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폐활량측정 지침

지 침 번 호 : 5.8.1 제 정 일 : 2014.08.26

승 인 책 임 자  : 진료지원부장 검 토 주 기 : 2년

검 토 책 임 자 : 건강진단개선활동위원회 위원장 검 토 예 정 일 : 2025년 3월

담 당 부 서 : 건강증진센터 최 근 개 정 일 : 2024. 03. 15

목  적

건강증진센터 검진 및 특수건강진단 검진자의 폐활량 검사를 정확하고 원활하게 실시하여 편

안하고 정확한 검진 서비스를 제공하기 위함이다.

적 용 범 위

건강증진센터에서 실시하는 폐활량 측정 업무수행에 적용한다.

정  의
폐 기능 검사의 일종으로 폐포 기능 검사 중에 포함 되어있는 검사 항목으로 최대한 공기를 

들이마신 상태에서 최대한 불어내는 공기의 양을 측정하는 검사이다. 폐활량 실측치를 예측치

로 나누어서 100배하면 % 폐활량이 산출되고 이 값에 따라 검진자의 기류 제한을 확인하는

데 가장 적합하고 재현성 있는 검사이다. 

* 적합성 : 적합성이란 정확성을 의미하고 재현성이란 정밀성을 의미하나 검사 곡선을 통하여 

짧은 시간 이내에 검사 횟수가 3회 이상 적합성과 재현성이 있는 검사를 만족하는가와 다시 

반복 검사를 실시할 것 인가를 평가하여야 하므로 정확성, 정밀성, 또는 신뢰성이란 표현 대신

에 적합성과 재현성으로 표시한다. 

즉, 적합성이란 오류가 없이 시행된 검사로 정확한 검사가 시행되었음을 의미하며, 재현성은 

여러 번 검사하여도 검사치가 동일한 것으로 검사방법이 타당하다고 받아들여지고 검사 대상

자의 최대 폐활량 측정치를 얻은 것을 의미한다. 

* 재현성 : 재현성이란 반복성이라고도 하며 여러 번 검사해도 검사치가 동일한 범위 내에 있

어 검사 방법과 검사 대상자가 최대한 노력했다는 것을 의미한다. 즉, 대상자의 폐활량 상태를 

정확하게 나타낸 것을 말한다.

절  차
1. 폐활량 검사의 인력 및 시설 관리

 가. 인력관리 

1) 검사실 담당자는 정기적으로 검진 및 검사에 대한 관련 교육을 이수하고 이에 대한 기록

을 보관한다. 

2) 검사 업무를 시행하는 직원의 면허번호, 근무 시작일, 교육 이수에 대한 기록을 보관한

다. 

3) 특수건강진단 폐활량 검사 교육을 수료한다 (연1회).

 나. 시설

1) 검사실은 검사업무를 수행하기에 적합한 시설을 갖추어야 한다. 
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 가) 온·습도계

 나) 기압계

 다) 체중 · 신장계

 라) 보정용 3L시린지

 바) 1회용 마우스피스

 사) 1회용 코마개

 아) 1회용 인라인 필터

 자) 폐활량 측정기의 소독용 약품

 차) 자외선 살균기

 카) 폐활량 검사 장비

 다. 폐활량 검사 장비(모델명 : MicroQuark Special ) 사용 설명 및 사용자 안전 지침 

1) 장비 구성

 MicroQuark handle      Turbin sensor

Barrier filter Nose Clip

 Mouthpiece  USB cable 

【그림 1】 장비 구성품과 터빈플로우메터 연결방법

( 화살표 방향으로 천천히 돌리면서 연결 ) 

        (1) Handle : 장비의 손잡이 부분으로, 손으로 잡고 검사하는 핸들

(3) Turbine Sensor : 볼륨 측정을 위한 센서(반영구적)

(4) Antibacterial Filter : 감염 방지를 위한 1회용 필터
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2. 폐활량 검사 장비의 사용 방법

가. 장비 켜기

 1) MicroQuark 장비에 연결된 컴퓨터 전원을 켠다. 

 2) OMNIA 소프트웨어를 켜고 ID(ADMIN)/ PASSWORD (1)을 입력한다. 

 3) 검사 시작 전 최소한 30분 전에 전원을 켜 예열시킨다.

 4) 예열이 끝난 후 장비 보정 실시 후 검사를 시작한다. 

나. 장비 끄기

 1) 검사를 모두 마친 후 기기를 끈다. 

 2) OMNIA 소프트웨어를 끈다. 

 3) 컴퓨터 전원을 끈다. 

다. 장비 보정 방법 

 1) 검사 화면의 톱니바퀴 모양 버튼을 누른다. 

 

2) 실내 습도와 기압 입력 후 SAVE한다. ( 온도는 자동 보정되므로 입력하지 않음 )

 3) 3리터 유량 측정을 Calibration – Flowmeter Calibration 실시한다. 
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- Start 누른 후, 우측 하단에 빨간불 이 녹색 으로 바뀌면 진행하시면 됩니다.

