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요  약  본 연구는 소방직공무원들의 수면의 질을 평가하고, 이들의 일반적 특성, 건강습관특성 및 직업적 특성과 수면의 

질과의 관련성을 규명하고자 시도하였다. 조사는 2016년 10월에 D광역시의 5개 소방서에 근무하고 있는 남성 소방직공무원 

600명을 대상으로 Pittsburgh대학에서 개발한 수면의 질에 관한 질문 표(PSQI)를 사용한 자기기입식 설문조사에 의하였다.

연구결과, 전체 조사대상자의 13.2%는 「수면의 질이 좋은 군」으로, 86.8%는 「수면의 질이 좋지 않은 군」으로 나타났다.

일반적 특성 및 건강습관 특성별 수면의 질은 주관적인 건강상태가 좋지 않을수록, 흡연군보다 비흡연군에서, 주관적인 수면

의 질이 높다는 군보다 낮다는 군에서 「수면의 질이 좋지 않다는 군」의 비율이 유의하게 높았다. 직업적 특성별 수면의 

질은 다른 업무보다 화재진압을 한다는 군에서, 비교대근무군보다 교대근무군에서, 업무의 신체적 부담이 낮은 군보다 높은 

군에서, 업무에 대한 만족도가 높은 군보다 낮은 군에서, 업무에 대한 적성도가 높은 군보다 낮은 군에서, 현재의 소방직에 

대한 직업전환의사가 없다는 군보다 있다는 군에서 「수면의 질이 좋지 않다는 군」의 비율이 유의하게 높았다. 다중회귀분

석결과, 수면의 질에 영향을 미치는 요인으로는 주관적 건강상태, 음주상태, 주관적인 수면의 질, 근무경력, 직위, 업무의 신

체적 부담정도가 유의한 변수로 선정되었으며 이들의 설명력은 24.4%이었다. 위와 같은 연구결과는 소방직공무원들의 수면

의 질은 일반적 특성, 건강습관 특성 및 직업적 특성의 여러 요인들과 유의한 관련성이 있음을 시사하고 있다.

Abstract  This study was conducted to determine the association between quality of sleep (QOL) and the general

characteristics, the health-behavioral factors, and the occupational characteristics of firefighting officers. The survey

was conducted in October 2016 with a self-administered questionnaire using the Pittsburgh Sleep Quality Index 

(PSQI) developed by Pittsburgh University, targeting 600 male firefighting officers working at five fire stations in

D city. As a result, the QOL of the study subjects measured by the PSQI revealed 13.2% to be good, and 86.8%

to be poor. In relation to general characteristics and health habits, the rate of the group who had poor quality sleep

was significantly higher in those with a lower subjective health status, in the non-smoking group, and in the low 

sleep-quality group, compared to the good sleep-quality group. For occupational characteristics, the rate of those with

poor quality sleep was significantly higher in groups such as the fire suppression group, the shift work group, the

hard physical labor group, the group with a lower sense of satisfaction in their work, and in the group classed as

unfit for the job but who were not considering quitting their jobs, compared to their respective counterparts. Multiple

regression analysis revealed factors of influence with explanatory powers of 24.4% for subjective health status, alcohol

use, subjective quality of sleep, career, job position, and physical labor. The results of this study suggest that the 

quality of sleep for firefighting officers is significantly related to general characteristics, health-behavioral 

characteristics, and occupational characteristics.

Keywords : Fire fighting officer, Quality of sleep(QOL), Pittsburgh Sleep Quality Index(PSQI), General characteristic, 

Health behavioral characteristic, Occupational characteristic.
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1. 서  론

소방업무는 각종 재난 및 재해로부터의 국민의 생명

과 재산을 보호하기 위한 국가의 기본적인 서비스로서 

재난 및 재해로 인한 피해복구활동, 화재진압, 인명구조 

및 구급활동 등의 다양한 업무를 수행하고 있다.

