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ABSTRACT

Objectives: Firefighters and police officers are exposed to various occupational hazards. No studies in Korea 
have investigated the occurrence of cancer by type of cancer for the two occupations. This study aims to 
investigate the risk of occurrences associated with types of cancers in firefighters and police officers.

Methods: Utilizing National Health Insurance(NHI) Claims data from 2006-2015, the study included 8,871,468 
general workers, 25,001 firefighters, and 102,274 police officers. Using general workers as a control group, 
we calculated the standardized incidence ratios(SIR) by types of cancer for firefighters and police officers. 
After calculating the SIR for all subjects, the SIR was calculated by stratifying according to gender. 

Results: SIR of colon cancer 1.38(95% CI, 1.11-1.69), cancer of the liver and intrahepatic bile ducts 1.27(95% 
CI, 1.04-1.54), and 1.88(95% CI, 1.28-2.65) bladder cancer were higher firefighters than general workers. SIR 
of Lip, oral cavity, and pharynx 1.26(95% CI, 1.07-1.47), Stomach 1.14(95% CI, 1.06-1.23), colon 1.33(95% CI, 
1.21-1.46), liver and intrahepatic bile ducts 1.21(95% CI, 1.10-1.32), pancreas 1.24(95% CI, 1.02-1.49), other 
skin 1.60(95% CI, 1.26-2.00), bladder 1.27(95% CI, 1.04-1.54), other urinary tract 1.46(95% CI, 1.27-1.68), 
other parts of central nervous system 1.68(95% CI, 1.10-2.46) were higher police officers than general workers. 

Conclusions: Both firefighters and police officers are exposed to various cancer occurrence risks, necessitating 
the development of occupational medical protection measures to reduce risk exposure factors.
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I. 서    론

소방공무원과 경찰공무원은 사회 안전을 위하여 공백

이 있어서는 안 되는 직종으로, 불가피하게 교대근무제

가 이루어지고 있으며, 이외에도 다양한 업무상 위험요

인에 노출되고 있는 상황이다. 소방공무원의 경우 사이

렌 소리, 경적, 엔진음 등으로 소음에 노출될 기회가 많

으며(Lee et al., 2007), 화재 발생 시 건물이 포함하고 
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있는 가구, 나무, 단열재, 플라스틱 등에 의하여 발생하

는 일산화탄소, 이산화탄소, 시안화수소, 질소산화물을 

비롯한 각종 화학적 유해인자에 의하여 발생하는 각종 

독성 가스에 장ㆍ단기간에 노출됨으로써 건강장해의 발

생 위험에 노출되고 있다(Levine & Radford, 1978; 

Treitman et al., 1980; Jankovic et al., 1991; 

Orzel, 1993). 경찰공무원은 아동학대, 가정폭력, 살인

을 포함한 일상적인 충격적인 서비스 요청에 노출되고 

있으며, 이러한 스트레스 요인의 반복적인 노출은 정신 

질환의 발병과 관련이 있다(Jetelina et al., 2020). 또

한, 사격연습, 교통 통제 등으로 인한 소음에 노출되고 

있다(Win et al., 2015; Dulay et al., 2018). 경찰공

무원은 교통 통제 등으로 인한 근무 특성상 도로변에서 

근무하는 경우가 많으며, 도로변 분진은 다양한 질환을 

발생시키는 건강 유해물질로 알려져 있다(Khan & 

Strand, 2018).

이러한 다양한 위험요인으로 인한 노출은 암 발생과

도 연관이 있다. 소방공무원의 암 발생과 관련한 연구

들에 대하여 메타분석을 진행한 선행연구에서는 결장

암, 직장암, 폐흉막암, 악성흑색종, 전립선암, 방광암의 

경우 소방공무원 집단의 발생률이 유의하게 높은 것을 

확인할 수 있었다(Jalilian et al., 2019). 또한, 다른 선

행연구들에서도 악성흑색종, 고환암, 전립선암, 갑상선

암, 식도암, 폐암, 신장암, 방광암, 결장암 등 여러 암종

에서 소방공무원의 발생률이 더 높은 것을 확인할 수 

있었다(Daniels et al., 2014; Lee et al., 2020; 