- 가능한 +2와 –2 선에 맞춰서 진행해야 합니다.

  - Storkes # 6/6이 되면 결과가 나옵니다.

 - PASS가 나오면 통과입니다. 

4) 유속 ( 저속, 중속, 고속 )  Quality Control → Flowmeter Verification  보정 실시한다.
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- 화면상 색깔별로 표시되어 있으며, 유속에 맞게 진행한다.

- 통과 시 6개의 빨간등이 녹색등으로 바뀐다.

- Stop → Accept를 눌러 저장한 후 File-Export to PDF를 눌러 PDF로 이미지 저장한다. 

5) PASS한 이미지를 출력 후 출력된 기록지를 정도관리 대장에 보관한다. 

              

   【그림 2】 장비의 보정결과 

라. 검사 시 검진자 정보 입력 방법

1) Database 클릭 후 New subject 환자 정보 입력한다. 

2) 검진자의 ID, 생년월일, 인종, 성별을 입력한 후 SAVE 한다.
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3) 신장, 몸무게를 입력한다. 

4) New Test → Spirometry → Forced Vital Capacity 눌러 검사 진행한다.

마. 노력성 폐활량(FVC) 검사방법 : 폐활량 검사방법은 동일한 방법으로 표준화된 검사방법에 따라 

실시한다. 

- 측정이 끝나면 재현성, 적합성, FIVC가 맞는 데이터만 선택 (Accept) 하여 SAVE를 눌러 저장

합니다.

바. 검사 결과 EMR 연동하기

가) 검사치 중 가장 좋은 결과를 자동 선택한다. 

나) 결과지 우측 프린트 버튼을 누른다.

다) 이미지를 ACK로 전송시킨 후 일치하는 ID와 Matching 시킨다. 
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사. 환자 정보 수정하기

가) Database 화면의 검진자 리스트에서 수정할 검진자를 클릭한다.

나) EDIT 버튼을 클릭 후 수정한다. 

아. 저장된 결과 불러오기

가) Database 검진자 리스트에 돋보기 모양을 클릭한다.

나) ID, 또는 Last name을 입력 후 불러온다.

3. 장비 사용 안전 지침

가. 폐활량 측정기가 깨끗하게 준비되어 있나 확인한다. 

나. 유량 측정 방법의 폐활량 측정기는 30분 전에 전원을 켜서 예열 시킨다. 

다. 마우스피스, 일회용 인라인 필터, 일회용 코마개는 한 환자당 한 개씩 사용하며 

     절대 재사용하지 않는다. 

라. 신장계, 온, 습도계, 기압계를 확인한다.

마. 사용한 마우스피스, 일회용 인라인 필터는 의료폐기물 통에 폐기하고 뚜껑을 덮어 감염을 예방

한다. 

바. 터빈플로우메터는 매일 소독 후 건조하여 재사용 가능하고 모든 검사 종료 후 일일 교체 한다. 

사. 터빈 연결 확인 및 일회용 필터를 설치하고 보정 시 누출 여부를 확인한다. 

아. 폐활량 검사 장비는 장비점검기록부에 매일 점검 후 이상 여부를 기록한다.

자. 폐활량 검사 장비는 년 1회 정기 점검을 받고 그 기록을 보관한다.

차. 장비 고장 발생 시 처리 방법

1) 폐활량 검사 장비 고장 시 장비사용을 즉시 중단하고 의료기기관리실에 수리 의뢰한다. 

2) 장비 고장 사실을 파트장에게 보고한 후 외래 폐활량 검사실 (내선번호 : 7283) 연락하

여 업무 협조를 요청한다. 

3) 고장 난 원인, 수리 내용을 장비 문제 발생 처리 보고서를 작성하여 담당자, 파트장 확

인 후 기록을 보관한다. 

4. 장비의 보정

보정은 폐활량 검사자가 정확한 검사치를 얻기 위한 중요한 방법 중의 하나이다.

폐활량 측정기의 보정이란 폐활량 측정기가 얼마나 정확하게 측정하는지를 확인하고 부정

확한 검사치 만큼 결과치에 더하거나 빼는 과정을 말한다. 즉, 실제 3L의 공기를 폐활량 측

정기가 3L로 측정하느냐를 알아보는 것이다. 또한 측정치가 2.9L이었다면 결과치에서 0.1L만

큼 더해주는 보정을 해야 한다.

보정은 폐활량 측정기의 센서의 오류와 연결부위의 누출, 저항에 따른 오차 등을 보정하게 

되며, 가장 큰 오류의 요인으로는 유량 측정 방법의 폐활량 측정기에서 센서의 오류, 용적 

측정 방법의 폐활량 측정기에서는 실린더 작동의 오류가 대표적이다.

