
 

   

Subjective Health Assessment 
of Elderly Agricultural Worker 

ABSTRACT 

Objective: The purpose of this study was to survey of the subjective health status of the elderly farmer. Background: With 
increase of aged population, the health of the elderly farmer has become main concerns of the elderly in the rural 
community. For the effects of the factors related to quality of life, subjective health condition showed the largest influence. 
Method: The survey was conducted by 326 elderly farmers aged 50 and older in rural areas through structured 
questionnaires. Survey questionnaire consisted items of general characteristics, health-related life habits, levels of stress 
(SF-PWI), symptom of musculoskeletal diseases and general level of health (SF-36). For the data analysis, SPSS 19.0K was 
used, and analysis was conducted by using frequency, percentage, mean, and standard deviation. For the symptom 
prevalence of musculoskeletal disorders and comparison of average level of health, chi-square test and t-test were used. 
Results: The results of the study are as follows. It was shown that the symptom prevalence of musculoskeletal disorders 
had a significant difference in gender (p<0.01). Frequency analysis on presence of musculoskeletal symptoms in each part 
of body showed that leg/knee region was 28.1%, back region was 26.6%, shoulder region was 18.0%, arm/elbow region 
was 11.9%, hand/wrist region was 8.2% and neck region was 7.2%. According to comparison of average level of health, a 
social functioning were the highest as score 87.3, followed by mental health (65.6) and role limitation-emotional (65.5). 
Conclusion: Health promotion program for the elderly and female in the rural are needed. Application: The survey of the 
subjective health status of the elderly should be used for planning factors to make a health improvement plan in elderly 
farmer. 
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1. Introduction 

농작업은 소수의 인원이 다양하고 과도한 작업을 수행해

야 하는 열악한 작업조건을 가지고 있고, 특히나 사회적 특

성상 농작업 인구의 고령화로 인하여 근골격계 질환과 같

은 직업성 질환의 심각성이 다른 산업 분야에 비해 상당히 

크다고 예상할 수 있다. 또한 예측하기 어려운 작업환경과 

자세로 인하여 그 심각성은 날로 심화되고 있는 실정이다. 

다른 측면으로는 농작업을 운영하는 농업인들의 경우, 사

업자 단체가 아닌 개인으로 대부분 운영되기 때문에 농작

업으로 인해 발생되는 재해 및 질병에 대한 실태 파악에 

어려움이 있다. 특히, 고령 농업인의 경우 농업인을 대상으

로 시행되는 사회적 보상제도 또는 조사의 사각지대에 다

수 분포되어 있으므로 보다 적극적인 조사가 필요하다고 

사료된다. 

고령자 통계를 살펴보면, 2012년 총인구에서 65세 이상 

고령자가 차지하는 비중은 11.8%로 1970년 3.1%에서 지속

적으로 증가하여 2030년 24.3%, 2050년 37.4% 수준에 이를 

것으로 전망된다. 또한, 국내 농촌의 노인 인구 비율이 

2001년 24.4%에서 2006년 30.8%로 증가하여 이미 초고령화 

사회로 접어들었으며 농촌의 노인 집중화 현상이 계속 심

화되고 있는 실정이다. ‘2012 고령자통계’에서 도시와 농어

촌지역의 65세 이상 고령자를 대상으로 생활 및 의식 차이

를 비교한 결과를 살펴보면, 자신의 건강상태가 나쁘다고 

응답한 고령자는 농어촌지역이 56.0%로 도시지역 46.3%에 

비해 9.7% 더 높게 나타났으며, 운동을 규칙적으로 실천한

다고 응답한 비율도 농어촌지역의 고령자가 23.8%로 도시

지역 고령자의 43.7% 보다 더 낮은 것으로 나타났다

(Statistics Korea, 2012). 