따라서 소방업무 환경은 과도한 육체적 활동이 요구

되며, 하루 종일 출동대기상태를 유지하고 있는 고도로 

긴장된 근무환경이 지속되고 있으며 시시 때때로 긴급한 

위험상황이 상존한다. 또한 화재 진압과 같은 업무에 의

해 생명의 위협을 느끼거나 동료들의 사고로 인한 정신

적인 스트레스 상황에 노출되기도 한다. 이러한 소방업

무의 특수성으로 소방직공무원들은 교대근무에 의한 수

면장애, 직무스트레스 및 피로 등에 의해 신체적, 정신적 

측면에서의 영향을 받고 있어 소방업무의 효율성에도 부

정적 영향을 주고 있다[22-24].

소방업무 중 소방직공무원의 건강에 커다란 영향을 

미치고 있는 요인 중의 하나가 교대근무에 따른 수면장

애이다. 소방직공무원들이 경험하는 수면장애 중 교대근

무에 따른 수면장애는 잠자는 시간과 깨어있는 시간의 

반복에 장애가 발생된 것으로 교대근무자들이 수면시간

대의 변화에 적응하지 못하여 나타나는 수면장애를 말한

다[1]. 특히 교대근무자들에게는 지속되는 교대근무에 

의해 잠자야 할 시간과 깨어 있어야 할 시간이 바뀌어서 

생체리듬의 파탄을 가져오는 수면장애가 큰 문제로 대두

되고 있다[2,3]. 이처럼 교대근무자들은 비교대근무자들

에 비해 자신의 생체 및 일상생활의 리듬에 맞지 않는 

시간대에 근무하는 교대근무에 의해 발생되는 수면장애

를 비롯하여 과도한 피로증상을 유발시킴으로서 뜻하지 

않는 사고의 위험을 증가시킬 수 있다[4-6].

따라서 소방 활동과 같은 신속한 대응을 요하는 소방

공무원들은 야근이나 교대작업 등에 의한 수면의 질 또

한 낮을 것으로 추측되며, 이로 인한 피로 증가 및 사고

의 위험이 높아질 수 있으므로 수면의 질에 대한 평가가 

반드시 이루어져야 할 필요성이 요구된다. 그러나 지금

까지 소방직공무원을 대상으로 한 국내의 연구를 보면 

직무스트레스[7-9], 피로[10,11], 우울[12], 직무만족도

[13] 및 삶의 질[14] 등에 대한 연구가 이루어지고 있을 

뿐 수면의 질에 대한 연구는 찾아볼 수 없다. 

이에 본 연구에서는 소방서에 근무하고 있는 소방직

공무원의 수면의 질을 평가하고, 이들의 일반적인  특성, 

건강습관 특성 및 직업적 특성과 수면의 질과의 관련성

을 규명하고자 시도하였다.

2. 연구대상 및 방법

2.1 연구대상

연구대상은 D광역시의 5개 소방서에서 근무하고 있

는 소방직공무원을 대상으로 하였다. 조사대상 표본 수

의 산출은 G*
Power 3.1 프로그램[15]을 이용하여 다중

회귀분석 시 검정력 0.95, 효과크기 0.10, 유의수준 

p<0.05, 예측변인 22개로 하였을 때, 최소 표본 수는 

518명이었다. 조사대상의 선정은 탈락률을 고려하여 1

개 소방서 당 150명씩 5개 소방서에서 750명을 임의 추

출하였다. 설문조사 결과 응답내용이 불확실하거나 미비

한 설문지 150명을 제외한 600명(회수율 80.0%)의 자료

를 분석대상으로 하였다.

2.2 자료수집 방법

자료 수집은 2016년 10월에 구조화된 자기기입식 설

문지(self-administered questionnaire)를 이용하여 연구

자 및 사전에 훈련된 조사원이 해당 5개 소방서를 직접 

방문하여 각 소방서의 대표자에게 본 연구의 취지 및 연

구내용에 대해 설명하고 협조를 구하였다. 다음으로 조

사대상 소방직공무원들에게도 본 연구의 목적 및 조사내

용에 대해 설명하고, 연구에 참여한다는 동의서를 받은 

후 설문지를 배포하고 일과시간외에 작성토록 하여 회수

하였다.