가. 보정 시기

1) 보정은 용적측정 폐활량 측정기나 유량 측정 폐활량 측정기 모두에서 시행하여야 한다.

2) 3L 시린지를 이용하는 것을 표준화 방법으로 정한다.

3) 보정은 검사를 시작하기 전에 하루 1번 시행하는 것이 보통이나 다음과 같은 경우에도 

보정 실시한다.

가) 검사 시작 전(보통 아침) 시행한다.

나) 유량 측정 폐활량계의 센서를 바꾸었을 때는 반드시 보정을 시행한다.

다) 폐활량 검사기를 이동하였을 때는 보정을 시행한다(장소 이동 시).
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라) 많은 대상자를 검사할 때는 자주 보정 실시한다. 일반적으로 4시간에 1회 이상 시행하

는 것을 권고한다. 다만, 기관지 유발 과민 반응검사 등은 1시간에 1회 이상 시행하는 

것을 권고한다. 

4) 검사실 온도가 3℃ 이상 차이 시 재보정 한다. 

5) 보정기의 정확도는 ±0.5%(3리터 보정기의 경우 15mL) 이내이어야 하고, 

   보정 결과의 오차는 ±3.5% 이내이어야 한다. 

6) 보정은 터빈 연결, 일회용 필터 등 실제 측정하는 방법과 동일하게 설치한 상태에서 시

행해야 한다. 

7) 17℃ 미만에서 보정 및 검사를 시행했을 경우 사유를 기재한다. 

8) 폐활량계의 보정은 저속, 중속, 고속의 유량을 고려하여 초당 0.5리터 미만부터 14리터의 

속도까지 시행한다. 

9) 보정 기록은 이미지와 보정 결과 기록지를 함께 보관하여야 한다.

나. 폐활량 측정기의 보정 방법 

1) 보정 실시 전 기기를 30분정도 warmming 시킨다.

2) 검사실의 습도, 기압 상태를 입력한다. ( 온도 자동 보정 )

3) 3L 유량 보정과 유속 보정을 실시한다. 

   각각 1회씩 1초 이하, 3초, 6초간 공기 주입 3번 실시한다.

4) 주입한 검사치의 평균값을 컴퓨터에서 확인한다.

5) 각각의 평균치와 3L의 차이를 비교하여 측정기의 정확성을 판단한다. 

   수동 보정 방법에 의한 평균치와 비교하는 것도 좋은 방법이다.

6) 검사를 실시하면 컴퓨터가 자동으로 보정의 차이만큼 더해주거나 빼주므로 검사자는 

   수동적으로 계산할 필요가 없다.

7) 검사를 시작하기 전에 폐활량 측정자 자신의 폐활량을 직접 측정하여 오류가 있는지 

   확인한다.

8) 사용 중인 필터를 꼭 연결하여 보정 실시한다.

다. 보정의 평가

1) 각각 1회씩 1초 이하, 3초, 6초간 주입한 검사치를 각각 평균을 구하여 평균값이 3L±3% 

이내의 범위에 있어야 한다.

2) 이 이상의 차이가 있는 경우 폐활량 측정기를 사용하지 말아야 한다.

3) 유속을 달리하여 (0.5L/Sec ~ 14L/Sec) 보정 검사치를 구하여 보정오차 허용범위인 

3L±3.5%에 있어야 한다.

4) 1초간 주입한 평균치가 오차범위를 벗어난 경우 센서나 컴퓨터가 빠른 유량측정에 부정

확한 것이고, 6초간 주입한 평균치가 오차범위를 벗어난 경우 느린 유량 측정이 부정확

한 것이다.
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【표 1】 폐활량 검사기 보정 기록지

※ 보정 시 이미지의 시작점과 끝점이 밀리더라도 유량별 보정오차가 3L±3.5% 이내라면 

   보정 정도관리 O.K  
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5. 폐활량 검사 측정의 준비

   가) 폐활량 측정기가 깨끗하게 준비되어 있는지 확인한다. 

   나) 유량 측정 방법의 폐활량 측정기는 30분 전에 전원을 켜서 예열 시킨다. 

   다) 소모품인 마우스피스, 일회용 인라인 필터, 일회용 코마개 확인한다.

   라) 체중계와 신장계, 온도계, 기압계 등의 준비 확인한다.

   마) 심하게 조이는 옷이나 의치 등을 제거할 수 있는 탈의실 확인한다.

   바) 마우스피스를 버릴 수 있는 의료폐기물 box를 확인한다.

  1) 폐활량 검사 측정기의 설치

   가) 터빈의 연결 확인 및 일회용 필터를 설치한다.

   나) 컴퓨터의 가동 여부와 용적 측정(폐활량 측정기 경우 기록지를 확인)한다.

6. 환경 및 감염관리

가. 오염된 폐활량 측정기에 노출된 측정자는 손 소독을 하거나 1회용 폴리 글러브를 사용한다.