농촌의 경우 영농의 기계화가 이루어지면서 농업인이 직

접 수행하는 노동은 과거에 비하여 감소되고 있지만 농작

업 시의 불편한 자세, 반복적인 동작, 그리고 과도한 힘의 

사용 등에 기인하여 만성적인 농부증과 하우스증 등의 다

양한 질병이 현저하게 나타나고 있으며(Park et al., 1994), 만

성질환 중 특히 가장 많은 부분을 차지하고 있는 근골격계 

질환의 경우는 다양한 연령에서 발생하고 의학적뿐만 아니

라 사회적인 관심에서도 건강관련 삶의 질의 중요성이 대

두되고 있다(Jaeng, 2006). 



 

 

건강과 생활만족도에 대한 연구를 살펴보면, 노인의 주

관적 건강상태가 나쁠수록 삶의 질이 낮은 것으로 나타났

으며 삶의 질에 주관적 건강상태가 가장 큰 영향을 미치는 

것으로 나타났다(Lee, 2010). 또한, 수입, 운동, 영양불량, 질

환수, 심장질환, 뇌혈관질환, 낙상, 일상생활 수행능력, 도구

적인 일상생활 수행능력, 우울증, 사회적 지원이 주관적 건

강상태와 유의한 관계를 보였다(Lee et al., 2002) 노인의 주

관적 건강평가에 특히 질병과 신체적·정신적 기능상태가 

중요한 영향을 미치는 것을 고려할 때 노인에 있어서 질병

예방과 건강증진이 중요함을 알 수 있다(Lee et al., 1998). 

노인이 스스로 인식하는 건강의 구성 요소를 파악하는 

과정은 노인의 보건·복지 욕구수준을 유추해 볼 수 있다

는 점에서 중요하다고 지적된다(Oh, 2001). 또한, 주관적 건

강평가는 몇몇의 건강과 관련된 자료의 예측인자로서 광범

위하게 연구되어 의료이용률, 장애율 등의 강력한 예측인

자로 알려져 있다(Miilunpalo et al., 1997, Farmer and Ferraro, 

2010). 특히 정책기획 및 결정자가 유용하게 사용할 수 있

는 건강지표로 몇몇의 연구에서 건강상태를 부정적으로 평

가할수록 사망률이 증가하는 것을 보여주었다(Idler et al., 

1991, MaCallumk et al., 1994, Idler et al., 1997, Bergner, 1985). 

따라서, 본 연구는 농촌지역에 거주하는 고령 농업인을 

대상으로 주관적 건강실태에 대해 조사하여 분석하고 이에 

따른 결과를 고령 농업인의 신체기능을 고려한 정책적, 사

회적 개선의 기초자료로 제공하고자 한다. 

2. Method 

2.1 Survey subjects 

본 연구의 조사 대상은 강원도·경기도·경상남도·경상

북도·충청북도 지역의 농작업 안전모델 시범마을 10개 마

을에서 50세 이상 고령 농업인 326명을 대상으로 현장방문

을 통하여 조사하였다.  

Table 1은 조사 대상자의 통계적 변인을 나타내고 있다. 

조사결과 분석에서는 65세를 기준으로 준고령 농업인

(50~64세)과 고령 농업인(65세 이상)으로 정의하였고, 조사 

대상자는 총 326명으로 남자 159명(48.8%), 여자 167명

(51.2%)이였으며, 이 중 준고령자 107명(32.8%), 고령자 219

명(67.2%)이었다. 

 
 
 
 
 

Table 1. Characteristics of survey subjects (n=326) 

 
남성 여성 전체

인원
(명)

비율
(%)

인원
(명) 

비율
(%) 

인원
(명)

비율
(%)

준고령자 53 33.3 54 32.3 107 32.8
고 령 자 106 66.7 113 67.7 219 67.2
전    체 159 48.8 167 51.2 326 100

평균연령(yr)
±S.D 68.8±7.6 68.3±6.8 68.5±7.2 

 2.2 Survey method 

본 조사연구는 여러 조사원이 함께 수행하여야 하므로 

설문 및 면접조사에 대한 교육을 통하여 모든 조사원들 간

에 연구목적 및 내용을 충분히 공유하였다. 조사방법에 대

한 교육은 조사원들 간의 차이로 야기될 수 있는 오차를 

최소화하기 위하여 예비조사를 수행 후 평가교육을 실시하

고 설문 및 면접조사에 대한 방법을 서로 공유하며, 조사를 

수행하는 동안에도 정기적인 교육을 실시하였다. 

