FVC에서는 H-W-와 H+W+, 
H+W-와 H+W+ 간의 관계가 유의하였고(각각 P=0.045, 
0.046), FEF25-75%에서는 H-W-와 H-W+ 간의 관계가 유의

하였다(P=0.043) (Table 6).
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Table 7. Effects of passive smoking on pulmonary function in adults
Men Women

β S.E P β S.E P
Simple linear regression analysis

FVC  -7.198  6.070 0.242 1.810 1.908 0.343
FEV1 -20.073  7.482 0.010 -2.295 2.688 0.394
FEV1/FVC -14.417  7.188 0.051 -4.612 2.7332 0.092
FEF25-75% -24.682 10.912 0.029 -4.006 4.107 0.330

Multiple linear regression analysisa

FVC  -5.282  6.955 0.452 1.804 1.904 0.344
FEV1 -16.152  8.202 0.056 -2.444 2.703 0.367
FEV1/FVC -11.262  7.921 0.163 -4.691 2.755 0.090
FEF25-75% -18.868 12.068 0.126 -4.167 4.125 0.313

Abbreviations: S.E, standard error; FVC, forced vital capacity; FEV1, forced expiratory volume in 1 second; FEF25-75%, forced mean expiratory flow 
rate 25-75%.
aAdjusted for age, height, weight, and exercise.

6. 간접흡연이 폐기능에 미치는 영향

간접흡연이 폐기능에 미치는 영향을 알아보고자 회귀분

석을 시행하였다. 남성에서 다른 요인을 보정하지 않고 분

석하였을 때 간접흡연과 폐기능은 모두 음의 상관관계를 

보였다. 간접흡연과 FEV1, FEF25-75%는 통계적으로 유의하

였으나 FVC, FEV1/FVC는 유의하지 않았다. 폐기능에 영

향을 줄 수 있는 요인을 보정한 다중회귀분석에서는 통계

적으로 유의한 결과를 보이지 않았다. 여성에서는 단순회

귀분석과 다중회귀분석 모두에서 통계적으로 유의한 결과

를 보이지 않았다(Table 7).

고 찰

본 연구는 성인에서 간접흡연이 폐기능에 미치는 영향

을 알기 위하여 시행한 연구로, 간접흡연이 남녀 모두에서 

폐기능 저하를 유발할 수 있으며 간접흡연이 노출된 장소

에 따라 그 정도가 다를 수 있음을 확인하였다.
흡연이 사람의 건강에 미치는 여러 악영향에 대해서는 

이미 잘 알려져 있다. 그리고 그 중에서도 흡연이 성인 폐

기능에 미치는 영향에 대해서는 여러 연구에서 보고하고 

있다. Dockery 등3)은 흡연하는 성인에서 비흡연자에 비해 

FEV1이 더 감소하는 것을 보고하였으며, 특히, 성인 남성

이 여성보다 더 많이 감소하는 것으로 보고했다. 최근 들

어서는 간접흡연의 영향에 대한 관심 또한 증가하고 있다. 
간접흡연이 중요한 건강 문제로 대두되면서 외국에서 간

접흡연이 소아의 건강에 미치는 영향에 대해 관심을 가지

게 되었다. 많은 외국 연구에서 부모의 간접흡연이 소아의 

폐기능의 감소를 가져온다고 보고하고 있다. 남아에서는 

FEV1
4-6), FVC4)가 감소하고, 여아에서는 FEF25-75%

4,7,8)가 감

소하는 것으로 나타났으며, 양성에서 다 감소하는 경향도 

보였다.9) 그러나 어떤 연구에서는 부모의 흡연이 소아의 

폐기능에 의미 있게 영향을 미치지는 않는 것으로 보고하

기도 했다. 또한 보고자에 따라 상이한 결과를 보이기도 

했다.6,10) 국내에서도 부모의 간접흡연이 소아의 폐기능에 

미치는 영향에 대해 활발히 연구 중이다.11-14)

간접흡연이 소아뿐만 아니라 성인의 폐기능에 미치는 

영향에 대해서도 연구가 보고되고 있다. White와 Froeb15)

