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Ⅰ 배경 및 문제점

대전 및 의정부 소재 아파트 공사현장에서 각각 발생한 말초신경병

증을 조사하는 과정에서 동일시기(2014년 6월)에 동일제품의 방수제

(아크릴아미드 함유)를 사용하여 천장 방수작업을 하다가 아크릴아미

드에 중독되어 말초신경병증이 발생했음을 인지하였고, 방수제를 사

용한지 1개월이 경과한 시점에서 신경병증 증상이 나타났다. 이 공정

은 누수주입방식으로 작업 중 갑작스러운 역 분사 등에 의한 피부노

출 가능성이 높았다.

산업안전보건연구원 

화학물질독성연구실 

전문위원 임 경 택

화학물질 관리에 대한 이해 66D

아크릴아미드(Acrylamide) 유해성 및 사용실태

를 기초로 한 근로자 건강장해 예방 방안
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30세 남자 근로자 박 씨는 1991년부터 모 석유화학업체에 입사하여 아크릴로니트릴 생산부서에서 

근무하다가, 1997년 8월경부터 서서히 시작된 양팔과 양다리의 감각 이상과 약화로 병원을 방문하여 

신경병증의 진단을 받아 근로복지공단에 요양신청을 하게 되었다. 

상기 요양신청에 대해 산업안전보건연구원에서는 작업환경측정 결과, 박 씨의 과거 병력과 가족력 

상 특이한 소견은 없고, 의무기록에 의하면 내원 당시 사지의 감각 이상, 사지약화, 걸음걸이 이상, 연

하곤란, 발음의 이상 등의 증상과 진동 감각의 이상, 사지의 심부건반사(DTR)의 약화 또는 소실, 협동

기능 검사상 이상 등의 신경병증 소견이 관찰되었다.

아크릴아미드에 노출될 경우 심하면 중추신경계의 이상도 나타날 수 있지만 주로 말초신경계의 이

상이 나타나며 초기에 진동 감각 이상, 감각 이상, 손가락과 발의 심한 땀, 경증의 운동실조 등의 양

상이 나타났다. 이 결과 등을 종합할 때, 근로자 박 씨는 신경염의 증상과 소견이 뚜렷하고, 전기생리 

검사상 이상 소견이 관찰되어 요양을 필요로 하는 질병이 있고, 작업환경 측정상 고농도의 아크릴아

미드에 노출되었을 가능성이 높기에 아크릴아미드 노출에 의한 다발성신경염이 발생할 가능성이 높

은 것으로 판단되어 업무상 재해로 인정이 되었다.

석유화학업체에서 일하던 박모(가명·43)씨는 아크릴아미드로 인해 다발성 말초신경병증에 걸렸다. 

박씨가 (주)○○석유화학에 입사한 것은 25세 때인 ’91년 ○○석유화학은 미생물을 촉매로 이용해 아

크릴로나이트릴과 아크릴아미드를 생산하는 회사로 170여명의 노동자들이 일했다.

작업공정은 공기와 물속에 있는 미생물을 가열 또는 여과해 멸균하고 제품생산에 필요한 미생물

을 주입해 배양하는‘미생물 배양공정’, 배양이 완료된 미생물을 고속 원심분리기에서 여과해 생촉매

로 만드는‘분리공정’, 반응기에 물과 생촉매·아크릴로나이트릴을 주입해 아크릴아미드를 제조하는  

 ‘수화반응공정’, 원심분리기·활성탄·필터 등을 통해 아크릴아미드에서 미생물을 제거하고 제품저장

탱크로 보내는‘후처리공정’으로 나뉜다. 

박씨는 아크릴로나이트릴 생산부서에서 일하다 95년부터 아크릴아미드 생산부서에서 4조 3교대로 

8시간 근무를 했는데 주로 야간작업을 했다. 아크릴아미드가 여과되는 필터를 교체하는 일을 했다. 