2.3 Research topic 

설문조사는 일반적 특성, 건강관련 생활습관, 스트레스 

수준, 근골격계 질환 증상 조사, 일반적 건강수준 등에 대

하여 조사하였다. 

건강관련 생활습관에서는 운동·흡연여부 및 알코올 의

존도에 대한 조사가 이루어졌다. 

스트레스 수준 평가는 일반인의 정신건강 수준의 측정을 

위해 장세진의 PWI (Psychosocial Well-being Index)를 기초로 

개발된 18문항의 단축형 SF-PWI를 사용하였다. SF-PWI는 4

점 척도(0-1-2-3)로 응답하도록 하였으며, 총점을 합하여 스

트레스 수준을 측정하였다. 높은 점수는 스트레스가 높음

을 의미하며, 조사 대상자의 사회심리적 스트레스의 실태

를 파악하기 위하여 스트레스 점수를 기준에 따라 0~8점까

지를 건강군, 9~26점까지를 잠재적 스트레스군, 그리고 27

점 이상을 고위험 스트레스군의 세 집단으로 구분하여 주

요 범주 별 분포를 분석하였다. 

일반적 건강수준 측정 조사도구는 건강수준을 평가하기 

위해 기능수준(functional status), 안녕수준(well-being), 전반적

인 건강평가(overall evaluation of health) 등 3개 영역으로 구

분하여 조사하였다. 설문지 구성은 Table 2와 같으며, 9개 하

부영역의 총 36문항으로 구성되어 있다. 

근골격계 질환 증상조사는 증상 조사표를 이용하여 신체 

각 부위에 따라 증상유무, 증상빈도, 증상지속, 통증 정도 

등을 조사하였다. 근골격계 질환 유병률은 미국 국립산업

안전 보건연구원(NIOSH)의 기준에 따라 구하였다. 증상의 

유병률은 다음과 같다. 

- 증상 1: 증상이 적어도 1주일 이상 지속되거나 혹은 지



 

 

난 1년간 1달에 1번 이상 증상이 발생하고 중간 

통증인 경우 

- 증상 2: 증상이 적어도 1주일 이상 지속되거나 혹은 지

난 1년간 1달에 1번 이상 증상이 발생하고 심한 

통증 이상인 경우 

 
Table 2. Levels of health(SF-36) 

영역 구분 문항수

건강수준 

기능수준 

신체적 기능 10
사회적 기능 2
신체적 역할제한 4
감정적 역할제한 3

안녕수준 
정신건강 5
활력 4
통증 2

전반적인 
건강평가 

일반 건강 5
건강상태의 변화 1

3. Results 

고령 농업인을 대상으로 총 326부의 설문지를 회수하여 

자료의 통계처리 및 분석은 상용 통계 프로그램인 SPSS 

19.0K for Windows를 활용하였다. 각 조사항목에 대한 분석

결과는 다음과 같다. 

3.1 Health-related life habits 

Table 3은 운동 여부에 대한 결과이다. 조사 대상자의 운

동 여부는 110명(33.7%)이 건강을 위해서 운동을 하고 있으

나, 216명(66.3%)은 일하느라 바빠서 130명(60.2%), 몸이 불

편해서 55명(25.5%) 등의 이유로 운동을 하지 않는 것으로 

나타났다. Table 4에서 흡연 여부에 대한 결과를 보면, 조사 

대상자 중 비흡연자는 217명(66.6%), 과거 흡연을 하였으나 

현재 금연상태인자는 56명(17.2%)이었고, 현재 흡연자는 53

명(16.2%)로 나타났다. 