Marjerrison et al., 2022). 2022년 6월 세계보건기구

(World Health Organization, WHO) 산하 국제암연구

소(International Agency for Research on Cancer, 

IARC)에서는 ‘소방관’이라는 직업 자체가 암 발생과 직

접적인 인과관계가 있는 1급 발암물질인 Group 1으로 

포함하였다(Demers et al., 2022). IARC는 소방관이

라는 직업이 중피종, 방광암과 발생과 충분한 근거가 

있으며, 결장암, 전립선암, 고환암, 악성 흑색종, 비호지

킨 림프종의 발생에 제한적으로 근거가 있다고 밝혔다

(Demers et al., 2022). 온타리오주의 근무하는 근로

자를 대상으로 일반 근로자와 경찰공무원의 암 발생 위

험을 비교한 선행연구에서는 전체 암, 결장암, 악성흑색

종, 유방암, 전립선암, 방광암, 갑상선암의 경우 경찰공

무원의 암 발생 위험이 유의하게 높은 것을 확인할 수 

있었다(Sritharan et al., 2022). 캐나다 인구자료와 암 

등록자료를 활용한 선행연구에서도 일반 근로자 집단에 

비하여 경찰공무원의 전체 암, 악성흑색종, 유방암, 전

립선암의 발생 위험이 높은 것을 확인할 수 있었다

(Harris et al., 2018). 

선행연구의 결과를 보았을 때, 소방공무원과 경찰공

무원의 업종의 직업적 특성에 따른 다양한 위험요인의 

노출로 인하여 다양한 암종의 발생과 상당한 관련성이 

있다는 것을 확인할 수 있었다. 그러나 아직 국내에서

는 소방공무원과 경찰공무원의 암 종별에 따른 발생을 

살펴본 연구는 없다. 이에 따라 본 연구에서는 국민건

강보험공단 청구자료를 이용하여 소방공무원과 경찰공

무원의 암 종별 표준화 발생비를 살펴보고자 한다.

Ⅱ. 대상 및 방법

1. 연구 대상
연구자료는 국민건강보험공단의 건강보험 청구데이

터를 사용하였다. 건강보험 청구데이터는 국민건강보험

공단이 구축한 자료로, 전 국민의 자격 및 보험료, 건강

검진결과, 진료내역, 노인장기요양보험 자료, 요양기관 

현황, 암 및 희귀난치성 질환자 등록정보 등 1조 3천억 

건에 달하는 방대한 데이터로 전 국민 의료이용을 담고 

있는 청구자료이다(NHISS, 2022). 

본 연구에서는 건강보험 청구데이터 중 2005년부터 

2015년까지의 맞춤형 데이터로 추출된 코호트를 구축

하였다. 2005년은 질환에 따른 유병자를 삭제하기 위

한 기간(Wash-out period)로 사용하였으며, 2006년

부터 2015년까지 10년간의 데이터를 분석에 사용하였

다. 전체 대상자 중 소방공무원과 경찰공무원을 처치군

으로, 일반 근로자를 대조군으로 설정하였다. 소방공무

원과 경찰공무원의 경우 건강보험 가입자 구분코드에서 

‘직장 가입자’, 직역 상세코드에서 ‘공교(공무원)’, 직종

코드에서 ‘경찰/소방공무원인 사람을 대상으로 추출하

였다. 이중 사업장 구분번호가 소방서인 대상자를 소방

공무원, 이외 대상자를 경찰공무원으로 구분하였다. 일

반 근로자의 경우, 소방공무원과 가입자 구분코드에서 

‘직장 가입자’에 해당하는 대상자를 일반 근로자로 정의

하였다. 관찰 시작 시점인 2006년의 업종을 토대로 소

방공무원, 경찰공무원, 일반직 근로자를 구분하였으며, 

모든 대상자는 은퇴 여부에 상관없이 2015년까지 관찰

하였다.

전체 49,760,223명의 대상자 중 관찰 시작 시점인 

2006년에 만 25세~64세에 해당하지 않거나, 직장 가
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Figure 1. Data flow chart

입자가 아닌 경우는 연구 대상에서 제외하였다. 또한, 

각 암종별로 관찰 시작 시점 1년 이전에 암을 주진단으

로 입원한 경험이 있는 경우 연구 대상에서 제외하였

다. 최종 연구 대상자는 소방공무원 25,001명, 경찰공

무원 102,274명, 일반 근로자 8,871,468명이 분석에 

포함되었다(Figure 1).

본 연구의 분석은 SAS, version 9.4(SAS Institute, 

Cary, NC, USA)를 이용하여 분석하였으며, 연세대학

교 생명윤리심의위원회(Institutional Review Board, 

IRB)의 승인을(Y-2017-0100) 받았다. 

2. 연구 방법
1) 질환 정의

본 연구에서는 한국표준질병분류의 질병 정의에 따라 

분류된 298개 질환 중 악성신생물(C00-C97)에 해당하

는 질환을 대상으로 연구를 진행하였다. 관찰 시점 이

전 1년 동안의 제외 기간(washout-period) 이후 최초 

입원시점을 대상으로 질환을 정의하였다. washout 기

간은 연구에 따라 다소 차이가 있기 때문에, 건강보험 

청구자료를 이용한 암 선행연구를 참고하여 기간을 1년

으로 설정하였다(Jung et al., 2017; Han et al., 

2018a; Lee et al., 2019; Nam et al., 2019).