그가 몸에 이상을 느끼기 시작한 것은 아크릴아미드 생산부서에서 일한 지 1년 9개월째 되던 97년 8
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월부터다. 처음엔 손과 발에 땀이 많이 났다 얼마 지나지 않아 팔과 다리에 무력감이 느껴져 병원을 

찾았다. 검진 결과 아크릴아미드에 의한 다발성 말초신경병증이었다. 박씨가 직업병으로 판정받은 후 

작업환경측정이 이뤄졌다. 측정 결과 야간작업을 하는 노동자들에게 노출기준의 8배를 초과한 아크

릴아미드가 검출됐다.

Ⅱ 목적

본 보고에서는 방수제 성분인 아크릴아미드에 의한 중독(말초신경병증) 발생 경보를 사례로 하여 

아크릴아미드(CH2CHCONH2)의 유해성을 고찰하고, 아크릴아미드(Acrylamide) 사용실태를 기초로 

한 근로자 건강장해 예방 방안 및 의심환자 발생 시 조치사항 등을 알아보고자 하였다.

Ⅲ 조사 및 분석내용

지난 2002년 감자칩이나 시리얼, 빵 등에서 암을 유발하는 물질이 발견됐다는 연구 결과가 나와 사

회적 관심이 집중된 적이 있다. 문제가 된“아크릴아미드(Acrylamide)”라는 물질은 스웨덴국립식품청

에서 처음 발표한 후 미국과 영국·독일 등에서도 유사한 실험결과가 나와 전 세계를 깜짝 놀라게 했다. 

세계보건기구(WHO)는 기름에 튀긴 탄수화물 식품이 암을 유발할 수 있다고 우려를 나타냈다. 아크

릴아미드 섭취가 암 발병 위험을 높인다는 것은 입증되지 않았지만 논란은 여전히 진행중이다. 아크

릴아미드는 접합체의 도료나 물 처리제, 종이·섬유의 마무리로 사용되는 화학물질로, 신경계통에 영

향을 미치고 발암가능성이 있는 물질로 알려져 있다.

아크릴아미드는 접착제, 그라우팅 화학재료, 플라스틱을 위한 중합체와 공중합체, 염료 제조, 토양 

구분 내용

용도
아크릴아미드는 아크릴로니트릴로부터 합성되는 비닐 단량체(모노머)이다 아크릴아미드가 되어 폐수 처리,  
종이 강화제, 그라우팅 재료, 겔, 접착제로 사용되는 플로큘레이터(flocculator)를 만들기 위해 중합된다.
아크릴아미드의 주 용도는 중합체(폴리머) 제조이다.

독성
50~100 mg/kg 일회 또는 축적 용량에서 신경 결손을 유발 할 수 있다. 300 mg/kg 이상의 용량에서 급성의  
심각한 중추신경계 및 심혈관계 영향을 유발할 수 있다. GHS 유해성 위험성 분류상 급성 독성(경구) 항목은 
구분3(삼키면 유독함), 발암성 항목은 구분1B(암을 일으킬 수 있음)에 해당되는 물질이다.

주의사항
유독성이 있으며, 흡입, 섭취, 피부 접촉은 심각한 상해나 사망을 유발할 수 있다.
녹은 물질과의 접촉은 피부와 눈에 심각한 화상을 유발할 수 있기 때문에 노출되지 않도록 주의한다.

<표1> 아크릴아미드에 대한 요약
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개량, 응집제, 하수와 폐수 처리 및 염료, 교차 결합제, 영구 압축 옷감 및 댐과 터널 기초 공사를 위

한 유기 화합물 생산과 광물 가공에 사용되고, 섬유, 거푸집, 페이퍼사이징, 직물 및 물 응집제로, 카

르복실화 코모노머와 화장품 첨가제 등으로 사용된다. 아크릴아미드 단량체는 폴리아크릴아미드를 

만드는데 사용되고, 콘택트렌즈와 기름 회수 첨가제의 성분이고, 생명공학 분야에서 일상적으로 사

용되는 겔 전기 영동법(gel electrophoresis)의 구성 물질 및 겔 크로마토크래피에 사용된다. 주로 폴

리아크릴아미드 중합체를 제조하는 산업에서 사용된다. 정화제, 접착제, 인쇄용 잉크 유화제, 농업용 

스프레이에 사용되는 농화제 및 수분 보조제와 같은 제품에 사용된다.