Table 5는 알코올 의존도에 대한 결과이다. 알코올 의존도 

문항에 응답한 139명 중 성별, 고령자 구분으로 보았을 때 

남성의 42.0% 정도가 문제음주 이상의 알코올 의존도를 보

임을 알 수 있다. 반면 여성은 문제음주 이상의 비율이 약 

5.1%대에 불과하여 남성의 음주문화에 문제가 심각함을 알 

수 있다. 또한, 준고령자 문제음주 이상의 비율은 41.8%, 

고령자 문제음주 이상의 비율은 25.0%로 준고령자의 문제

음주자 비율이 고령자에 비해 높음을 수 있다. 

3.2 Levels of stress (SF-PWI) 

Table 6은 조사 대상자의 스트레스 수준에 대한 결과이다. 

조사 대상자 326명 중 스트레스 수준 평가 문항에 응답한 

323명 이었다. 스트레스 수준은 일반적으로 8점 이하는 

정상군, 9~26점은 스트레스 잠재군, 27점 이상은 고위험군

으로 평가하는데 본 조사에서 정상군이 50명(15.5%)에 불

과해 대부분의 농업인이 스트레스를 받고 있는 것으로 조

사되었다. 스트레스 잠재군의 경우는 183명(56.7%)으로 가

장 높게 나타났고, 고위험군의 경우도 90명(27.9%)으로 정

상군보다 높게 나타났다.  

 
Table 3. Exercise status (n=326)

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)

운동여부 예 57 35.8 53 31.7 43 40.2 67 30.6 110 33.7
아니오 102 64.2 114 68.3 64 59.8 152 69.4 216 66.3

운동을 
하지 않는 

이유 

몸이 불편함 18  17.6  37 32.5 6 9.4 49 32.2  55 25.5 
귀찮음 6  5.9  8 7.0 6 9.4 8 5.3  14 6.5 

필요성을 못 느낌 10  9.8  3 2.6 4 6.3 9 5.9  13 6.0 
일하느라 바쁨 67  65.7  63 55.3 46 71.9 84 55.3  130 60.2 
운동을 싫어함 1  1.0  2 1.8 2 3.1 1 0.7  3 1.4 
운동시설 부족 0  0.0  1 0.9 0 0.0 1 0.7  1 0.5 

 
Table 4. Smoking status (n=326) 

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)

비 흡연 55 34.6 162 97.0 74 69.2 143 65.3  217 66.6
과거흡연 53 33.3 3 1.8 11 10.3 45 20.5  56 17.2
현재흡연 51 32.1 2 1.2 22 20.6 31 14.2  53 16.2

 
Table 5. Alcohol dependence (n=139)

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)



 

 

정상음주 58 58.0 37 94.9 32 58.2 63 75.0  95 68.3
문제음주 14 14.0 0 0.0 6 10.9 8 9.5  14 10.1

알코올 사용 장해 21 21.0 2 5.1 13 23.6 10 11.9  23 16.5
알코올 의존 7 7.0 0 0.0 4 7.3 3 3.6  7 5.1

 
Table 6. Levels of stress (n=323)

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)

건강군 33 21.0 17 10.2 24 22.6 26 12.0 50 15.5
잠재적 스트레스군 92 58.6 91 54.8 59 55.7 124 57.1 183 56.7
스트레스 고위험군 32 20.4 58 34.9 23 21.7 67 30.9 90 27.9

 

 
Table 7. Symptom prevalence of musculoskeletal disorders (n=326) 

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)

정상자 57 35.8 36 21.6 23 21.5 70 32.0 93 28.5
증상 1 50 31.4 45 26.9 37 34.6 58 26.5 95 29.2
증상 2 52 32.7 86 51.5 47 43.9 91 41.5 138 42.3

p-value(Chi-square test) .001** .107 -
** : p<0.01

 
Table 8. Musculoskeletal disorders by body part 

 남성 여성 준고령 고령 전체
인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%) 인원(명) 비율(%)

목 13 6.6 22 7.6 14 7.4 21 7.0  35 7.2
어깨 35 17.8 53 18.2 35 18.6 53 17.7  88 18.0

