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근로자 ○○○은 1984년 □사업장에 입사하여 2006년까지 공조반에서 근무하며 자

재이동 및 용접업무를 하였고, 2006년 C/T반에서 자재조립 등의 업무를 하였다. 근로

자는 2012년 7월부터 왼쪽 발목에 힘이 빠지는 증상이 있었고 정형외과 및 재활의학

과 진료 받았으나 호전 없어 대학병원 내원하였고 2014년 6월 26일 산발형 근위축측

삭경화증 진단받았다. 이에 근로자는 □사업장에서 근무하면서 오랜 기간 동안 용접

업무와 냉각탑 조립업무를 수행하였고 그 과정에서 납, 유기용제, 과로 등의 유해인자

에 노출되어 상병이 발생하였다고 판단하여 근로복지공단에 역학조사를 의뢰하였고, 

근로복지공단은 2018년 1월 23일 산업안전보건연구원에 업무상질병 관련 여부의 확

인을 위한 역학조사를 요청하였다.

근로자의 문답확인서에 따르면 공조반에서 근무할 당시 근로자는 실외기 및 실내기 

용접 작업을 주로 하였고, BCuP계 용접봉을 사용하여 동관과 동관을 연결하는 가스

용접을 하였는데 1992년까지는 아세틸렌 가스를 이용하여 가스용접을 하였고, 1993

년부터는 에틸렌 가스를 이용하여 가스용접을 수행하였다고 하였다. 근로자는 용접

작업 시에 방진마스크를 착용하지 않았고, 국소배기장치가 없었고 1개의 건물에 여

러 생산부서가 밀집되어 다른 부서에서 발생한 유해인자에도 노출되었다고 진술하였

다. C/T반은 생산된 부품을 조립하여 냉각탑을 제작하는 부서로 대향류형, 직교류형 

발티모어 냉각탑을 주로 생산하였다. 판금반에서 냉각탑을 구성하는 부품을 제작하

여 도장 후 C/T반으로 보내면 C/T반에서는 각 부품을 조립하여 완성된 냉각탑을 만

드는 업무를 수행하였는데, 냉각탑 부품의 표면을 아세톤으로 닦아내고, 누수를 방

지하기 위해 실러를 부착하여 부품을 결합하고, 냉각탑 조립이 끝나면 냉각탑 내부

로 들어가 조립 중에 발생한 쇳가루를 아세톤으로 닦아내면서 누수 방지를 위해 실리

콘을 이용하여 부품사이를 메꾸는 작업을 하였다고 진술하였다. 공조반에서의 용접

은 대부분 은납봉으로 불리는 저온 용접봉(BCuP계 용접봉)을 사용하여 가스용접을 

수행하였고, 확관된 동관 용접 등 필요에 따라 신주 용접봉이라 불리는 황동 용접봉

(GCuZnSn)을 사용하여 가스용접을 하였다.

- 신경계질환

- 화학적 요인

근로자는 □사업장에서 근무하던 중 2012년 7월경부터 왼쪽 발목에 힘이 빠지는 증

상이 발생하여 2012년 7월 로컬병원에 내원하여 물리치료를 받았고, 2012년 8월 타 

로컬병원에서 근전도 검사를 받고 치료를 받았으나 호전 없어 2013년 4월 종합병원

에서 신경공 확장술 및 미세현미경 디스크 제거술 시행받았다. 치료에도 불구하고 증

상이 지속되어 근로자는 여러 대학병월을 방문하였고 근전도검사를 통해 근로자는 

2014년 6월 26일 산발형 근위축측삭경화증 진단받았다. 음주와 흡연은 하지 않았으

나 2004년부터 만성 B형 간염에 대한 치료력이 있었다. 그 외에 가족력 상 특이 질환

력은 없었다.

근로자 ○○○은 2014년 6월 26일 산발형 근위축측삭경화증을 진단받았다. 근로자는 

1984년 □사업장에 입사하여 2006년까지 공조반으로 근무하며 용접작업, 조립작업, 

그리고 케이싱작업을 하였고, 2006년부터 C/T반에서 세척, 조립 작업 등의 업무를 하

였다. 근로자의 상병과 관련이 있는 직업적 유해요인으로는 납 등의 금속에 대한 연구

되고 있으나 아직까지 명확하지는 않다. 근로자가 용접봉 및 황동 용접봉에 불순물로 

함유된 납에 지속적으로 노출되었으나 그 노출수준은 매우 낮을 것으로 추정하며, 또

한 납 노출과 이 질환과의 인과성에 대한 증거도 부족하다. 따라서 근로자의 상병은 

업무관련성의 과학적 근거가 부족한 것으로 판단한다.  끝.

성별	 남성

나이	 55세

직종	 용접 작업자

직업관련성	 낮음

보일러 공장 용접 작업자에서 발생한

근위축성측삭경화증
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