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58. 철강업 근로자에서 발생한 유상피성종양

성별 남 나이 67세 직종 금속 표면 처리업 업무관련성 높음

1. 개요: 근로자 장OO은 1998년 4월경 OO금속에 입사하여 근무하던중 2007년 2

월 16일 OO병원에서 유상피성 육종을 진단받았다.

2. 작업내용 및 작업환경: 근로자 장OO은 OO금속의 전신인 OO철강에 1991년에 입사

하여 동일업무를 현재도 하고 있다. 작업은　먼저　특수강을　절단기　위에　올려놓고　한

개의 레버와 고정나사를 돌려 고정한 다음 자를 대어　간격을　잰　다음 작은　금속봉을　

이용하여　손으로 쳐서 각　특수강　사이의　간격을 맞추고 있었다. 이후 절삭유가 냉연봉

강의 윗면에 뿌려지며, 작업하는 도중 자르고 있는 특수강 주위에 생기는 쇳가루는 손과　

붓으로 털어내며, 작업시에　발생하는 쇳가루를 일하는 틈틈이 작은　삽으로　쓰레기통에　

담는데 그 양이 하루에 쓰레기통으로 3통 가량 된다고 한다. 목장갑 →1회용 비닐장갑→

목 장갑 순서로 끼고 작업을 하며 작업을 하다보면 장갑이 젖어서 하루에 3-4켤레 갈아

끼어야만 되고，쓰고 난 장갑은 폐기처분 한다고 하며 냉연봉강　및　특수강 절단 도중에

충분히 절삭유가 나와 쇳가루가 날리지는 않기 때문에 마스크를 착용하지는 않는 다고 한

다.

3. 의학적 소견: 2004년 3월경 우측 수부에 종괴를 발견하여 정형외과를 방문하였고 ‘신

경 쓰지 말라’는 이야기를 듣고 특별한 치료 없이 관찰하던중 2006년 11월 30일에 수부의

통증이 발생하여 OO 병원에서 x-ray 촬영결과 금속 이물질과 종괴를 확인하였다. 금속물

질과 종괴(내재 우 제1, 2수지간)로 산재를 인정받았으며 회사 사정상 수술을 시행 못하고

지켜 보다가 2007년 2월 16일 OO병원에서 조직검사를 시행하였고 유상피성 육종이 나

와 OO대학교 병원에서 2007년 4월 3일 절제술을 시행하였다.

4. 결론: 이상의 조사결과 근로자 장OO은

① 수술과 병리소견을 통해 수부에 발생한 유상피성 육종으로 확진을 받았고,

② 냉연봉강-특수강 절단작업을 통해 쇳가루에 찔리는 손상의 가능성이 현장

의 방문을 통해 확인되었고, 금속 이물질이 지속적으로 손에 박혀 있었던

것이 방사선학적으로 확인되었으며 금속 이물질에 손에 박혀 있었던 기간이

종괴를 발견한 지금으로부터 최소한 3년 이상이며

③ 문헌검색을 통해 금속 이물질의 육종 유발 가능성이 확인되었으며, 특히 금

속봉의 성분에 포함되어 있는 크롬의 합금을 포함한 관절대치술을 시행한

환자의 증례에서 시술 후 5년 이내 동일 질환이 나타난 것으로 밝혀진 바

근로자 장OO의 유상피성 종양은 업무와의 관련성이 높다고 생각되었다.