팔/팔꿈치 25 12.7 33 11.3 28 14.9 30 10.0  58 11.9
손/손바닥 15 7.6 25 8.6 19 10.1 21 7.0  40 8.2

허리 59 29.9 71 24.4 50 26.6 80 26.7  130 26.6
다리/무릎 50 25.4 87 29.9 42 22.3 95 31.7  137 28.1

※ 상해부위는 복수 응답임. 즉, 한 사람에서 여러 부위를 다친 경우 부위별로 집계되었음 

 
Table 9. Comparison of average level of health 

 남성 여성 p-value 
(t-test) 준고령 고령 p-value 

(t-test) 전체 

일반적 건강 53.4(20.4) 40.5(20.7) .000** 48.5(23.0) 45.9(20.8) .322 46.7(21.5)
신체적 기능 70.7(26.3) 53.5(28.3) .000** 71.2(26.0) 57.3(28.8) .000** 61.8(28.6)

신체적 역할제한 44.9(41.7) 26.2(36.4) .000** 44.8(39.0) 30.7(39.9) .003** 35.3(40.1)
감정적 역할제한 68.6(43.6) 62.5(44.4) .214 70.8(40.2) 62.9(45.6) .113 65.5(44.0)

사회적 기능 90.4(15.2) 84.4(21.4) .004** 88.6(17.5) 86.7(19.5) .387 87.3(18.9)
통증 61.4(32.7) 44.4(28.0) .000** 55.8(30.1) 51.1(32.1) .206 52.6(31.5)
활력 45.7(20.2) 36.9(18.9) .000** 45.0(21.8) 39.3(18.9) .018* 41.1(20.0)

정신건강 70.5(19.3) 61.1(20.6) .000** 67.0(21.4) 64.9(20.1) .386 65.6(20.5)
Average(±S.D), * : p<0.05, ** : p<0.01

 

3.3 Survey on symptom of musculoskeletal diseases 

Table 7은 근골격계 질환 유병률에 대한 결과이다. 근골격

계 질환 증상조사표를 이용하여 지난 1년 동안 농사일과 

관련된 근골격계질환에 대하여 조사한 결과 정상자 93명

(28.5%), 증상1의 경우가 95명(29.2%), 증상2는 138명(42.3%)

으로 증상1 이상의 통증을 호소하는 사람이 233명(71.5%)

으로 높은 비율을 보였다. 증상2에 대하여 성별로 비교해 

보았을 때 남성은 32.7%에 반해 여성은 51.5%로 남성 증상

2의 비율이 여성에 비해 매우 높음을 알 수 있다. 근골격계

질환 유병률에 따라 성별로 비교하였을 경우 여성이 남성

에 비해 유병률이 높으며 통계적으로도 유의하였다

(p<0.01). 

신체부위별 근골격계 질환 증상 유무는 다리/무릎(28.1%), 

허리(26.6%) 및 어깨(18.0%)가 가장 많았다. 성별 및 고령자 

구분으로 비교하면 남성은 허리(29.9%), 여성은 다리/무릎

(29.9%), 준고령자는 허리(26.6%), 고령자는 다리/무릎

(31.7%)에서 높게 나타났다. 이러한 결과는 앞서 작업형태 

결과에서 알 수 있듯이 남성의 경우 ‘허리를 많이 숙이거



 

 

나 비틀어서 하는 작업’의 비율이 높고, 여성의 경우 ‘쪼

그리거나 무릎을 꿇는 작업’의 비율이 높은 데서 나오는 

결과로 보여진다. 또한, 준고령자의 유병률(38.5%)보다 고

령자의 유병률(61.5%)이 매우 높게 나타났으며, 고령자의 

경우 다리/무릎의 유병률이 31.7%로 가장 높으므로 고령자

의 건강관리 및 이동수단을 개발하여 지원해 줄 필요성이 

있다고 보여진다(Table 8). 