1. 질환과의 관련성

비흡연자보다 흡연자에게서 체내 아크릴아미드(Acrylamide) 농도가 4~5배 높았다(Hagmar et al, 

2005; Schettgen et al, 2003). 

아크릴아미드의 급성 및 만성 경구 노출은 인간과 동물 모두에서 중추신경계에 손상을 가져왔으

며, 인간을 대상으로 하는 아크릴아미드와 발암성에 대한 자료는 불충분하다. 아크릴아미드에 경

구 노출된 설치류에서 여러 장기의 종양 발생률이 증가한 것이 관찰되었다(미국환경청 기술 전파 네

색상 무색 ~ 흰색의 얇은 조각 같은 결정형 분말 고체

냄새 냄새 없음

끓는점 103 ℃ (5 mmHg 에서)125 ℃ (25 mmHg 에서)

어는점

녹는점 843 ℃

증기압 25 mmHg (125 ℃) 0.07 mmHg (50 ℃) 0.007 mmHg (25 ℃)

밀도 액체 105 g/mL (25 ℃ 77 ℉와 760 mmHg)

비중 1.122 (30℃)

용해도

A) 물에서
	 1) 아크릴아미드는 물에 섞인다.
	 2) 2155 g/100 mL 물 (30 ℃에서)
	 3) 2151 x 106 mg/L (30 ℃에서)

B) 유기 용매에서
	 1) 알코올과 섞인다
	 2) 아세톤, 벤젠, 클로르포름, 에탄올, 에테르, 에틸아세테이트, 헵탄과 메탄올에 녹는다.
	 3) 아크릴마이드는 물과 산소를 함유시킨 용매에 녹는다.
	 4) 30 ℃에서의 각각의 물질에 대한 아크릴아미드 용해도
		  a) 아세톤 631 g/100 mL
		  b) 벤젠 0.346 g/100 mL
		  c) 클로로포름 266 g/100 mL
		  d) 에탄올 862 g/100 mL

<표2> 아크릴아미드의 물리화학적 특성
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트워크, 2013). 아급성 섭취의 경우 지속적인 기침과 상기도 증상이 보고되었으나 폐 소견은 없었다

(Igisu et al, 1975). 36세 남성에서 고용량의 아크릴아미드에 오염된 미네랄 물을 섭취한 후 24시간 내

에 호흡기 부전이 발생하였다. 이 환자는 고용량의 N-아세틸시스테인 처치 후 치유되었다(Mehrhof 

et al, 2008).

2. 독성 영향

아크릴아미드의 신경계 영향은 환각, 혼돈, 진전, 간대성 근경련, 활모양강직, 발작, 이상 다행증, 말

초 신경증, 자율신경계 영향과 조화운동불능 등이 나타나며, 뇌 병변에서의 도파민, 세로토닌과 5-히

드록시인돌 아세트산(5-hydroxyindole acetic acid) 농도의 변화와 뇌파 비정상이 보고되었고, 중증

의 중독 혹은 지속적인 직업적 노출에 의해 영구적인 말초 및 중추 신경성 후유증이 유발될 수 있다.  