    대상자와 검사자는 모두 검사 전에 손 소독제를 이용하여 손을 소독한다. 

나. 마우스피스나 튜브, 밸브 등 재사용이 가능한 것은 매일 소독한다. 

 1) 호기 가스에 노출된 장비 외부 표면과 내부의 소독은 매일 실시하며, 

    1:400으로 희석된 설파니오스 또는 ED Wipes를 사용하여 청결하게 유지한다. 

 2) 일회용 필터는 수검자당 한 개 사용하며 사용 후 즉시 의료폐기물 box에 폐기한다.

   (일회용 필터 적정 성능 기준은 세균 및 바이러스 제거 효율 각각 99.9% 이상,

    14L/s(=840L/min) 이상, 유속에서 저항이 1.5cmH2O/L/s이하, 75mL 이하)

 3) 터빈, 커넥터는 하루에 1개씩 사용 후 소독 용액에 소독 후 재사용이 가능하다. 

 4) 터빈, 커넥터 소독 용액과 세척 시 주의 사항

    (1) 터빈과 커넥터를 기기에서 분리한다.

    (2) 1:100 희석된 소독액에 5∼10분간 침적 후 증류수로 헹구어 공기 중에 건조한다. 

    (3) 헹굴 때 흐르는 물에서 세척 하지 않는다.

    (4) 사용하는 소독액은 알코올이 첨가되지 않은 용액을 사용한다. ( 장비 고장의 원인 )

       ※ 사용 소독 용액 : 세니자임 ( 벤잘코늄염화물 ) - 의료기구의 소독 

         ※ 사용 방법 : 1리터당 원액 10mL 희석 (1:100) 하여 5∼10분간 침적한다.

    (5) 소독 후 세척된 터빈 프로펠러가 느린 속도에서도 부드럽게 회전하는지 확인한다. 

다. 검사 시 일회용 코마개를 사용한다. 

라. 검사 중 자외선 살균기 가동한다.

마. 폐활량 측정자는 검사 시작 전에 임상검사의 결과를 검토하고 검사에 임하는 자세를 

   갖도록 한다. 

【표 2】 폐활량 검사기 소독의뢰 대장
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7. 폐활량 검사 전 준비 사항 

가. 폐활량 측정 실시 여부 결정

 1) 아픈 곳이 있다면 측정을 연기한다. 

 2) 심한 감기가 있으면 증상이 사라진 후 3일 후까지 연기한다. 

 3) 담배를 피웠다면 1시간 연기한다. 

 4) 감기나 천식으로 약 복용 시 최소한 약 효과가 지난 후 1시간까지 연기한다. 

 5) 최소한 1시간 이내에 많이 먹었다면 1시간 이상 연기한다. 

 6) 3주 이내에 폐렴, 기관지염 등에 걸린 적이 있다면 증상이 사라진 후 최소한 3주 이후

로 연기한다. 

 7) 귀에 질환이 있는 경우 최대한 공기를 불어낼 때 고막이 천공되거나 귀에 통증이 증가될 

수 있다. 

 8) 가슴이나 눈, 목에 수술한 경우 부작용을 우려하여 연기한다. 

나. 폐활량 측정의 목적 설명

설명은 짧게 하고 직접 측정하는 방법을 보여주어 적극적으로 검사할 자세를 유도하고 

자발적으로 최대한 노력하도록 이해시킨다. 

 1) 폐활량 검사는 당신 폐의 건강 상태를 알아보려는 것입니다. 

2) 당신의 폐가 최대한 들여 마시고 내뱉는 공기의 양과 얼마나 빨리 내뱉을 수 있는지 평

가하는 검사입니다. 

 3) 따라서 최대한 들여 마시고 촛불을 끌 때처럼 최대한 세고 빠르게 내뱉어야 합니다. 

 4) 간단하게 실기를 보여준다. 

8. 폐활량 측정 방법

가. 폐활량 측정의 검사 순서

폐활량 측정실시 순서는 폐 기능 검사실에 항상 비치하여 동일한 방법으로 표준화된 검

사방법에 따라 실시한다. 

1) 사전 준비 및 폐활량 측정의 준비

2) 보정 실시

3) 폐활량 측정의 목적 설명

4) 검사 전 설문 조사 

  (설문지 작성 - 흡연, 최근의 질병 및 약물복용, 감염성 질환 여부)

5) 대상자에게 시범을 보임

   - 폐활량 측정 시 목과 자세에 대한 설명

   - 흡기시 최대한 들여 마실 것.

