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101. 조선소 의장부서 근로자에서 발생한 무후각증

성별 남 나이 46세 직종 조선업 업무관련성 낮음

1. 개요: 근로자 임○○은 1984년 7월부터 조선소 의장부서에서 일을 하던 근로자로

2005년 10월에 무후각증을 진단받았다.

2. 작업내용 및 환경: 임○○의 의장부 기계팀의 주요 업무는 엔진 및 주요 동력설비, 기

관설치 등이고, 세척작업은 월1회 정도의 간헐적으로 했는데 기관부위인 주엔진, 동력전

달 샤프트 및 프로펠러에 대해서 이루어졌다. 작업환경측정은 소음, 분진, 중금속(납, 크

롬, 망간, 구리, 아연, 철)에 대해 측정하였고, 소음만 노출기준을 초과하였다. 특수건강진

단은 소음, 분진, 혈중연, 요중 총삼염화물에 대해서 평가하였는데, 요중총삼염화물은 검

출되지 않았다. 역학조사에서 세척작업을 측정한 결과 개인노출 및 지역시료 평가에 의한

노출수준은 낮았다.

3. 의학적 소견: 임○○은 1979년 3월 H중공업에 입사하여 5년간 주로 샤프트가 삽입

되는 스턴튜브를 천공하는 업무를 하였다. 1984년에 OO중공업에 입사하여 천공 작업 및

엔진, 샤프트, 프로펠러 설치 업무를 주로 하였고, 세척작업을 병행하였다. 흡연은 6년전

금연하였는데 하루 15개피 20년간 하였고, 음주는 소주 1병/회, 주 1-2회 정도였다. 1995

년에 머리를 다쳐 뇌수술을 받고 6개월 정도 병원에 입원하여 치료받고 이후 6개월정도

약물 치료를 받았으며, 그 외 입원치료나 장기적인 약물 치료는 없었다. 2004년도 정기

건강진단의 문진에서 미세한 냄새에 대한 후각 기능이 저하되는 것을 인지하였고, 2005

년 3월경 일상생활에서 후각 기능이 크게 저하되었음을 인지하여 2005년 8월에 목포중앙

병원에서 검사와 치료를 받고 2005년 10월에 J대학병원에서 무후각증 진단을 받았다.

4. 결론: 근로자 임○○은

① 세척작업 중 다양한 화학물질에 노출된 적이 있으며, 화학물질 노출은 후

각기능에 영향을 미치는 것으로 알려져 있지만,

② 스턴튜브 천공작업 전문 기술자로 세척 작업이 적었고, 유기화합물 노출 수준 및 노

출량도 낮은 것으로 판단되며,

③ 무후각증의 흔한 원인으로 알려진 두부 외상에 의한 전두엽 병변 및 부비동염 소견

이 의무기록과 두부 CT, MRI에서 나타나, 이로 인한 후각장해의 가능성을 배제하

기 어려우므로,

근로자 임OO의 무후각증은 업무와 관련하여 발생하였을 가능성이 낮다고 판단되었다.