용도 방수제, 토양 안정제, 상수 응집제, 섬유의 개질 및 수지가공, 접착제, 아크릴계 경화성 도료 등에 사용

일반적 특성 무색 또는 흰색의 결정형 고체로 물에 잘 용해됨

노출경로 흡입, 피부흡수, 소화기계, 피부 또는 눈 접촉

건강영향 손과 발에 땀이 많이 남, 손발의 저림, 감각 이상, 팔과 다리의 근력저하, 무력감, 졸음 등

유해성・위험성

삼키거나 피부와 접촉하면 유독함. 신체 중 말초신경에 손상을 일으킴. 장기간 또는 반복노출 되면 
신체 중 시신경, 말초신경, 중추신경에 손상을 일으킴. 알레르기성 피부 반응을 일으킬 수 있음. 눈에 
심한 자극을 일으킴. 유전적인 결함 및 암을 일으킬 수 있음. 태아 또는 생식능력에 손상을 일으킬 
것으로 의심됨

 급성 독성(경구) : 구분3
 급성 독성(경피) : 구분3(고용노동부), 구분4(환경부)
 피부 부식성/자극성 : 구분2(환경부)
 심한 눈 손상성/눈 자극성 : 구분2
 피부 과민성 : 구분1
 생식세포 변이원성 : 구분1B(고용노동부), 구분1(환경부)
 발암성 : 구분1B(고용노동부), 구분1(환경부)
 생식독성 : 구분2
 특정표적장기 독성(1회 노출) : 구분1
 특정표적장기 독성(반복 노출) : 구분1

작업환경 노출기준

1) ACGIH TLV Values (ACGIH, 2005):
	 TLV-TWA : 0.03 mg/m3

2) NIOSH REL and IDLH Values (NIOSH, 2003)
	 TWA : 0.03 mg/m3

	 IDLH : 60 mg/m3

3) OSHA PEL Values (29 CFR 19101000, 2006)
	 8-hour TWA : 0.3 mg/m3

다른 중독 사례
석유화학제품 제조업 아크릴아미드 생산 공정의 근로자에게서 서서히 양팔과 양다리의 감각에 이상이 
생기면서 사지가 약화되는 다발성 말초신경염 발생

<표3> 아크릴아미드의 특성 및 건강영향
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임상 및 비 임상 실험에서 급성 노출 후 신독성과 소변 배설 감소가 보고되었다(McCollister et al, 

1964; Donovan & Pearson, 1987).

급성으로 아크릴아미드를 흡입한 1건의 사례에서 고혈당과 아밀라제 수치 증가가 동반된 췌장 손

상이 보고되었다(Donovan & Pearson, 1987). 교감 신경계에 미치는 영향이나(Post & McLeod, 1977) 

도파민의 반응에 미치는 영향(Tilson, 1981)으로 인해 저혈압이 발생할 수 있다. 

피부 노출로 탈락성, 홍반성 발진이 특히 손에 나타날 수 있으며(Garland & Patterson, 1967), 손과 

발에 과도한 발한, 냉감, 청색증이 나타날 수 있다(Igisu et al, 1975). 토끼 눈에 아크릴아미드 40% 용

액을 노출 시켰을 때 통증, 결막 자극, 망막 손상을 일으키지 않았으며, 모든 징후는 24시간 내에 사

라졌다(ACGIH, 1991). 급성 또는 아급성으로 노출된 환자에서 중증의 저혈소판혈증과 반상출혈이 

보고되었고(Igisu et al, 1975; Donovan & Pearson, 1987), 원위 말단 근육 소모, 근육 통증과 경련 발

생이 보고되었다(Garland & Patterson, 1967).

2.1. 유전독성 및 발암성

설치류 실험에서 DNA 억제, 돌연변이 유발성, 염색체 변형/변이와 발암성 형질전환이 유발되었다. 