   - 마우스피스의 사용법 설명

   - 호기 시 최대한 세게, 빠르게 불도록 교육

6) 폐활량 측정 실시

   - 올바른 자세를 유지하도록 유도

   - 코마개를 할 것

   - 최대한 흡입은 빠르게, 힘주지 말도록 유도

   - 마우스피스는 이로 물고, 입술은 공기가 새지 않도록 유도

   - 검사자는 정열적으로, 최대의 노력으로 실시

   - 잘못된 방법을 지적하여 그다음 실시에서는 개선되도록 교육

   - 적합한 검사가 3회 이상이 되도록 실시

7) 검사 후 적합성과 재현성에 대한 검토와 재 실시의 여부 판단
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8) 해석

9) 결과 보고 및 임상적 조치

나. 시범적 실시

   폐활량 측정자는 대상자에게 실시하는 방법을 자세하게 실제 검사방법에 따라 시행한다. 

 1) 턱과 목의 자세

 2) 검사기를 손으로 잡는 방법

 3) 검사 시 몸의 자세

 4) 마우스피스를 이와 입술로 무는 방법

 5) 노력성 흡기방법으로 호기시 최대한 들여 마시는 방법

 6) 노력성 호기 방법으로 최대한 세고 빠르게 불어내는 방법

다. 검사 자세

 1) 옷

  가) 원칙적으로 남녀 모두 속옷을 입지 않고 가운을 입도록 한다. 

나) 불가능한 경우 넥타이나 와이셔츠, 벨트, 브레이스, 거들, 브래지어 등 흉부나 복부를 

압박하여 흉곽이 좁아지거나 가슴을 펴는데 지장이 있거나, 빠른 호흡하기가 어려울시 

느슨하게 한다. 

 2) 일회용 코마개

  가) 일회용 코마개를 착용하고 검사하도록 한다. 

  나) 코마개를 사용하지 못하는 경우는 검사 결과에 기록한다. 

KOSHA GUIDE H-110-2013 【폐활량 검사 및 판정에 관한 기술 지침】에는 코마개가 없

는 경우 손가락으로 코를 막고 검사하도록 하고 있으나 【특수건강진단 정도관리 및 기

관평가에 관한 고시】에 따라 정한 “특수건강진단 폐활량 검사 분야 정도관리 평가지침”

에는 코마개 착용을 평가 기준으로 적용하고 있음

다) 의치

   1) 의치를 제거할 수 있으면 빼고 시행한다. 

고정된 의치는 그대로 시행하며, 마우스피스가 밀착되지 않거나 입술로 물지 못하여 공

기가 새는 경우 착용하도록 한다. 

   2) 의치를 빼지 않고 시행하는 경우 심한 흡기 시 의치가 넘어가 기도를 막을 수 

      있으므로 주의한다. 

  라) 턱과 목의 자세

   1) 턱은 약간 들고 목을 약간 뒤로 젖힌 상태에서 시행한다(15도 정도의 상방을 향한다).

   2) 끝까지 이 자세를 유지하고 목이나 턱을 굽히지 않도록 한다. 

      턱과 목을 굽히면 기도가 폐쇄되어 호기량이 감소하거나 중단된다. 

마) 검사 시 자세

 1) 앉아서 시행하는 것을 원칙으로 한다.

 2) 폐활량 측정 시 설문지에 검사의 자세를 기록한다. 

3) 비만, 임신 등으로 앉아서 실시하기 부적절한 경우 서서 실시할 수 있으며 이 경우 자

세 변경 내용을 기록한다.

 4) 허리를 굽히거나 비틀지 않도록 한다. 끝까지 처음의 자세를 유지한다. 

바) 마우스피스를 무는 방법

 1) 마우스피스를 이로 살짝 문다. 

 2) 입술로 꽉 조여 공기가 새지 않도록 한다. 
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사) 흡기시 최대한 들여 마시는 방법

 1) 양쪽 어깨나 목에 힘을 주지 않도록 한다. (흡입되는 공기량이 줄어든다.) 

 2) 자연스러운 자세에서 가슴을 뒤로 젖히면서 최대한 가슴을 펴고 들여 마신다. 

 3) 숨을 들여 마실 때는 한 번에 들여 마시고 여러 번 들여 마시지 않도록 한다.

아) 호기 시 최대한 세고 빠르게 불어내는 방법

 1) 고개는 약간 들고 혀는 마우스피스의 밑에 놓도록 한다. 

   검사 시에 혀가 마우스피스를 막는 경우가 발생하므로 주의한다. 

 2) 최대한 들여 마셨다고 생각하면 주저하지 말고 곧바로 최대한 빠르고 세게 불어내도록 

한다. 

    - 망설이는 경우 시작점에 오류가 발생한다. 

    - 검사 초기에 외삽 용적을 측정하여 노력성 폐활량의 5% 미만 또는 150mL 미만이 

되도록 날숨을 하여야 한다.

 3) 최대한 끝까지 불어내도록 한다. 최소한 6초 이상 불어내도록 하고 그 이상은 대상자

    가 불어낼 수 있을 때까지 불어내도록 한다. 

 4) 목과 어깨에 너무 힘을 주지 않도록 한다. 