2.3 연구에 사용한 변수

1) 일반적 특성 : 일반적 특성 변수로는 조사대상자

의 나이, 결혼여부, 신체충실지수(Body mass 

index; BMI) 및 주관적 건강상태를 측정하였다.

2) 건강습관 특성 : 건강습관 특성을 나타내는 변

수로는 음주여부, 규칙적 운동여부, 커피음용여

부, 주관적인 수면의 질 및 여가활동여부를 조

사하였다.

3) 직업적 특성 : 직업적 특성으로는 근무경력, 직위, 

업무내용, 교대근무여부, 업무의 신체적 부담정도, 

업무에 대한 만족도, 업무에 대한 적성여부 및 직

업전환의사를 조사하였다.
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Variables N
Quality of sleep

†

p-value
Good Poor

Age(years) 0.346

 ≦29 55 9(16.4) 46(83.6)

 30-39 206 32(15.5) 174(84.5)

 40-49 219 27(12.3) 192(87.7)

 50≦ 120 11(9.2) 109(90.8)

Marital status 0.779

 Married 518 69(13.3) 449(86.7)

 Unmarried  82 10(12.2) 72(87.8)

BMI(kg/㎡) 0.644

 ＜18.5  4 1(25.0) 3(75.0)

 18.5-22.9 244 33(13.5) 211(86.5)

 23.0-24.9 198 22(11.1) 176(88.9)

 ≥25.0 154 23(14.9) 131(85.1)

Subjective health status 0.000

 Healthy 168 38(22.6) 130(77.4)

 Fair 382 39(10.2) 343(89.8)

 Unhealthy 50 2(4.0) 48(96.0)

Total  600 79(13.2) 521(86.8)
†
:Good and poor groups classified by the ＜5 of PSQI score vs 5≤ 

of PSQI score.

Table 1. Distribution of quality of sleep according to 

sociodemographic characteristics

4) 수면의 질(Quality of sleep) : 수면의 질에 대한 

평가를 위해 사용된 수면의 질 측정도구로는 

Pittsburgh대학[16]에서 개발한 수면의 질에 관한 

질문 표(Pittsburgh Sleep Quality Index; PSQI)를 

Kim[17]이 번안하여 만든 한국어판 PSQI를 사용

하였다. 본 연구에서 사용한 PSQI의 내적 신뢰도

를 의미하는 Cronbach's α 계수는 0.758이었다.

2.4 자료의 처리 및 분석

수집된 자료의 처리 및 분석에는 SPSSWIN(ver 22.0)

프로그램을 사용하였다. 조사대상자의 일반적 특성, 건

강습관 특성 및 직업적 특성에 따른 수면의 질에 대한 

범주형 변수의 단변량 분석에는 카이제곱 검정

(Chi-square test)을 하였다. 독립변수 중 연속형 변수들

과 종속변수인 수면의 질과의 관련성은 Pearson 

correlation을 이용하여 분석하였다. 또한 종속변수인 수

면의 질에 영향을 미치는 독립변수들의 설명력을 알아보

기 위해  다변량 회귀분석(multiple regression)을 실시하

였다. 이때 각 독립변수들 중 명목변수는 가변수

(dummy)로 처리하여 사용하였다.

3. 연구결과 

3.1 일반적 특성별 수면의 질

조사대상자의 일반적 특성별 수면의 질(PSQI)은 

[Table 1]과 같다. 우선 PSQI에 의해 평가된 수면의 질

을 보면, 전체 조사대상 600명 중 79명(13.2%)은 「수면

의 질이 좋은 군」으로, 521명(86.8%)은 「수면의 질이 

좋지 않은 군」으로 나타났다. 인구사회학적특성별 수면

의 질이 좋지 않다는 군의 분포는 주관적인 건강상태가 

좋지 않을수록 유의하게 높았으나(p=0.000), 그 밖에 연

령, 결혼상태, BMI 구분별로는 유의한 차이를 보이지 않

았다.

3.2 건강습관 특성별 수면의 질

조사대상자의 건강습관 특성별 수면의 질(PSQI)은 

[Table 2]와 같다. 수면의 질이 좋지 않은 군의 분포는 

흡연군보다 비흡연군에서(p=0.043), 주관적인 수면의 

질이 좋다는 군보다 좋지 않다는 군에서(p=0.000) 유의

하게 높았다. 그러나 음주상태, 규칙적 운동여부, 커피

음용여부, 여가활동여부별로는 유의한 차이를 보이지 

않았다.