2) 통계분석
소방공무원과 경찰공무원에게 발생한 각 암 종별 발

생자 수를 일반 근로자 집단에 발생한 각 암 종별 발생

자 수와 비교하였다. 연령을 5세 단위로 구분하여 간접

표준화 방식을 통하여 비교하였으며, 대조군의 인구집

단 분포에 따른 연령별 암 발생률을 기반으로 하여 소

방공무원과 경찰공무원의 기대 발생자 수를 계산하였

다. 실제 발생자 수와 기대 발생자 수의 비율을 통하여 

표준화 발생비(standardized incidence ratio, SIR)를 

산출하였다. 포아송 분포를 적용하여 95% 신뢰구간을 

추정하였으며, 유의수준 5%에서 통계적 유의수준을 검

정하였다. 발생 건수가 5건 이하인 경우는 결과에서 제

외하였다.

일반 근로자 집단을 대조군으로 소방공무원과 경찰공

무원 각각 전체 대상자의 SIR을 산출한 후, 성별에 따

라 층화하여 암 종별 SIR을 산출하였다. 

Ⅲ. 결    과

일반 근로자의 관찰 대상자는 8,871,468명이었으며, 

총 관찰인년은 87,191,343인년이었다. 일반 근로자의 

연령은 30~34세가 19.0%로 가장 많은 비율을 차지하
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Variable
General workers Firefighters Police officers
(N=8,871,468) (N=25,001) (N=102,274)

N*(%) Person-year N*(%) Person-year N*(%) Person-year

Age

25-29 1,634,971(18.4) 15,976,272(18.3) 2,025(8.1) 20,157(8.1) 7,112(7.0) 71,009(7.0)
30-34 1,686,583(19.0) 16,540,241(19.0) 4,719(18.9) 47,056(18.9) 18,280(17.9) 182,363(17.9)
35-39 1,581,752(17.8) 15,576,274(17.9) 7,451(29.8) 74,197(29.9) 26,701(26.1) 265,982(26.2)
40-44 1,304,804(14.7) 12,931,198(14.8) 5,037(20.1) 50,042(20.1) 19,012(18.6) 189,194(18.6)
45-49 1,161,833(13.1) 11,499,383(13.2) 3,012(12.0) 29,886(12.0) 13,613(13.3) 134,906(13.3)
50-54 776,985(8.8) 7,647,251(8.8) 2,008(8.0) 19,756(8.0) 13,577(13.3) 133,725(13.2)
55-59 465,435(5.2) 4,533,051(5.2) 714(2.9) 7,007(2.8) 3,905(3.8) 38,234(3.8)
60-64 259,105(2.9) 2,487,673(2.9) 35(0.1) 345(0.1) 74(0.1) 716(0.1)

Gender
Male 6,145,759(69.3) 60,208,419(69.1) 23,855(95.4) 237,006(95.4) 97,720(95.5) 970,680(95.5)

Female 2,725,709(30.7) 26,982,924(30.9) 1,146(4.6) 11,439(4.6) 4,554(4.5) 45,449(4.5)
*N : Number of samples

Table 1. General characteristics

였으며, 성별의 경우 남성이 69.3%로 더 많은 비율을 

차지하고 있었다. 소방공무원의 경우 관찰 대상자는 

25,001명, 총 관찰인년은 248,447인년이었다. 소방공

무원의 연령은 35~39세가 29.8%로 가장 많은 비율을 

차지하였으며, 성별의 경우 남성이 95.4%로 성비의 격

차가 큰 것을 확인할 수 있었다. 경찰공무원의 경우 관

찰 대상자는 102,274명, 총 관찰인년은 1,016,129인

년이었다. 경찰공무원의 연령은 35~39세가 26.2%로 

가장 많은 비율을 차지하였으며, 성별의 경우 남성이 

95.5%로 성비의 격차가 큰 것을 확인할 수 있었다

(Table 1).

일반 근로자를 대조군으로 소방공무원의 암 종별에 

따른 SIR 분석 결과 결장암 1.38(95% CI, 1.11-1.69), 

간 및 간내담관암 1.27(95% CI, 1.04-1.54), 방광암 

1.88(95% CI, 1.28-2.65)의 경우 소방공무원의 암 종

별 발생이 통계적으로 더 높은 것을 확인할 수 있었다. 

