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Background : The statistical analysis is an essential procedure ensuring that the results of researches are based 
on evidences rather than opinion. The purpose of this study is to evaluate which statistical techniques are used and 
whether these statistical methods are used appropriately or not in the journal of Tuberculosis and Respiratory 

Diseases.
Materials and Methods : We reviewed 185 articles reported in the journal of Tuberculosis and Respiratory Diseases 
in 1999. We evaluated the validity of used statistical methods based upon the checklist that was developed on the 

basis of the guideline for statistical reporting in articles for medical journals by International Committee of Medical 
Journal Editors. 
Results : Among 185 articles, original articles and case reports were 110 (59.5%) and 61 (33.0%) respectively. In 112 

articles excluding case reports and reviews, statistical techniques were used in 107 articles (95.5%). In 94 articles 
(83.9%) descriptive and inferential methods were used, while in 13 (11.6%) articles only descriptive methods were 
used. With the types of inferential statistical techniques, comparison of means was most commonly used (64/94, 

68.1%), followed by contingency table (43/94, 45.7%) and correlation or regression (18/94, 19.1%). Among the articles 
in which descriptive methods were used, 83.2% (89/107) showed inappropriate central tendency and dispersion. In the 
articles in which inferential methods were used, improper methods were applied in 88.8% (79/89) and the most 

frequent misuse of statistical methods was inappropriate use of parametric methods (35/89, 39.3%). Only 14 articles 
(13.1%) were satisfactory in utilization of statistical methodology.
Conclusion : Most of the statistical errors found in the journal were misuses of statistical methods related to basic 

statistics. This study suggests that researchers should be more careful when they describe and apply statistical 
methods and more extensive statistical refereeing system would be needed. (Tuberc Respir Dis 2004; 57:168-179)
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서  론

  환자를 직접 연구대상으로 하는 임상의학연구에서 

연구의 목적을 효과적으로 달성하기 위하여는 연구설

계를 타당하게 구상하여야 할 뿐 아니라, 연구 수행으

로 얻어진 자료로부터 합리적이고 객관적인 결론을 

끌어낼 수 있도록 적절한 통계적 분석기법을 적용하

여야 한다1-3. 또한 최근에는 의학연구결과를 발표하고 

보고하기 위해서뿐만 아니라 발표된 연구결과를 의학

학술지를 통해 접하는 독자 입장에서도 보고자가 사

용한 연구방법 및 통계기법에 대한 지식이 없이는 보

고자의 연구결과와 여기서 얻어진 결론을 효과적으로 

평가하기 어렵게 되었고, 통계학은 의사들이 익혀야 

할 필수적인 분야가 되었다고 할 수 있다1-3. 

  따라서 통계적 기법의 잘못된 활용은 연구 논문에

서 심각한 문제를 일으키게 된다. 이러한 문제는 외국

의 유명 의학학술지도 예외가 아닌 실정이어서, 게재
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Table 1. Uniform requirements for manuscripts submitted to biomedical journals: Statistics23-25

1. 연구 내용을 이해할 만한 독자가 연구 데이터를 확보했을 때 논문에 나타난 결과를 확인할 수 있을 정도로 통계학적 방법을 자세하게 

기술하여야 한다. 

2. 가능하면 연구 소견을 정량화하고 측정 오차 또는 불확실성의 정도(예를 들면 신뢰 구간 등)을 표시하는 지표를 같이 제시한다. 

3. P-값 (P value)만 제시하는 경우와 같이 통계학적 가설 검정 결과에만 의존하여 중요한 정량적 정보를 전달하지 못하는 일은 피해야 

한다. 

4. 연구 대상의 적합성을 따져야 한다. 
5. 무작위 추출이나 무작위 배정에 대한 세부 사항을 기록한다. 

6. 결과 관찰 때의 맹검 방법을 기록하고 그 성공여부를 기록한다. 

7. 치료의 합병증을 기록한다. 
8. 관찰 회수를 기록한다. 

9. 추적 관찰에 실패한 예의 수를 보고한다(임상 실험의 탈락자 수 등). 