Table 2. Distribution of quality of sleep according to 

health related characteristics

Variables N
Quality of sleep

†

p-value
Good Poor

Alcohol drinking 0.458

 Yes 499 68(13.6) 431(86.4)

 No 101 11(10.9) 90(89.1)

Regular exercise 0.771

 Yes 441 57(12.9) 384(87.1)

 No 159 22(13.8) 137(86.2)

Coffee drinking 0.945

 Yes 533 70(13.1) 463(86.9)

 No  67 9(13.4) 58(86.6)

Smoking 0.043

 Yes 278 44(15.8) 234(84.2)

 No 322 35(10.9) 287(89.1)

Subjective sleep evaluation 0.000

 Good 246 59(24.0) 187(76.0)

 Poor 354 20(5.6) 334(94.4)

Leisure time 0.147

 With 438 63(14.4) 375(85.6)

 Without 162 16(9.9) 146(90.1)

Total  600 79(13.2) 521(86.8)

†
:Good and poor groups classified by the ＜5 of PSQI score vs 5≤ 

of PSQI score.

3.3 직업적 특성별 수면의 질

조사대상자의 직업적 특성별 수면의 질(PSQI)은 
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[Table 3]과 같다. 수면의 질이 좋지 않은 군의 분포는 

다른 업무보다 화재진압을 한다는 군에서(p=0.000), 교

대근무를 안한다는 군보다 한다는 군에서(p=0.000), 업

무에 대한 신체적 부담정도가 적당하다는 군보다 힘들다

는 군에서(p=0.003), 업무에 대한 만족도가 만족하다는 

군보다 만족하지 않다는 군에서(p=0.000), 업무에 대한 

적성이 맞는다는 군보다 맞지 않는다는 군에서

(p=0.007), 현재의 소방직에 대한 직업전환의사가 없다

는 군보다 있다는 군에서(p=0.020) 유의하게 높았다.

Table 3. Distribution of quality of sleep according to 

job-related characteristics

Variables N
Quality of sleep

†

p-value
Good Poor

Job career(year) 0.405

 <1 24 1(4.2) 23(95.8)

 1-4 50 9(18.0) 41(82.0)

 5-9 141 20(14.2) 121(85.8)

 10≦ 385 49(12.7) 336(87.3)

Job position 0.568

 Sobangsa  69 7(10.1) 62(89.9)

 Sobanggyo 127 21(16.5) 106(83.5)

 Sobangang 213 28(13.1) 185(86.9)

 Sobangwi 191 23(12.0) 168(88.0)

Working situation 0.000

 Administrative task 104 28(26.9) 76(73.1)

 Fire control 250 17(6.8) 233(93.2)

 Driving  91 12(13.2) 79(86.8)

 First aid 102 15(14.7) 87(85.3)

 Relief 53 7(13.2) 46(86.8)

Shift work 0.000

 With 490 50(10.2) 440(89.8)

 Without 110 29(26.4) 81(73.6)

Physical burden of work 0.003

 Adequate 441 69(15.6) 372(84.4)

 Hard 159 10(6.3) 149(93.7)

Sense of satisfaction in work 0.000

 Satisfaction 474 76(16.0) 398(84.0)

 Dissatisfaction 126 3(2.4) 123(97.6)

Fit to the job 0.007

 Fit 520 76(14.6) 444(85.4)

 Unfit  80 3(3.75) 77(96.25)

Consider quitting the job 0.020

 With 155 12(7.7) 143(92.3)

 Without 445 67(15.1) 378(84.9)

Total 600 79(13.2) 521(86.8)

†
:Good and poor groups classified by the ＜5 of PSQI score vs 5≤ 

of PSQI score.