원핵생물 대상의 돌연변이원성 실험에서는 돌연변이 유발성을 보이지 않았다(Park et al, 2002). 아크

릴아미드는 유럽 연합 위원회(Commission of the European Communities)에서 생식세포 유전 영향

기관명 IARC 국제암연구소

분류 2A 인체 발암 추정물질 (Probably carcinogenic to human)

근거
인체 인체에 대한 발암성의 근거가 부적절함

동물 동물실험상 유전자변이와 염색체 이상을 유발하는 등 발암성의 근거가 충분함

<표4> 아크릴아미드의 유해성(발암성 등) 분류 및 독성 수치

종말점 동물종 투여경로 용량 독성효과 참고자료

TDLo Rat 경구 50 mg/kg
혈액 - 기타 변화
생화학적 - 기타 단백질

Toxicological Sciences V 41, Jan 1998-

LD50 Rat 복막 내 90 mg/kg 세부적 보고 없음
Archives des Maladies 
Professionnelles de Medecine du Travail 
et de Securite Sociale V7- 1946-

LD50 Mouse 경구 107 mg/kg 세부적 보고 없음 Archives of Toxicology V32- 1974-

LD50 Rabbit 피부 1,680 ㎕/kg 행동 - 환각, 지각 왜곡 Journal of the American College of 
Toxicology, Part B V1- 1990-

LD50
Guinea 

pig
피하 170 mg/kg

행동 - 진전, 근육 수축 혹은 경직
위장관 - 구역, 구토

Medicina del Lavoro Industrial 

Medicine V16- 1925-
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의 세부적인 연구에 사용될 물질로 채택되었다. 부계 노출 후 자손에서 유전적 영향을 유발하는 것

으로 나타났다.

실험동물의 정모세포에서 유전성 전위, 소핵, 자매 염색분체 교환과 염색체 변형을 유발하였다. 미

생물 돌연변이와 포유류 체세포 돌연변이를 이용하여, 마우스 림프구 돌연변이를 검출하였다. 랫드

와 마우스의 생체 내 우성치사실험에서 돌연변이가 관찰되었다. 초파리(D. melanogaster) 생체 내 돌

연변이가 특정 유전좌위 실험으로 관찰되었다(RTECS, 2002). 아크릴아미드는 살모넬라(Salmonella 

typhimurium)에서는 돌연변이 유발성이 없었다(Hashimoto & Tanii, 1985). 1~3%의 아크릴아미드 

배지로 대장균을 배양 시 세포의 연장, 세포 분열 억제, 핵산 합성 억제, 삼투압 안정성 감소, 외부막

의 초미세 구조적 이상의 변화를 야기하였다(HSDB, 1999). 아크릴아미드 대사체인 글리시다마이드

(glycidamide)로 투여한 수컷 랫드와 미처리 암컷을 교배시킨 자손에서 대조군에 비해 DNA 합성이 

약 18배 증가하였고 유전성 전위 빈도가 2배 증가하였다(Generoso et al, 1996).

설치류 실험에서 아크릴아미드에 노출 시 DNA 억제, 돌연변이 유발성, 염색체 변형과 발암성 전이

가 유발되었다. 유럽 연합 위원회는 생식세포 유전 효과의 정밀한 연구를 위한 물질로 아크릴아미드

를 채택하였다. 아크릴아미드는 부계 노출 후 자손에서 유전적 영향을 유발하는 것으로 보인다. 실

험동물의 정모세포에서 유전성 전위, 소핵, 자매염색분체교환, 염색체 변형을 야기하였다.

3. 아크릴아미드 사용실태조사

안전보건공단 보건분야 기술자료인 화학물질 유통・사용 실태조사-아크릴아미드(전홍진 등, 2007)

에 따르면, 2005년도에 아크릴아미드에 대하여 작업환경측정을 실시한 사업장 43개소 중 업종별, 규

모별, 지역별 분포를 고려하여 아크릴아미드를 취급하는 것으로 확인된 34개소를 조사대상으로 선정

하였다. 규모별 현황은 10~30인 규모의 사업장이 16개소로 가장 많았으며, 그 다음은 50인 이상 사업

장이 10개소였고, 10인 미만 사업장과 30~50인 미만 사업장이 각각 4개소였다. 