자) 폐활량 측정의 실시

 1) 몇 번의 편한 호흡 후 준비가 되었을 때 최대한 숨을 깊게 들여 마시고 최대한 빠르고 

세게 불어야 한다고 충분한 설명을 한다. 

 2) 최대한 들여 마시고 내뱉도록 큰 소리로 몸과 손을 이용하여 독려한다.

 3) 측정 시작점의 시간을 지키도록 유도한다. 

 4) 6초 이상 불어내지 못하는 경우가 발생하므로 큰 소리로 내뱉을 수 있도록 독려한다.

 5) 고평부에 도달했어도 계속 불어낼 수 있을 때는 계속하도록 한다. 

 6) 끝난 후 검사치가 적합한지 검토하고 최소한 적합한 검사가 3회 이상이어야 한다. 

 7) 재현성이 떨어지는 경우 최대 8회까지 측정한 후 설문지에 사유를 적는다. 

 8) 1분 이상 휴식을 취하고 다시 시행한다. 

9. 폐활량 측정 사전 조사

가. 폐활량 측정의 실시 여부 결정

 1) 아픈 곳이 있다면 측정을 연기한다. 

 2) 심한 감기가 있으면 증상이 사라진 후 3일간까지 연기한다. 

 3) 담배를 피웠다면 1시간 연기한다. 

 4) 감기나 천식으로 약을 복용 했다면 최소한 약 효과가 지난 후 1시간까지 연기한다. 

 5) 최소한 1시간 이내에 많이 먹었다면 1시간 이상 연기한다. 

 6) 3주 이내에 폐렴, 기관지염 등에 걸린 적이 있다면 증상이 사라진 후 최소한 3주 이후로  

   연기한다. 

 7) 귀에 질환이 있는 경우 최대한 공기를 불어낼 때 고막이 천공되거나 귀에 통증이 증가될 

수 있다. 

 8) 가슴이나 눈, 목에 수술한 경우 부작용을 우려하여 연기한다. 

나. 문진표를 사용하여 작성한다. 

 1) 과거의 호흡기계 질환의 여부

 2) 과거력 및 직업력

 3) 흡연력

 4) 약의 복용 여부

 5) 일반적 건강 상태
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 6) 현재의 감기, 폐렴, 기관지염 등 호흡기 질환 및 감염성 질환 여부

 7) 수술 여부와 심장질환

 8) 과거의 폐활량 측정 경험 및 결과

 9) 고혈압 여부 및 의치 착용 여부

【표 3】 폐활량 측정 문진표
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10. 폐활량 측정의 적합성 및 재현성

적합성이란 정확성을 의미하고 재현성이란 정밀성을 의미하나 검사 곡선을 통하여 짧은 시간

이내에 검사 횟수가 3회 이상 적합성과 재현성이 있는 검사를 만족하는가와 다시 반복 검사

를 실시할 것인가를 평가하여야 하므로 정확성, 정밀성, 또는 신뢰성이란 표현 대신에 적합성

과 재현성으로 표시한다. 

즉, 적합성이란 오류가 없이 시행된 검사로 정확한 검사가 시행되었음을 의미하며, 재현성은 

여러 번 검사하여도 검사치가 동일한 것으로 검사방법이 타당하다고 받아들여지고 검사 대상

자의 최대 폐활량 측정치를 얻은 것을 의미한다. 

가. 적합성의 판단 기준

 1) 초기에 공기를 불어낼 때 망설임과 시작점의 오류

 2) 불어내는 방법의 오류

  가) 처음 불어낼 때 최대한 세고 빠르게 불어내지 않음

  나) 검사 도중의 기침

  다) 목젖의 막힘

  라) 조기 종결이나 중단

  마) 다양한 유량의 변화

  바) 누출

  사) 혀나 의치가 마우스피스의 개구부를 막거나 이로 너무 세게 물어 마우스피스의 막힘

  아) 검사 중 숨을 들여 마심

 3) 호기 시간의 오류

  가) 용적-시간곡선 상에 6초 이상 공기를 불어냈으나 고평부에 도달하지 못함

  나) 용적-시간곡선 상에 6초 이하 불어냈으나 고평부에 도달하지 못함

  다) 검사 대상자가 호기를 계속할 수 없는 경우

【 적합성 판단 기준에 호기 시간 6초 이상에 대한 기준 변경 】

  호기 시간이 6초가 되지 않아도 조기 중단 없이 호기 하였고 평탄부가 1초 이상 되었다면

  적합한 검사로 판단한다. 

 4) 적합성이 없으나 다음의 경우는 가장 좋은 수기를 선택하고 상황을 기록한다. 

  가) 8회 검사를 실시했으나 적합성이 없는 경우

  나) 대상자가 검사를 지속할 수 없거나, 하지 않기를 원할 때

 5) 적합성이 없는 대표적인 경우는 다음과 같다. 