3.4 수면의 질과 관련변수들 간의 상관관계

조사대상자의 수면의 질(PSQI)과 관련변수 간의 상관

관계를 보면 [Table 4]와 같다. 수면의 질(PSQI) 점수는 

근무기간(r=0.283, p<0.05)과 유의한 양의 상관관계를 

보였으며, 연령, BMI와도 양의 상관관계를 보였으나 유

의한 차이는 없었다. 한편, 연령은 근무기간(r=0.431, 

p<0.01)괴 유의한 양의 상관관계를 보였으며, BMI와는 

음의 상관관계를 보였으나 유의한 차이는 없었다. BMI

는 근무기간과 양의 상관관계를 보였으나 유의한 차이는 

없었다.

Table 4. Correlation coefficients between quality of sleep 

and related variables

Variables
Quality of 

sleep(PSQI)
Age BMI

Age     0.015

BMI     0.009   -0.057

Job career     0.283
*

   0.431
**

   0.042

* 
: p<0.05, 

** 
: p<0.01

3.5 수면의 질에 영향을 미치는 요인

조사대상자의 수면의 질에 영향을 미치는 요인을 알

아보기 위하여 다중회귀분석을 실시하였다 [Table 5]. 

그 결과 수면의 질에 영향을 미치는 요인으로 주관적 건

강상태, 음주상태, 주관적인 수면의 질, 근무경력, 직위, 

업무의 신체적 부담정도가 유의한 변수로 선정되었다. 

즉, 자신의 주관적인 건강상태가 좋지 않다는 군, 비흡연

군, 주관적인 수면의 질이 좋지 않다는 군, 근무경력이 

짧을수록, 직위가 낮을수록, 업무에 대한 적성이 맞지 않

는다는 군에서 수면의 질 점수가 유의하게 낮았으며 투

입된 변수들로 24.4%의 설명력을 보였다.

4. 고  찰

본 연구는 D광역시 5개 소방서에 근무하고 있는 남성 

소방직공무원들에 대한 수면의 질 상태를 파악하고, 이

들의 일반적 특성, 건강습관 특성 및 직업적 특성과 수면

의 질과의 관련성을 알아보고자 실시하였다. 우선 본 연

구에서 사용된 수면의 질을 평가하기 위한 Pittsburgh 

Sleep Quality Index(PSQI) 도구는 국제적으로 그 타당

도가 검증된 도구이며, 본 연구에서도 내적 신뢰도를 의

미하는 Cronbach's α 계수가 0.758로 높은 신뢰도 값을 

보여 연구 결과에 대한 신뢰성에는 문제가 없는 것으로 

판단되었다.

연구결과, PSQI에 의해 평가된 수면의 질을 보면, 전

체 조사대상자의 13.2%는 수면의 질이 좋은 것으로 
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Variable B SE Beta t p-value