3.4 General level of health (SF-36) 

Table 9는 건강수준에 대한 항목별 평균 비교 결과이다. 

남성과 여성의 건강수준을 보았을 때, 남성(53.4±20.4)이 

여성(40.5±20.7)에 비해 높게 나타났으며, 통계적으로 유의

한 차이가 있었다(p<0.01). 남성과 여성 사이에 세부항목별

로 보았을 때 모든 항목에서 남성이 여성보다 항목별 건강

수준이 높게 나타났으며, 감정적 역할제한을 제외한 모든 

항목에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다(p<0.01). 준고

령과 고령자 건강수준 비교에서는 모든 세부항목에서 준고

령자의 건강수준이 고령자의 건강수준 보다 높게 나타났다. 

통계적 분석 결과 신체적 기능(p<0.01), 신체적 역할제한

(p<0.01), 활력(p<0.05) 항목에서 유의한 차이를 보였으나, 

일반적 건강, 감정적 역할제한, 통증, 정신건강 항목에서 준

고령자와 고령자 사이에 유의한 차이가 없었다. 

4. Conclusion 

본 연구는 5개 지역 10개 마을에서 50세 이상 고령 농업

인을 대상으로 주관적 건강실태 조사를 실시하여 다음과 

같은 결론을 얻었다. 

첫째, 조사 대상자의 운동 여부는 110명(33.7%)이 건강을 

위해서 운동을 하고 있으나, 216명(66.3%)은 일하느라 바빠

서 130명(60.2%), 몸이 불편해서 55명(25.5%) 등의 이유로 

운동을 하지 않는 것으로 나타났고, 비흡연자는 217명

(66.6%), 현재 금연상태인자는 56명(17.2%)이었고, 현재 흡

연자는 53명(16.2%)로 나타났다. 알코올 의존도에서는 남성

의 42.0%가 문제음주 이상의 알코올 의존도를 보인 반면 

여성은 문제음주 이상의 비율이 약 5.1%대에 불과하여 남

성의 음주문화에 문제가 심각함을 알 수 있다. 

둘째, 고령 농업인의 스트레스 수준 평가 결과 스트레스 

잠재군의 경우는 183명(56.7%)으로 가장 높게 나타났고, 고

위험군의 경우도 90명(27.9%)으로 정상군보다 높게 나타났

다. 반면 스트레스 응답자 중 정상군이 50명(15.5%)에 불과

해 대부분의 농업인이 스트레스를 받고 있는 것으로 조사

되었다.  

셋째, 근골격계 질환 증상 조사를 통해 근골격계 질환 유

병률에 대한 차이를 분석한 결과, 성별에 따라 근골격계 질

환 유병률은 매우 유의한 차이를 보였다(p<0.01). 또한 50세 

이상 고령 농작업자의 71.5% 가 근골격계 질환에 대한 관

리가 필요하다고 판단되며, 다리/무릎, 허리, 어깨 신체부위

에서 통증 호소자가 높은 빈도를 보였다. 

넷째, 건강수준에 대한 항목별 평균을 분석한 결과, 남성

이 여성보다 모든 건강수준 조사 항목에서 건강수준이 높

게 평가되었으며, 준고령자 또한 모든 조사항목에서 고령

자보다 높은 건강 수준을 보였다. 남성과 여성은 감정적 역

할제한을 제외한 모든 항목에서 통계적으로 유의한 차이를 

보였으며(p<0.01), 준고령자와 고령자에서는 신체적 기능

(p<0.01), 신체적 역할제한(p<0.01), 활력(p<0.05) 항목에서 

유의한 차이를 보였다. 

본 연구의 결과는 고령 농업인의 보건·복지 및 고령자 

건강 실태 파악의 기초자료로 활용될 것으로 기대되며, 향

후 고령 농업인 스스로 인지하는 주관적 건강에 영향을 미

치는 요인에 대한 정확한 파악을 통해 노인의 건강수준을 

향상시킬 수 있는 정책적, 사회적 지원이 필요한 것으로 사

료된다. 
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