  가) 망설임과 시작점의 오류

    ① 최대한 들여 마시고 난 후 불어내기 시작할 때 순간적으로 머뭇거림 또는 망설임

    ② 검사 대상자에게 최대한 들여 마셨다고 생각되면 지시에 따르지 말고 알아서 최대

       한 빠르고 세게 불어내도록 교육한다. 

    ③ 폐활량 측정 시 가장 자주 발생하는 오류이다. 

    ④ 시작점의 오류가 발생한 경우 1초간 노력성 폐활량의 양을 계산하는데 있어 1초 동

안의 시작점을 어디로 택할 것인가에 대한 오류가 발생한다. 

⑤ 대부분의 폐활량 측정기는 자동으로 계산하여 외삽 용적을 나타내고 오류를 표시해 

준다. 
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※ 외삽 용적이 다음의 기준을 초과할 때는 재검사를 시행한다. 

① 외삽 용적이 노력성 폐활량의 5% 혹은 0.15L보다 작아야 한다. 

②검사 초기에 최대한 세고 빠르게 불어내지 않음 

 검사 초기에 최대한 세고 빠르게 불어내지 않으면 1초간 노력성 폐활량의 양이 적으므로 

 폐쇄성 환기 기능 장애로 판정하는 오류를 범할 수 있다. 

③ 검사 중 기침

 검사 초기에 공기를 불어내기 시작하여 처음 1초간에 기침을 한 경우 1초간 노력성 폐활량

 검사치에 영향을 주기 때문에 부적합한 검사로 판단한다. 그러나 1초가 지난 후에 호흡을

 들여 마시지 않는 기침이나 꺽꺽거림은 1초간 노력성 폐활량의 검사치에 영향을 미치지   

 않는다. 

 기침을 하면서 공기를 흡입한 경우 노력성 폐활량 검사치가 증가하여 부정확하기 때문에 

 다시 시행하여야 한다. 
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④ 호기 시 유량이 다양한 검사 곡선

  호기의 처음부터 끝까지 동일한 노력으로 불어내야 하나 일정하지 않은 속도로 불어낼 때 

  발생한다. 1초 이내에 발생한 경우 적합하지 않은 검사로 판단하고 다시 실시한다. 

  1초 후에 발생한 때에는 정도의 차이에 적합성 여부를 결정한다. 

⑤ 혀에 의한 마우스피스 개구부의 막힘. 

  너무 세게 불어 내려고 할 때 혀가 마우스피스를 막거나 마우스피스를 너무 세게 물어 마 

  우스피스가 막혀 발생한다. 때로는 목의 근육이나 어깨의 근육에 힘을 너무 가해 기도가

  막힌 경우에도 발생하며, 부적합한 검사로 판단하고 다시 시행한다. 

⑥ 조기 중단

  고평부에 도달하기 전에 호기를 중단한 경우로 부적합한 검사로 판단하고 다시 실시한다. 

  3초 이내에 호기를 끝마친 경우에도 고평부에 도달할 수 있으므로 이때에는 적합한 검사

  로 판단한다. 

  고평부에 도달하지 않은경우 다시 검사를 시행한다. 
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⑦ 누출

  입술로 마우스피스를 꽉 조이지 않거나 연결부위에서 공기의 누출이 발생한 경우이다. 

  누출이 있는 경우 부적합한 검사로 판단하고 다시 실시한다. 

⑧ 폐활량 측정 도중 숨을 들여 마심

  용적-시간 곡선에는 잘 나타나지 않으나 유량-용적 곡선에는 곡선이 순간적으로 X측인 용

  적축에 닿는 경우이다. 부적합 검사로 판단하고 재검사를 실시한다. 

⑨ 컴퓨터의 기준 측정점 오류

    - 컴퓨터가 검사치의 시작점을 늦게 측정한 오류를 말하며 이런 경우 검사에 적합성이

      없으므로 다시 시작한다. 

   - 보통 폐활량 측정기는 흡기 후 호기를 시작할 시간을 감지하도록 되어있으나 이보다 

     늦게 호기를 시작하는 경우에 발생한다. 

나. 재현성의 판단 기준  

재현성이란 반복성이라고도 하며 여러 번 검사 해도 검사치가 동일한 범위 내에 있어

검사 방법과 검사 대상자가 최대한 노력했다는 것을 의미한다. 

즉, 대상자의 폐활량 상태를 정확하게 나타낸 것을 말한다.

1) 적합성 판정기준에 부합되는 3개 이상의 검사 결과가 있어야 한다.

2) 검사값 중에서 가장 큰 노력성 폐활량과 그다음으로 큰 노력성 폐활량과의 차이가 

  150ml 이내이어야 한다. 
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3) 가장 큰 1초량과 그 다음으로 큰 1초량과의 차이가 150ml 이내에 있어야 한다. 