국내에서 아크릴아미드를 생산하는 사업장은 모두 2개소이며, 생산량은 아크릴아미드 100%를 기

준으로 했을 경우 약 20,000톤(ton) 정도인 것으로 조사되었다. 아크릴아미드의 용도별 판매현황을 

살펴본 결과 약 78%가 고분자 응집제 제조공정에서 사용되고 있으며, 약 18%는 지력 증강제 제조공

정에서 사용되고 나머지 4%는 기타 접착제 공정 등에 판매되고 있었다. 2004년에 안전보건공단에서 

실시한 전국의 제조업체에서 사용하는 화학물질 사용량에 대한 실태조사 결과에 의하면 총 82개 사

업장에서 506명의 근로자가 아크릴아미드를 취급하고 있으며, 총 사용량은 약 54,049톤(ton)에 이르
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는 것으로 조사되었다. 또한 환경부에서 조사한 2005년도 화학물질 배출량 조사에 따르면 아크릴아

미드 제조량은 38,407톤(ton)이고, 수입량은 2,689톤(ton)으로 총 사용량은 41,096톤(ton)으로 조사되

었다.

2005년도에 작업환경측정기관에서 실시한 작업환경측정 결과를 분석하여 본 결과, 2005년 상반기

에 전국의 아크릴아미드를 취급 및 사용하는 총 43개 사업장의 106개 공정에서 작업환경측정을 실시

하였으며, 2005년 하반기에는 42개 사업장의 95개 공정에서 작업환경측정을 실시하였다. 동 측정 결

과를 분석하여 본 결과 총 측정대상 201개 공정 중 노출기준 미만으로 측정된 공정이 47개 공정이고 

불검출(N・D)로 검출된 공정이 154개 공정이며 노출기준을 초과한 공정은 없었다. 

용도별 취급현황은 제품원료로 사용되는 경우가 30,525,600 kg을 취급하고 있어 가장 많이 사용

하고 있었다. 그 다음으로는 중합반응 공정에서 582,200 kg을 취급하고 있었으며, 지력 증강제 제조

공정에서 252,800 kg, 접착제 제조공정에서 22,600 kg을 사용하고 있었다. 또한 분산제, 첨가제로 각

각 2,790 kg 및 4,506 kg을 사용하고 있었으며, 기타 가교제 및 촉매로 사용되고 있었다. 아크릴아미

드를 취급하는 49개 공정 중 43개 공정에서 작업환경측정을 실시하고 있었으며, 동 43개 공정에 근무

하는 270명의 근로자에 대하여 특수건강진단을 실시하고 있었다. 

그러나 6개 공정은 작업환경측정을 실시하지 않고 있었으며, 6개 공정에서 근무하는 17명의 근로

자는 특수건강진단을 실시하지 않는 것으로 조사되었다. 아크릴아미드 제조공정에 대한 작업환경측

정 결과 분석실험실 및 운전실에서 근무하는 작업자는 노출기준 미만으로 나타났다.  

지역시료에 대한 측정 결과 모든 측정 장소에서 아크릴아미드가 검출되었으며 드럼 출하장 내부에

서는 노출기준을 2배 이상 초과하는 것으로 나타났다. 분석실험실에서도 지역시료의 측정농도가 허

용농도의 약 7% 이상이 검출되었으며, 특히 작업자들이 별도의 보호구를 착용하지 않고 흡연을 하

는 등 휴식을 취하는 휴게실에서도 노출기준의 약 20%가 검출되었다. 또한, 공정동 건물에서는 허용

기준의 약 73% 정도까지 검출되었으며 아크릴아미드 제조공장이 위치한 공장내부 도로 근처 및 외

부 도로에서도 소량의 아크릴아미드가 검출되는 등 공장 내의 모든 측정 장소에서 아크릴아미드가 

검출되었다. 

아크릴아미드 사용공정에 대한 작업환경측정 결과, 운전실에서 근무하는 작업자는 노출기준 미만

으로 나타났으나, 포장작업을 담당하는 작업자는 노출기준을 약 118배 초과하는 것으로 나타났다. 