경찰공무원의 암 종별에 따른 SIR 분석결과 입술, 구강 

및 인두암 1.26(95% CI, 1.07-1.47), 위암 1.14(95% 

CI, 1.06-1.23), 결장암 1.33(95% CI, 1.21-1.46), 간 

및 간내담관암 1.21(95% CI, 1.10-1.32), 췌장암 

1.24(95% CI, 1.02-1.49), 기타 피부암 1.60(95% CI, 

1.26-2.00), 방광암 1.27(95% CI, 1.04-1.54), 기타 

요도 암 1.46(95% CI, 1.27-1.68), 기타 중추신경계 

암 1.68(95% CI, 1.10-2.46)의 경우 경찰공무원의 암 

종별 발생이 통계적으로 더 높은 것을 확인할 수 있었

다. 식도암의 경우는 0.59(95% CI, 0.36-0.92)로 경찰

공무원의 암 발생이 통계적으로 더 낮은 것을 확인할 

수 있었다(Table 2). 성별에 따라 발생하는 암(전립선

암, 자궁경부암 등)의 표준화 발생비는 전체 분석결과에

서는 제시하지 않았으며, 성별 층화분석결과에만 제시

하였다.

성별에 따른 층화분석을 실시한 결과, 일반 남성 근

로자 대조군과 비교하면 남성 소방공무원의 경우 전체 

암 1.14(95% CI, 1.06-1.22), 결장암 1.28(95% CI, 

1.04-1.57), 방광암 1.54(95% CI, 1.05-2.17) 이었으

며, 일반 여성 근로자 대조군에 비하여 여성 소방공무

원의 경우 전체 암 1.47(95% CI, 1.10-1.91)로 소방공

무원의 암 종별 발생이 통계적으로 더 높은 것을 확인

할 수 있었다. 일반 남성 근로자 대조군과 비교하면 남성 

경찰공무원의 경우 전체 암 1.09(95% CI, 1.05-1.12), 

입술, 구강 및 인두암 1.29(95% CI, 1.10-1.51), 결장

암 1.22(95% CI, 1.11-1.35), 기타 피부암 1.53(95% 

CI, 1.20-1.92), 전립선암 1.15(95% CI, 1.01-1.31), 

기타 요도 암 1.25(95% CI, 1.08-1.44), 기타 중추신

경계 암 1.76(95% CI, 1.15-2.58)으로 경찰공무원의 

암 발생이 통계적으로 더 높은 것을 확인할 수 있었다. 

식도암의 경우 0.48(95% CI, 0.29-0.75)로 경찰공무

원의 암 발생이 통계적으로 더 낮은 것을 확인할 수 있

었다. 여성 경찰공무원의 분석결과에서는 통계적 유의

성을 확인할 수 없었다.



Disease
Firefighters Police officers

Observed case SIR*(95% CI**) Observed case SIR*(95% CI**)

All cancer (C00-C97) 904 1.00 (0.94-1.07) 3,935 0.97 (0.94-1.00)

Lip, oral cavity and pharynx (C00-C14) 25 0.87 (0.56-1.28) 164 1.26 (1.07-1.47)

Oesophagus (C15) 8 1.30 (0.56-2.56) 19 0.59 (0.36-0.92)

Stomach (C16) 145 1.11 (0.93-1.30) 708 1.14 (1.06-1.23)

Colon (C18) 94 1.38 (1.11-1.69) 436 1.33 (1.21-1.46)

Rectosigmoid junction, rectum (C19-C21) 62 1.17 (0.90-1.50) 274 1.09 (0.96-1.22)

Liver and intrahepatic bile ducts (C22) 104 1.27 (1.04-1.54) 470 1.21 (1.10-1.32)

Pancreas (C25) 21 1.13 (0.70-1.72) 111 1.24 (1.02-1.49)

Other digestive organs (C17, C23-C24, C26) 25 1.30 (0.84-1.92) 108 1.16 (0.95-1.40)

Larynx (C32) 2 0.38 (0.05-1.37) 26 0.97 (0.64-1.43)

Trachea, bronchus and lung (C33-C34) 74 1.25 (0.98-1.57) 320 1.10 (0.98-1.23)

Other respiratory and intrathoracic organ 
(C30-C31, C37-C39) 11 1.64 (0.82-2.93) 41 1.38 (0.99-1.87)

Bone and articular cartilage (C40-C41) 9 1.58 (0.72-3.00) 33 1.33 (0.92-1.87)

Melanoma of skin (C43) † † 18 1.22 (0.72-1.93)

Other skin (C44) 13 1.28 (0.68-2.19) 75 1.60 (1.26-2.00)

Mesothelial and soft tissue (C45-C49) 11 1.08 (0.54-1.93) 55 1.22 (0.92-1.59)

Breast (C50) - - - -

Cervix uteri (C53) - - - -

Other and uncpecified parts of uterus (C54-C55) - - - -

Female genital organs (C51-C52, C56-C58) - - - -

Prostate (C61) - - - -

Male genital organs (C60, C62-C63) - - - -

Bladder (C67) 32 1.88 (1.28-2.65) 106 1.27 (1.04-1.54)

Other urinary tract (C64-C66, C68) 39 1.31 (0.93-1.80) 198 1.46 (1.27-1.68)