4) 노력성 폐활량이 1리터 이하인 경우는 차이가 100ml 이하여야 한다. 

5) 재현성 또는 신뢰성에 도달하지 못한 다음의 경우는 선별하여 사용한다. 

가) 전체 8회의 반복 검사를 시행한 경우

나) 대상자가 검사를 지속할 수 없거나 하지 않기를 원할 때

다) 검사자가 더 이상 시행해도 좋은 결과치를 얻을 수 없다고 판단할 때

라) 최소한 세 개의 가장 좋은 수기를 저장한다. 

다. 재현성이 없는 검사 

 1) 대상자가 호기 방법에 대하여 충분히 이해 못 한 경우 검사 횟수가 늘어나면서 검사치가

증가한다.

 2) 대상자가 최대한 불어내지 않는 경우 (협조하지 않은 경우) 각 각의 검사치가 노력의 

   정도에 따라 달라지며 최고호기유량도 각기 다르다. 

 3) 검사 횟수가 증가하면서 지친 경우

 4) 기관지 폐쇄가 심한 경우등이다.

라. 폐활량 측정의 횟수

적합성이 있고 재현성이 있으면서 대상자의 폐 기능 상태를 최소한의 횟수로 정확하게 나

타낼 수 있는 횟수는 다음의 조건을 만족해야 한다. 

 1) 검사 대상자의 폐 기능 상태를 최소한의 검사 횟수로 나타내야 한다. 

2) 적합성이 있는 폐활량 측정을 최소한 3회 이상 실시한 후 재현성의 여부를 판단한다(8회

는 넘지 않도록 한다).

 3) 5회 이상 시행한 경우 검사치는 감소한다. 

폐활량 측정에서 제일 중요한 것이 적합성이다. 적합성이 없다면 재현성이 있느냐의 판단

은 불필요하다. 물론 폐활량 측정의 횟수가 많을수록 정확한 폐 기능 상태를 나타낼 수 

있다. 그러나 노력성 폐활량 측정은 횟수가 증가하면서 대상자의 자발적 노력이 감소하고 

힘이 떨어지면서 지치기 때문에 반복하는데 어려움이 따른다. 

마. 적합성과 재현성을 얻기 위한 반복 검사

 1) 조기 중단

 2) 노력성 폐활량이 전에 시행한 검사에 비해 적어진 경우

 3) 1초간 노력성 폐활량이 전에 시행한 검사에 비해 적어진 경우

 4) 고평부에 도달하지 못한 경우

 5) 시작점의 오류와 외삽 용적이 클 때

 6) 검사 중의 기침
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 7) 혀로 인한 마우스피스 막힘. 

 8) 누출

 9) 재현성에 도달하지 않은 경우

바. FIVC 항목은 수행 여부 확인하여 결과의 적합성 평가에 반영한다.  

   FIVC 값이 FVC 값보다 클경우 검사자 의견을 기재한다.

  1) 결과가 표시되도록 최대 호기 후 최대 흡기하여 매회 검사를 종료한다. 

  2) 매회 검사를 시도하고 적어도 1회 이상은 아래 기준을 만족해야 한다. 

    - FIVC 값이 처음 흡기한 양보다 적으면 미실시로 평가

    - FIVC 값이 FVC 값보다 클경우 적절한 검사자 의견을 기술한다.

    - 처음 흡기한 양이 그래프로 표기되지 않는 장비의 경우 FIVC 값이 FVC 값의 70% 

     이상 흡입 시 적합성 적정으로 인정된다.

사. 검사 결과의 선택

적합성과 재현성이 있는 검사 값 중에서 검사 결과를 선택하는 방법은 “가장 큰 검사 값 

선택 방법”을 원칙으로 하나 불가능한 경우 “가장 좋은 검사 곡선 선택 방법”을 선택한다. 

 1) 가장 큰 검사 값 선택 방법 : 여러 번의 검사 결과 중에서 각각의 검사 결과에 관계없이 

가장 큰 검사 값을 뽑아 선택하는 방법을 말한다. 

2) 가장 좋은 검사 곡선 선택 방법 : 여러 번의 검사 결과 중에서 노력성 폐활량과 1초량의 

합이 가장 큰 검사 결과를 선택하는 방법을 말한다.

 

아. 폐활량 검사 결과의 기록 

폐활량 검사는 수년간에 걸쳐 검사 값들이 변화하는 경향을 추적 조사하는 것이 중요하

므로 다음 사항을 기록하여야 한다. 

 1) 측정 일자 및 시간

 2) 검사 대상자의 이름, 주민번호, 성별, 나이, 키, 몸무게

 3) 폐활량계의 종류

 4) 폐활량계의 보정 기록

 5) 검사 자세

 6) 예측식의 종류

 7) 검사 결과 

  8) 검사자 이름 

  9) 대상자의 노력 정도
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【표 4】 폐활량 검사결과 기록지
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