Age(year) -0.008 0.010 -0.029 -0.723 0.470

Marital status(unmarried/married) 0.505 0.541 0.045 0.933 0.351

BMI(kg/㎡) -0.002 0.061 -0.001 -0.027 0.978

Subjective health status(healthy/unhealthy) 0.904 0.533 0.064 1.698 0.040

Alcohol drinking(yes/no) -0.845 0.391 -0.081 -0.160 0.680

Regular exercise(yes/no) 0.153 0.362 0.017 0.423 0.673

Coffee drinking(yes/no) -0.407 0.455 -0.033 -0.894 0.372

Smoking(yes/no) -0.124 0.299 -0.016 -2.413 0.031

Subjective sleep evaluation(good/poor) 2.520 0.305 0.319 8.268 0.000

Leisure time(with/without) 0.135 0.349 0.015 0.385 0.700

Job career(year) 0.084 0.036 0.187 2.326 0.020

Job position(sobangsa/sobangwi) -2.109 0.989 -0.253 -0.253 0.033

Work situation(task/others) 0.732 1.067 0.093 0.093 0.493

Shift work(With/Without) -1.459 1.027 -0.145 -0.145 0.156

Physical burden of work(adequate/hard) 1.043 0.353 0.118 2.959 0.003

Satisfaction in work(satisfaction/dissatisfaction) 0.607 0.407 0.064 0.064 0.137

Fit to the job(fit/unfit) 0.848 0.477 0.074 0.074 0.076

Consider quitting the job(with/without) 0.030 0.339 0.003 0.088 0.930

Constant 8.009 1.919 4.173 0.000

Adjusted R
2
 = 0.244

Table 5. Results of multiple regression analysis of factors affecting stress

86.8%는 수면의 질이 좋지 않은 것으로 평가되었다. 선

행연구를 보면, 근로자를 대상으로 한 Park 등[19]의 

연구에서는 68.0%로 보고하고 있어 소방직공무원의 수

면의 질이 산업장 근로자들보다 좋지 않음을 보여주고 

있으며, 따라서 소방직공무원의 수면문제와 수면의 질 

개선에 대한 관심이 필요하다고 본다.

본 연구에서의 일반적 특성 및 건강습관특성별 수면

의 질은 주관적인 건강상태가 좋지 않을수록, 흡연군보

다 비흡연군에서, 주관적인 수면의 질이 좋다는 군보다 

좋지 않다는 군에서 PSQI에 의해 평가된 수면의 질이 

좋지 않다는 군의 비율이 유의하게 높은 것으로 나타났

다. 이 같은 결과는 근로자를 대상으로 한 Park 등[18]의 

연구에서도 미혼군보다 기혼군에서, BMI가 낮은 군일수

록, 주관적인 건강상태가 좋다는 군보다 좋지 않다는 군

에서, 비음주군보다 음주군에서, 수면시간이 적당하다는 

군보다 적당하지 않다는 군에서, 커피를 마시지 않는다

는 군보다 마신다는 군에서, 여가시간이 있다는 군보다 

없다는 군에서 PSQI에 의한 수면의 질이 낮다고 보고하

고 있다. 또한, 간호사를 대상으로 한 Park 등[19]의 연

구에서도 연령이 낮을수록, 평소 불규칙적인 식습관 및 

운동을 하지 않는 군, 미혼군, 아이가 없는 군에서 수면

의 질이 나쁘게 나타났다고 보고하고 있어 본 연구와 유

사한 결과임을 시사하고 있다.

본 연구에서의 직업관련 특성별 수면의 질은 다른 업

무보다 화재진압을 한다는 군에서, 교대근무를 안한다는 

군보다 한다는 군에서, 업무에 대한 신체적 부담정도가 

적당하다는 군보다 힘들다는 군에서, 업무에 대한 만족

도가 만족하다는 군보다 만족하지 않다는 군에서, 업무

에 대한 적성이 맞는다는 군보다 맞지 않는다는 군에서, 

현재의 소방직에 대한 직업전환의사가 없다는 군보다 있

다는 군에서 PSQI에 의해 평가된 수면의 질이 좋지 않

다는 군의 비율이 유의하게 높은 것으로 나타났다. 이 같

은 경향은 근로자를 대상으로 한 Park 등[18]의 연구에

서도 근무기간이 짧은 군일수록, 교대근무군, 외래진료 

경험이 없다는 군보다 있다는 군에서, 입원경험이 없다

는 군보다 있다는 군에서 PSQI에 의한 수면의 질이 낮

다고 보고하고 있고, 간호사를 대상으로 한 Park 등[19]

의 연구에서도 교대근무군, 근무연수가 낮은 군, 월수입

이 낮은 군에서 수면의 질이 나쁘게 나타났다고 보고하

고 있어 본 연구를 뒷받침 해 주고 있다.

본 연구에서의 조사대상자의 수면의 질에 영향을 미

치는 요인을 알아보기 위하여 다중회귀분석을 실시한 결

과, 수면의 질에 영향을 미치는 요인으로 주관적 건강상

태, 음주상태, 주관적인 수면의 질, 근무경력, 직위, 업무

의 신체적 부담정도가 유의한 변수로 선정되었다. 이 같

은 결과는 근로자를 대상으로 한 Park 등[18] 연구에서

도 주관적인 건강상태가 좋지 않은 군, 음주군, 규칙적인 

운동을 하지 않는 군, 생산직 근로자, 주당 근무시간이 

길수록, 질병으로 인한 결근 경험이 있는 군 등에서 

PSQI 수준이 낮은 것으로 보고하고 있어 본 연구 결과
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와 유사함을 알 수 있다. 