또한, 지역시료에 대한 측정결과 모든 측정 장소에서 아크릴아미드가 검출되었으며 4개 지점에서 아

크릴아미드가 노출기준을 초과하여 약 80% 정도의 장소에서 노출기준을 초과하는 것으로 나타났
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다. 특히 반응기 하부에서는 노출기준의 7배 이상을 초과하였으며, 건조기에서도 노출기준의 2배 이

상의 아크릴아미드가 검출되었고, 특히 조정실 내부에서도 노출기준의 101배를 초과하였다.

4. 응급치료

아크릴아미드는 피부와 호흡기·눈·소화기 점막을 통해 쉽게 흡수되고 빠른 속도로 전신으로 퍼

진다. 급성중독 증상으로는 졸음이 오면서 권태감과 피로감·메스꺼움·구토·설사·복통 등이 발생한

다. 발한증세와 함께 손가락 부위에 시큰시큰한 통증이 오기도 한다. 만성증상으로는 말초신경장해

로 손발 저림, 반사기능 약화, 진동·위치감각의 소실 등이 나타난다. 아크릴아미드 취급 사업주는 물

질안전보건자료를 작성해 근로자들이 잘 볼 수 있는 곳에 게시하고 유해 위험성과 취급 시 주의사항

에 대해 교육해야 한다. 6개월에 1회 이상 작업환경측정을 실시해 아크릴아미드의 농도를 관리하고, 

아크릴아미드 증기 발생구역에는 밀폐설비나 국소배기장치를 설치해야 한다. 아크릴아미드 취급 노동

자들은 신경전도·근전도 등 신경계 이상을 느낄 경우 업무를 중단하고 치료를 받아야 한다.

Ⅳ 정책제언

아크릴아미드 취급근로자의 건강장해 예방조치는 우선 작업환경관리로, 사업장에서 일어날 수 있

는 잠재적인 건강장해에 대하여 인식하고 작업이 안고 있는 위험과 유해성을 평가하며, 이에 대한 대

책을 수립하고 실천하는 것이다. 작업환경을 적절히 관리하기 위해서는 작업장의 유해요인 유무를 

파악하고 이런 유해요인의 작업장 내 농도와 노출시간을 평가하여야 하며, 작업장에 맞는 관리기법

을 사용하여 쾌적한 근로환경을 영위할 수 있도록 하는 것이다. 

아크릴아미드를 취급하는 사업장에 국소배기장치를 설치한 후 처음으로 사용하는 때 또는 국소배

▶ 아크릴아미드 중독 의심환자
	 ・ �손발 저림, 땀 분비 이상, 근육 약화 등의 증상을 호소하는 환자가 과거 또는 현재에 공사현장에서 천장방수작업 등  

방수제 도포작업을 실시한 경우

▶ 의심환자 발생시 조치사항
	 ・ 안전보건공단 직업건강실(전화 052-703-0649)로 신고해 주시기 바랍니다.
	 ・ �위의 환자들과 유사한 시기(2014년 6월~7월경)에 증상이 시작된 말초신경병증 의심환자가 있는 경우, 경과 관찰시  

직업력을 확인해 주시기 바랍니다.

<표5> 의심환자 발생 시 조치사항
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기장치를 분해하여 개조하거나 수리한 후 처음으로 사용하는 때에는 다음에 대비하여 사용 전에 점

검을 하여야 하며 그 기록(내용: 점검연월일, 점검방법, 점검구분, 점검결과, 점검자의 성명, 점검결과

에 따라 필요한 조치사항 등)을 남기고, 점검결과 이상이 발견된 때에는 즉시 청소·보수 그 밖의 필

요한 조치를 하여야 한다. 

가동 중인 시설에 대한 작업환경 대책은 크게 행정적 또는 관리적 대책(administrative controls), 

공학적 대책(engineering controls), 개인보호구(personal protective equipment) 사용 등 3가지로 구

분할 수 있다. 행정적 또는 관리적 대책으로는 작업자의 노출을 줄이는 방법으로 작업시간을 변경하

거나 작업량을 조절하거나 복수의 인원을 배치하여 노출량을 줄이거나 교육 및 훈련 등을 통하거나 

경영진의 참여, 순환배치, 의학적 검진, 정리정돈 및 청소 등을 들 수 있다. 