Eye and adnexa (C69) † † 9 1.56 (0.71-2.95)

Brain (C71) 12 0.89 (0.46-1.55) 73 1.24 (0.97-1.56)

Other parts of central nervous system (C70, C72) † † 26 1.68 (1.10-2.46)

Hodgkin disease (C81) † † 10 1.40 (0.67-2.57)

Non-Hodgkin lymphoma (C82-C86) 25 1.20 (0.78-1.78) 108 1.17 (0.96-1.41)

Leukemia (C91-C95) 16 1.25 (0.72-2.04) 65 1.18 (0.91-1.50)

Lymphoid, hematopoietic and related tissue 
(C88-C90, C96) 6 0.81 (0.30-1.75) 46 1.33 (0.97-1.77)

*SIR : Standardized incidence ratio; **CI : Confidence interval; †The frequency is five of less.

Table 2. Standardized incidence ratio of firefighter and police officers compared to general workers
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Disease

Firefighters Police officers
Male Female Male Female

Observed 
case

SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)

All cancer (C00-C97) 849 1.14 
(1.06-1.22) 55 1.47 

(1.10-1.91) 3,774 1.09 
(1.05-1.12) 161 1.06 

(0.90-1.23)

Lip, oral cavity and pharynx (C00-C14) 25 0.93 
(0.61-1.38)

† † 158 1.29 
(1.10-1.51) 6 1.81 

(0.66-3.93)

Oesophagus (C15) 8 1.06 
(0.46-2.09)

† † 19 0.48 
(0.29-0.75)

† †

Stomach (C16) 143 0.99 
(0.84-1.17)

† † 703 1.02 
(0.94-1.10)

† †

Colon (C18) 93 1.28 
(1.04-1.57)

† † 431 1.22 
(1.11-1.35)

† †

Rectosigmoid junction, rectum (C19-C21) 61 1.08 
(0.82-1.38)

† † 272 1.00 
(0.89-1.13)

† †

Liver and intrahepatic bile ducts (C22) 104 1.05 
(0.86-1.27)

† † 469 1.00 
(0.91-1.09)

† †

Pancreas (C25) 20 1.03 
(0.63-1.59)

† † 111 1.17 
(0.96-1.41)

† †

Other digestive organs (C17, C23-C24, C26) 25 1.23 
(0.79-1.81)

† † 108 1.09 
(0.89-1.31)

† †

Larynx (C32) † † † † 26 0.78 
(0.51-1.15)

† †

Trachea, bronchus and lung (C33-C34) 74 1.14 
(0.90-1.44)

† † 314 0.98 
(0.88-1.10) 6 1.89 

(0.69-4.12)
Other respiratory and intrathoracic organ 
(C30-C31, C37-C39) 10 1.45 

(0.70-2.67)
† † 40 1.30 

(0.93-1.77)
† †

Bone and articular cartilage (C40-C41) 9 1.60 
(0.73-3.03)

† † 30 1.21 
(0.82-1.73)

† †

Melanoma of skin (C43) † † † † 18 1.25 
(0.74-1.98)

† †

Other skin (C44) 13 1.27 
(0.68-2.17)

† † 73 1.53 
(1.20-1.92)

† †

Mesothelial and soft tissue (C45-C49) 11 1.15 
(0.57-2.06)

† † 54 1.27 
(0.96-1.66)

† †

Breast (C50) - - 12 1.48 
(0.76-2.58) - - 38 1.18 

(0.83-1.61)

Cervix uteri (C53) - - † † - - 6 0.86 
(0.31-1.86)

Other and uncpecified parts of uterus 
(C54-C55) - - † † - - 6 0.86 

(0.31-1.86)

Female genital organs (C51-C52, C56-C58) - - † † - - 9 1.23 
(0.56-2.34)

Prostate (C61) 47 1.31 
(0.96-1.74) - - 217 1.15 

(1.01-1.31) - -

Male genital organs (C60, C62-C63) † † - - 15 0.82 
(0.46-1.35) - -

Bladder (C67) 32 1.54 
(1.05-2.17)

† † 106 1.04 
(0.85-1.26)

† †

Other urinary tract (C64-C66, C68) 39 1.13 
(0.80-1.54)

† † 197 1.25 
(1.08-1.44)

† †

Table 3. Standardized incidence ratio of firefighter and police officers compared to general workers by gender
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Disease

Firefighters Police officers
Male Female Male Female

Observed 
case

SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)
Observed 

case
SIR*

(95% CI**)

Eye and adnexa (C69) † † † † 9 1.62 
(0.74-3.08)

† †

Brain (C71) 12 0.92 
(0.48-1.61)

† † 69 1.21 
(0.94-1.54)

† †

Other parts of central nervous system 
(C70, C72)

† † † † 26 1.76 
(1.15-2.58)

† †

Hodgkin disease (C81) † † † † 9 1.16 
(0.53-2.20)

† †

Non-Hodgkin lymphoma (C82-C86) 24 1.12 
(0.72-1.67)

† † 103 1.07 
(0.88-1.30)

† †

Leukemia (C91-C95) 15 1.15 
(0.64-1.90)

† † 64 1.13 
(0.87-1.45)

† †

Lymphoid, hematopoietic and related tissue 
(C88-C90, C96) 6 0.79 

(0.29-1.72)
† † 44 1.24 

(0.90-1.66)
† †

*SIR : Standardized incidence ratio; **CI : Confidence interval; †The frequency is five of less.