는 간접흡연에 노출된 사람들이 비노출된 사람들보다 

FEF25-75%가 14% 감소된 수치를 보여 소기도 기능에 문제

가 생기는 것으로 보고했다. 그리고 Masjedi 등16)은 성인 

남녀를 대상으로 집과 직장에서 간접흡연에 노출되었을 

때 폐기능에 미치는 영향에 대해 연구하였다. 그 결과 간

접흡연에 노출된 성인 남성이 폐기능에서 FEV1 5.7%, 
FVC 4.6%, FEF25-75% 9.9%로 의미 있게 감소하였으며 여

성에서는 큰 차이가 없는 것으로 나타났고 성인 남성의 경

우 집보다 직장에 노출되었을 때 폐기능이 더 감소하는 것

으로 보고하였다. 이에 반해 여러 다른 연구에서는 간접흡

연에 노출된 성인에 있어 폐기능에 의미 있는 감소가 없는 

것으로 보고하기도 했다.8,17,18)

본 연구에서는 남성에서 비노출군과 간접흡연군의 

FEV1, FEF25-75% (%)에서 유의한 차이를 보여, 간접흡연군

의 폐기능이 의미 있게 감소하는 것으로 나타났다. 그리고 

집이나 직장, 그리고 두 장소에서 다 노출된 군, 즉 세 군

에서 모두 더 낮은 수치를 보였으며 집이나 직장 한 곳에

서 노출되는 경우보다 집과 직장 모두에서 노출된 경우 

FEV1이 의미 있게 감소하였다. 특히 비노출군에 비해 집

과 직장 모두에서 노출된 군에서 FEV1, FEV1/FVC, 
FEF25-75%가 유의하게 감소하였음을 확인하였다. 그리고 

통계적으로 유의한 수준에 도달하지는 못했지만 나머지 

폐기능 검사 항목에서 대체적으로 집보다 직장에서 노출

된 경우 폐기능이 더 감소하는 경향을 보였다. 이에 반해 

여성에서는 간접흡연군과 비노출군의 비교에서는 폐기능

에 통계적으로 유의한 차이를 보이지는 않았으나, 집에서
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만 노출된 군에 비해 직장에서 노출된 경우나 집과 직장 