공학적 대책은 유해인자나 요인을 근원적으로 제거하는 방법으로 유해물질의 대치, 공정변경, 작업

방법의 변경, 격리, 밀폐, 국소배기장치 사용 등의 방법이 많이 사용된다. 건강상 유해한 물질을 덜 유

해하거나 전혀 유해하지 않은 물질로 교체하여 근원적으로 문제를 해결하거나, 해당 공정을 다른 공

정으로 대치하여 유해한 요소를 없애는 방법으로, 근원적으로 무해한 환경을 만들게 되므로 가장 

좋은 방법이다. 유해한 물질을 유해하지 않거나 덜 유해한 물질로 성공적으로 대체하게 되면 더 이

상 유해하지 않은 환경이 되므로 근원적으로 문제를 해결할 수 있으며, 비용-효과 면에서도 매우 좋

은 결과를 가져다준다. 

그러나 한 물질을 다른 물질로 대체할 경우 주의하여야 할 사항으로는 새로운 물질로 인한 환경오

염이나 화재위험, 다른 화학물질과의 반응이나 상호관계, 그리고 예견하지 못한 건강상문제 등이 있

을 수 있으므로 이런 상황도 염두에 두어야 한다. 새로운 물질이나 공정으로 대체하려할 때는 사전

에 충분한 검토가 필요하고, 어떤 경우는 이런 대체가 불가능할 때도 많다. 또 생산성이나 제품의 품

질 등을 이유로 현장에서 잘 받아들이지 않으려는 점도 있을 것이지만, 앞서 언급한 바와 같이 대체

가 성공적으로 이루어진다면 가장 비용이 적게 들면서, 유해성 문제를 완벽하게 해결할 수 있고, 이

로 인한 장점과 비용절감 효과는 매우 크기 때문에 산업위생전문가들은 적극적으로 이 방법의 사용

여부를 검토하도록 하여야 한다.
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작업방법이나 공정을 변경하게 되면 유해한 물질이나 인자의 발생을 감소시킬 수 있으며, 부수적

으로 작업환경도 개선되기도 한다. 이런 변경은 주로 생산성이나 품질을 향상시키기 위한 동기에서 

시작되는 경우가 많다. 유해한 공정에 작업자가 노출되고 있고, 공정 그 자체를 손대기 어려운 경우

가 있다면 이런 노출을 최소화하기 위하여 공정이나 작업자를 격리 또는 밀폐하거나 시간이나 공간

적으로 격리하는 방법을 고려할 수 있다. 

또한 국소배기장치를 설치하고 안전보건교육을 통하여 아크릴아미드의 유해성에 대하여 지속적으

로 작업자에게 교육을 실시하여야 한다. 

▶ 작업장의 충분한 환기 실시
	 ・ �아크릴아미드를 취급하는 작업장에는 밀폐설비나 국소배기장치를 설치・가동

▶ 특수건강진단 및 작업환경측정 실시
	 ・ 신경계 검사, 눈 및 피부의 점막자극 검사(특수건강진단)를 정기적으로 실시
	 ・ �정기적으로 작업환경측정을 실시하여 노출기준(TWA 0.03 mg/m3) 이내로 관리

▶ 작업관리 및 보호구 착용 등
	 ・ 방독 또는 방진마스크, 불침투성 보호복, 보호장갑 등 개인보호구 지급・착용
	     ※ 방독마스크의 경우 착용 후 작업장에 들어가기 전 안면부 밀착도 자가점검 등 실시
	 ・ 취급 작업장내 MSDS 게시・비치, 용기・포장 등에 경고표지 부착
	 ・ 취급 근로자에 대한 MSDS(물질 특성 및 인체에 미치는 영향 등) 교육 실시
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