본 연구는 일부 소방직공무원들의 수면의 질 수준을 

파악하고 그에 관련된 요인을 조사한 단면연구로서 인과

관계를 명확하게 규명할 수 없다는 제한점이 있으며, 본 

연구의 결과를 모든 소방직공무원에게 일반화시키기에

는 한계가 있다고 생각된다. 또한, 본 연구에서 사용된 

수면의 질 측정도구는 표준화된 도구이지만 응답자의 주

관적인 자기기입법에 의존하여 측정, 수집되었기 때문에 

응답편의(response bias)가 개재할 위험성을 배제할 수가 

없다. 이 같은 제한점에도 불구하고 본 연구의 의의는 그

동안 국내의 수면의 질에 대한 연구들의 대부분이 교대

근무를 하고 있는 산업체 근로자[18,20]나 간호사[21] 

등을 대상으로 한 연구이었으며 소방직공무원을 대상으

로 한 연구는 찾아볼 수 없었기 때문에 이들의 수면의 

질 수준을 파악하고 그의 관련요인을 검토하였다는 점이

다. 궁극적으로 본 연구를 바탕으로 소방직공무원들의 

수면의 질 및 수면장애 요인에 대한 지속적인 연구가 이

루어져야 할 것이며, 수면의 질에 관련된 요인들의 조정

을 위한 합리적인 일상생활습관 및 근무환경 개선이 이

루어져야 할 것으로 본다.

5. 요약 및 결론

본 연구는 소방서에 근무하고 있는 소방직공무원의 

PSQI에 의한 수면의 질을 평가하고, 인구사회학적 특성, 

건강관련행위 특성 및 직업관련 특성과 수면의 질과의 

관련성을 규명하고자 시도하였다. 연구대상은 D광역시 

5개 소방서에 근무하고 있는 소방직공무원 600명으로 

하였으며, 자료 수집은  2015년 10월 1일부터 11월 30

일까지의 기간 동안에 구조화된 무기명 자기기입식 설문

지를 이용한 설문조사에 의하였다. 주요 연구결과는 다

음과 같다. 

1. PSQI에 의한 수면의 질 평가에서 전체 조사대상자

의 13.2%는 수면의 질이 좋은 것으로, 86.8%는 수

면의 질이 좋지 않은 것으로 평가되었다.

2. 조사대상자의 일반적 특성 및 건강습관특성별 수

면의 질은 주관적인 건강상태가 좋지 않을수록, 흡

연군보다 비흡연군에서, 주관적인 수면의 질이 좋

다는 군보다 좋지 않다는 군에서 PSQI에 의해 평

가된 수면의 질이 좋지 않다는 군의 비율이 유의하

게 높았다.

3. 조사대상자의 직업적 특성별 수면의 질은 다른 업

무보다 화재진압을 한다는 군에서, 교대근무를 안

한다는 군보다 한다는 군에서, 업무에 대한 신체적 

부담정도가 적당하다는 군보다 힘들다는 군에서, 

업무에 대한 만족도가 만족하다는 군보다 만족하

지 않다는 군에서, 업무에 대한 적성이 맞는다는 

군보다 맞지 않는다는 군에서, 현재의 소방직에 대

한 직업전환의사가 없다는 군보다 있다는 군에서 

PSQI에 의해 평가된 수면의 질이 좋지 않다는 군

의 비율이 유의하게 높았다.

4. 조사대상자의 수면의 질에 영향을 미치는 요인으

로는 주관적 건강상태, 음주상태, 주관적인 수면의 

질, 근무경력, 직위, 업무의 신체적 부담정도가 유

의한 변수로 선정되었으며 이들의 설명력은 

24.4%이었다.

위와 같은 연구결과는 소방직공무원들의 수면의 질은 

일반적 특성, 건강습관 특성 및 직업적 특성의 여러 요인

들과 유의한 관련성이 있음을 시사하고 있다. 따라서 수

면의 질에 관련된 요인들의 조정을 위한 합리적인 건강

관련행위 및 근무환경의 개선이 이루어져야 할 것으로 

생각된다.
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