모두에서 노출된 경우 FEV1, FEV11/FVC, FEF25-75%이 유

의하게 더 낮음을 확인할 수 있었다.
남성에서는 간접흡연에 노출된 경우 폐기능이 더 감소

하는 반면 여성에서는 의미 있는 감소를 보이지 않았는데, 
이는 간접흡연에 노출된 장소와도 연관이 있을 것으로 보

인다. 남성의 경우 직장에서만 노출된 군, 직장과 집 모두

에서 노출된 군, 즉 직장과 연관된 군이 간접흡연군 15명 

중 12명을 차지하는 반면에, 여성에서는 134명 중 63명에 

불과하다. 대개 집보다는 직장에 흡연자가 더 많이 분포하

며, 담배연기 외에도 유해 가스나 대기 오염에 노출될 가

능성이 더 높은데, 여성의 경우 간접흡연에 노출된 장소가 

직장보다는 가정에서 많은 것도 폐기능 차이에 영향을 주

었을 것으로 보인다.
이 연구의 제한점으로는 간접흡연 노출량의 정도를 설

문조사에 의해 얻음으로써 실제 노출량을 객관적 지표로

써 평가하지 못했다는 것이다. 최근에는 간접흡연폭로를 

추정하기 위해 요 코니틴 농도와 같은 여러 생체지표들을 

이용하여 폭로양을 정량화하여 측정오류를 줄이기도 하는

데, 이와 같은 생체지표를 이용한 연구도 필요할 것으로 

보인다. 또한, 간접흡연의 기간에 대해 응답하지 않거나 모

른다고 답한 수검자가 많아, 제대로 반영하지 못한 것도 

문제이다. 그리고 대상자 중 여성이 326명임에 비해 남성

은 46명으로 적은 것도 제한점이라 할 수 있겠다. 이는 남

성이 상대적으로 흡연자가 많아서 나타난 결과로 좀 더 많

은 남성에서 연구를 시행해 보는 것이 필요하겠다. 마지막

으로 폐기능에 영향을 미치는 폐질환자를 제외시키고 나

이, 신장, 운동 인자를 보정하였으나, 그 외에도 폐기능에 

영향을 미치는 대기오염19)이나 직업적 유해가스(charcol 
등)20), 부엌에서 발생하는 가스(cooking gas)5,21) 등은 보정

하지 못했다는 제한점이 있다.
국내에서는 간접흡연이 성인의 폐기능에 미치는 영향에 

대해 연구가 아직 시행된 적이 없으며, 주로 천식 아동에

서 부모의 간접흡연이 환아의 폐기능에 미치는 영향에 대

한 연구만 있을 뿐이다. 2006년 한국 갤럽과 보건복지부의 

조사 자료에 의하면 성인 남성의 흡연율이 44%로 높은 상

황으로 성인의 간접흡연 노출도 간과할 수 없는 상황이다. 
이에 본 연구는 성인 남녀를 대상으로 했다는데 의의가 있

으며, 비교적 많은 수검자를 대상으로 연구를 시행하여 의

미 있는 결과를 얻을 수 있었다. 게다가 폐기능에 영향을 

미칠 수 있는 각종 폐질환, 즉 결핵, 천식, 만성기관지염을 

앓은 과거력이 있거나 현재 앓고 있는 환자를 연구 대상에

서 제외시킴으로써 비흡연자에서 간접흡연이 미치는 영향

을 좀 더 정확하게 알아볼 수 있었다.
결론적으로 본 연구 결과 간접흡연에 노출된 성인에서 

폐기능이 의미 있는 감소를 보였으며, 특히 직장에서 노출

된 경우 더 많은 감소를 나타내었다. 간접흡연의 노출을 

막기 위해 흡연규제가 더욱 필요하겠으며 직장 및 공공장

소에서의 금연 구역 확대 등 여러 조치가 필요하겠다.

요 약

연구배경: 간접흡연이 중요한 건강상의 문제로 대두되

고 있다. 국내에서 간접흡연이 소아의 폐기능에 미치는 영

향에 대한 연구는 활발히 이루어지고 있으나, 성인의 폐기

능에 미치는 영향에 대한 연구는 부족하여 본 연구를 시행

하게 되었다.
방법: 2006년 6월부터 12월까지 일개 지역 35세 이상 성

인남성 319명, 여성 688명, 총 1007명 중 폐기능검사를 시

행하지 않은 수검자, 흡연자, 폐질환자를 제외한 남성 46
명, 여성 326명을 대상으로 하였다. 연구대상자의 기본 정

보 및 간접흡연에 관한 사항은 설문조사를 통해 수집하였

으며, 신체 검사 및 폐기능 검사를 시행하였다. 비노출군과 

간접흡연군의 폐기능을 비교하고, 간접흡연 노출 위치에 

따라 폐기능을 비교하였다.
결과: 남성에서 간접흡연군과 비노출군의 forced ex-

piratory volume in 1 second (FEV1, % of predicted)는 각

각 55.7, 75.8 (P=0.010)이었고, forced mean expiratory flow 
rate 25-75% (%)는 각각 33.9, 58.6 (P=0.029)이었다. 그리

고 집이나 직장, 그리고 두 장소에서 다 노출된 군, 세 군

으로 분류했을 때, FEV1이 집이나 직장 한 곳에서 노출되

는 경우(집에서만 노출 시 49.3, 직장에서만 노출 시 64.6)
보다 집과 직장 모두에서 노출된 경우 42.8로 의미 있게 감

소하였다(P=0.034). 여성에서는 간접흡연군과 비노출군에

서 폐기능의 유의한 차이는 없었으나, FEV1은 집에서만 

노출 시 92.5, 회사에서만 노출 시 81.8, 모두에서 노출된 

경우 91.7 (P=0.019)이었고 FEV1/forced vital capacity (%)
는 각각 73.2, 57.8, 63.3 (P=0.029)으로 회사에서 노출된 군

에서 유의하게 낮은 결과를 보였다.
결론: 간접흡연에 노출된 성인에서 폐기능이 의미 있는 

감소를 보였으며, 특히 직장에서 노출된 경우 더 많은 감

소를 보였다.

중심단어: 간접흡연, 폐기능, 성인, 직장
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