Table 3. Continued

Ⅳ. 고    찰

본 연구에서는 건강보험 청구자료를 활용하여  일반 

근로자 집단을 대조군으로 소방공무원과 경찰공무원의 

암종별 질환의 SIR을 분석하였다. 전체 소방공무원의 

경우 일반 근로자 집단에 비하여 결장암, 간 및 간내담

관암, 방광암에서 SIR이 더 높은 것을 확인할 수 있었

다. 전체 경찰공무원의 경우 일반 근로자 집단에 비하

여 입술, 구강 및 인두암, 위암, 결장암, 간 및 간내담관

암, 췌장암, 기타 피부암, 방광암, 기타 요도 암, 기타 

중추신경계암에서 SIR이 더 높은 것을 확인할 수 있었

다. 성별에 따른 소방공무원의 층화분석 결과로, 남성 

소방관의 경우 일반 근로자 집단에 비하여 전체 암, 결

장암, 방광암의 SIR이 더 높았다. 여성 소방관의 경우 

일반 근로자 집단에 비하여 전체 암 SIR이 더 높은 것

을 확인할 수 있었다. 성별에 따른 경찰공무원의 층화

분석 결과로, 남성 경찰공무원의 경우 전체 암, 입술, 

구강 및 인두암, 결장암, 기타 피부암, 전립선암, 기타 

요도암, 기타 중추신경계암에서 SIR이 더 높은 것을 확

인할 수 있었다. 

위암, 결장암의 경우 소방공무원과 경찰공무원 집

단에서 암 발생률이 더 높았던 선행연구의 결과와 같

았다(Harris et al., 2018; Jalilian et al., 2019; 

Marjerrison et al., 2022; Sritharan et al., 2022). 

위암, 결장암 같은 소화기계암의 경우 석면, 디젤매연, 

먼지, 연기, 산성안개, PAHs(polycyclic aromatic 

hydrocarbons)와 같은 위험 요인들이 암 발생과 연관

이 있다(Paget-Bailly et al., 2012; Boulanger et 

al., 2015; Paris et al., 2017; Jalilian et al., 2019). 

소방공무원의 경우 업무 특성상 이러한 물질에 노출되

고 있으며(Jalilian et al., 2019), 경찰공무원 또한 디

젤매연과 함께 높은 수준의 PAHs에 노출되고 있다(Hu 

et al., 2006; Harris et al., 2018). 방광암의 경우 소

방공무원과 경찰공무원 집단에서 암 발생률이 더 높았

던 선행연구의 결과와 같았다(Daniels et al., 2014; 

Jalilian et al., 2019; Sritharan et al., 2022). 디젤

매연의 노출은 방광암 발생 위험을 증가시키는 것으로 

알려져 있다(Boffetta & Silverman, 2001). 소방공무

원과 경찰공무원 모두 업무상 특성에 의하여 디젤 매연

에 노출되고 있는 상황이다(Harris et al., 2018; 

Jalilian et al., 2019;). 위암, 결장암, 방광암의 경우 

석면, 디젤매연, 먼지, 연기 등과 같은 대기오염 위험요

인들과 관련성이 높은 것으로 보이며, 이에 따라 소방

공무원과 경찰공무원의 대기오염물질 노출을 감소시키

기 위하여 엄격한 호흡기 보호구 착용이 이루어져야 할 

것으로 보인다.

입술, 구강 및 인두암의 경우 일반 근로자와 비교하

면 경찰공무원의 경우 SIR이 높은 것을 확인할 수 있었

다. 흡연의 경우 입술, 구강암의 강력한 위험요인으로 

알려져 있다(Salehiniya & Raei, 2020). 경찰공무원의 
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경우 직업적 스트레스로 인하여 일반 인구집단에 비하

여 담배 및 술 소비가 더 많은 것으로 알려져 있다

(Smith et al., 2005). 

전립선암의 경우 선행연구와 경찰공무원 집단에서 암 

발생률이 더 높았던 선행연구의 결과와 같았다(Harris 

et al., 2018; Sritharan et al., 2022). 소방공무원의 

경우도 유의한 결과는 아니지만, 경계선에 있는 결과로, 

전립선암과 관련 있는 인자들인 PAH, PCB 및 다양한 

금속 등에 노출되는 특성을 반영하였을 것으로 생각된

다(Doolan et al., 2014). 선행연구 결과 야간근무자의 

경우 주간 근무자에 비하여 심리적 위험에 대한 스트레

스가 더 높았으며(Ma et al., 2015), 전립선암의 경우 

야간근무, 스트레스와 가장 관련이 있다(Wirth et al., 

2013; Rao et al., 2015). 야간근무는 비단 전립선암 

뿐만 아니라 다른 암종과도 연관성을 확인할 수 있었

다. 야간교대근무는 IARC의 보고서와 최근에 수행된 

체계적 문헌고찰의 결과에서 유방암, 대장암, 직장암, 

전립선암, 비뇨기계암과 연관성이 있는 것으로 보고되

었다(IARC, 2019; Dun et al., 2020). 본 연구의 결과

에서도 소방공무원은 방광암, 경찰공무원은 방광암 및 

기타 요도암과 같은 비뇨기계 암의 SIR이 높은 것을 확

인할 수 있었다. 

악성흑색종의 경우 선행연구의 결과와는 달리 소방

공무원, 경찰공무원 모두 통계적으로 유의한 결과를 확

인할 수 없었다. 이는 악성흑색종이 아시아 계열에서 

상대적으로 적게 발생하기 때문에 발생 건수가 작은 

것이 이유일 수 있다(Cormier et al., 2006). 선행연

구에서 백색 인종과 비교하면 4기 암으로 발견될 오즈

비가 상당히 높은 것으로 나타나고 있으며, 악성흑색종

의 발생 위험인자인 자외선에 자주 노출되는 직종이라 

유의한 결과로 예상할 수 있으나(Jalilian et al., 

2019), 긴팔 제복을 입거나 교통경찰의 수가 전체 경

찰관 중 일부임을 고려하였을 때 직렬 및 관련 위험요

인을 반영하여 지속적인 관찰 및 연구가 필요하겠다. 

그러나 경찰공무원의 경우 일반 근로자 집단에 비하여 

기타 피부암의 SIR이 높은 것을 확인할 수 있었다. 이

는 경찰공무원의 업무 특성상 잦은 야외 근무로 인한 

영향으로 고려된다. 

경찰 혹은 소방공무원 직종의 간담췌암종의 유의미한 

위험도 증가를 보인 선행연구는 거의 없다. 다만, 췌장

암 및 간/담도암은 흡연, 음주 등을 특히 고위험 원인으

로 가지고 있으며 위에서 언급하였듯이 특정 직군에서

의 좋지 않은 생활 습관 등이 유의미한 결과로 이어질 

수 있다(Pelucchi et al., 2006; Rawla et al., 2019). 

특히, 간암의 경우 B형/C형 간염/비알콜성 지방간 및 

이로 인한 간경변 등 간암에 특화된 국내의 인자들이 

존재하므로(Sarin et al., 2020), 이에 대한 충분한 자

료를 가지고 분석을 하는 것이 필요하다. 다양한 만성 

대사 질환 및 생활 습관 등 위험 인자를 개인 단위에서 

고려하였음에도 불구하고 경찰공무원과 소방공무원의 

간담췌암종의 위험도가 유의미하게 높다면, 특정 유해

인자 발굴 등 인과관계를 밝히기 위한 노력이 필요할 

것으로 판단된다. 

또한, 미국 국립 직업 안전위생연구소(National Institute 

for Occupational Safety & Health, NIOSH)에서 

경찰에서 사용하는 레이더가 고환암 및 피부, 뇌, 안암 

및 백혈병의 위험도를 증가시킨다는 보고가 있었다

(Lotz et al., 1995). 본 연구 결과에서는 기타 중추신

경계암에 대해서도 유의미하게 높은 발생비를 보였는데 

여기에는 안암 및 기타 악성 수막종 등을 포함하고 있

어 역시 레이더라는 유해인자에 영향을 받았을 수 있을 

것으로 사료된다.

소방공무원의 경우, 2022년 6월 IARC에서 소방공무

원을 업종을 1급 발암물질로 규정하였으며, 중피종, 방

광암, 전립선암 등의 경우 충분하거나 제한적으로 발생

에 근거가 있다고 밝혔다(Demers et al., 2022). 

IARC에서 소방공무원의 업종과 발생 근거가 있다고 

밝힌 암종 중 중피종, 전립선암, 고환암, 악성흑색종, 

비호지킨 림프종의 경우 본 연구의 결과에서는 통계

적 유의성을 확인할 수 없었다. 그러나, 역학 연구와 

체계적 문헌고찰이 진행된 연구(Daniels et al., 2014; 

Jalilian et al., 2019; Lee et al., 2020; Marjerrison 

et al., 2022)에서 위 암종들과 연관성을 제시하고 있

는 만큼, 추후 장기적인 추적관찰을 통하여 연관성을 

다시 확인할 필요성이 있다. 

또한, 소방공무원의 발암물질 등록과 소방병원 건립

과 관련하여 소방공무원의 건강에 사회적 관심이 증가

하고 있으며, 국외뿐만 아니라 국내에서도 소방공무원 

및 경찰공무원과 관련한 역학연구가 진행되고 있다

(Han et al., 2018b; Lee et al., 2022). 이러한 건강

사각지대에 있는 공무원 집단의 관심이 증가함에 따라 

추후 추가적인 연구들이 진행될 수 있도록 장기적인 추

적관찰과 함께 코호트 데이터의 구축이 필요하다.

본 연구는 소방공무원과 경찰공무원의 암종별 SIR을 
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살펴보았다는 점에서 의의가 있다. 특히, 경찰공무원의 

경우 기존 선행연구에서는 확인되지 않았던 위암, 췌장

암, 입술, 구강 및 인두암, 기타 피부암, 기타 요도암, 

기타 중추신경계암에서 통계적으로 유의한 결과를 확인

했다는 점에서 의의가 있다. 그러나 이러한 의의에도 

불구하고 본 연구에서는 아래와 같은 몇 가지 한계점이 

있다. 첫째, 업종유지 기간에 따른 직업안정성을 고려하

지 못하였다. 대조군의 경우 직업변동에 따른 위험 영

향요인이 혼재되어있을 가능성이 있다. 이에 따라 향후 

연구에서는 업종유지 기간을 고려한 고정업종코호트 방

법(fixed cohort method)을 이용하여 업종 변동에 따

른 위험 영향요인으로 인한 편향을 줄일 필요가 있다

(Lee et al., 2022). 둘째, 건강장해에 영향을 미치는 

위험 노출 요인과 흡연, 음주와 같은 건강행태요인으로 

인한 영향이 고려되지 않았다. 흡연, 음주의 경우 발암

물질로서 암과 밀접한 관련이 있으며, 위험 노출 요인

의 경우 업종의 특성을 반영하는 노출 요인이기 때문에 

두 요인을 모두 바로잡을 필요가 있으나, 데이터의 한

계상 고려하지 못하였다. 이에 따라 추후 연구에서는 

위험 노출 요인과 건강행태요인을 보정할 필요가 있다. 

특히 소방공무원과 경찰공무원이 직면하는 위험 노출 

요인과 건강행태에 관련되어 유의하게 확인되어야 하는 

폐암의 경우 이번 연구에서 확인되지 않았는데, 추후 

면밀히 분석해 확인할 필요가 있다.

셋째, 소방공무원과 경찰공무원의 직렬에 따른 영향

이 고려되지 않았다. 소방공무원과 경찰공무원의 경우 

직렬에 따라 업무가 매우 다양하며, 업무 내용에 따라 

외근직과 내근직 등으로 분류됨에 따라 위험 영향요인 

노출 정도의 차이가 있다. 이에 따라 직렬이 구분되지 

않고 한 집단으로 분석이 진행되었을 때, 위험 영향요

인이 혼재되어있을 가능성이 있다. 그러나 건강보험 청

구자료의 한계상 직렬구분은 진행할 수 없었으며, 향후 

직렬구분에 따른 추가연구가 진행될 필요가 있다. 넷째, 

건강보험자료의 경우 행정자료이기 진단코드의 오분류 

가능성이 있다. 그러나 암진단코드의 경우 산재보험코

드와 암등록이 이루어지고 있으며, 건강보험 보장성이 

높은 항목들이기 때문에 건강보험 심사평가원과 건강보

험 공단에서 엄격하게 모니터링을 하고 있다. 이에 따

라 오분류의 가능성은 적을 것으로 판단된다(Kim et 

al., 2021).

다섯째, 건강 근로자 효과에 따라 소방공무원과 경찰

공무원의 건강 영향이 과소추정되었을 수 있다. 퇴사한 

근로자가 연구 대상에 포함됨에 따라 건강 근로자 효과

가 다소 보정되었다고 볼 수 있으나(Lee et al., 2011), 

이러한 영향이 완벽하게 통제되지 못하였다는 한계점이 

있다.

Ⅴ. 결    론

본 연구의 결과는 소방공무원과 경찰공무원 모두 각

종 암 발생 위험에 노출되어 있음을 시사한다. 이에 따

라 소방공무원과 경찰공무원의 교대근무제의 개편, 보

호구 착용 등과 같이 위험 노출 요인을 줄일 수 있는 방

안과 같은 직업 의학적 보호 대책의 마련이 필요하다.
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