10. 연구 설계나 통계학적 방법에 대한 참고문헌은 통계 이론의 원전보다는 잘 설계되고 표준적으로 실행한 연구 보고를 (페이지와 함께) 
인용하는 것이 좋다. 

11. 일반적으로 사용하는 컴퓨터 프로그램도 명시한다.

12. 일반적으로 기술한 연구 방법은 “방법” 항목에서 기술한다. 자료를 “결과” 항목에서 요약한 경우 자료 분석에 사용한 통계방법을 같이 
기록한다.

13. 표와 도표는 논문이 주장하는 논점을 설명하고 뒷받침하는데 필요한 것에 한정시킨다. 항목(entry)이 많은 경우에는 표보다 도표로 

작성하도록 한다; 같은 자료를 표와 도표로 중복 제시하지 않는다. 
14. “무작위”(random) (무작위화를 의미하는 말), “정상” (normal), “유의한”(significant), “상관성”(correlations), “표

본”(sample)과 같은 기술적 전문 통계용어를 비전문적으로 사용하지 않는다.

15. 통계용어, 약어, 기호의 의미를 정의한다.

된 논문의 70-80% 이상에서 통계적 기법을 사용하고 

있으며, 그 중 40-70%에서 통계적 오류가 발견된다고 

한다4-8. 또한 국내 의학학술지를 대상으로 한 여러 연

구에서도 게재된 논문의 30-90%가 통계적 기법을 사

용하고 있으며9-22, 그 중 통계적 오류가 적게는 

60-80%10,11,13,15,17,20, 많게는 95-100%9,12,21에 이르는 것

으로 보고되고 있다.

  대한결핵 및 호흡기학회 회원들이 가장 흔히 접하

고 정보를 얻을 수 있는 출판물인 [결핵 및 호흡기질

환]은 창간 후 현재까지 연구자와 독자간의 지식 교

류의 장으로 큰 역할을 해 오고 있다. 본 연구는 [결

핵 및 호흡기질환]에 게재된 논문에서 사용된 통계

적 기법 활용 현황과 오류의 실태를 알아보고자 하

였다.

대상 및 방법

  1. 연구대상

  본 연구는 1999년에 발간된 총 12권의 [결핵 및 호

흡기질환]에 게재된 논문 185편을 대상으로 하였다. 

주요 평가영역은 연구유형, 통계적 기법의 활용현황 

그리고 통계학적 방법론의 타당성 평가 등이었다. 

  2. 점검표의 활용

  국제의학학술지 편집위원회에서 1997년 제시한 “생

의학 학술지에 투고하는 원고의 통일 양식(Uniform 

Requirements for Manuscripts Submitted to Bio󰠀
medical Journals)” 개정 5판23-25의 통계적 서술원칙 

15개항(Table 1) 중 점검항목으로 정형화하기가 곤란

하거나 자료의 분석차원을 넘어 연구방법론 전반에 

관련된 사항이라 할 수 있는 일부 내용(제4항-제9항)

을 제외한 나머지 항을 기본으로 반영하고, 국내외 관

련연구에서 제시하고 있는 점검표 내용을 참고하여 

이 등이 개발한 점검표2,21를 사용하였다(Table 2).

  3. 연구방법론 유형과 통계적 기법의 활용 현황

  의학논문의 연구방법론에 따른 분류방법은 학자에 

따라 다양하게 제시되고 있으나, 본 연구에서는 학회

지 게재논문을 분류하는데 일반적인 기준이 되는 방

법26에 따라 종설, 원저, 증례보고, 편집인에게의 통신

과 같은 기타로 구분하여 현황을 파악하였다. 

  통계적 기법의 활용현황은 기술통계학적 기법과 추

측통계학적 기법의 적용 유무로 구분하였고, 추측통계

학적 기법을 적용한 경우 그 종류를 분석하였다1,2.
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Table 2. Checklist for evaluation of statistical validity for the articles in the journal of Tuberculosis and 

Respiratory Diseases. 

1. 연구종류는?

① 종설 (    )    ② 원저 (    )     ③ 증례 (    )     ④ 기타 (    )

2. 통계기법의 사용범위는?

① 사용안함 (    )     ② 기술통계 (    )     ③ 기술통계 + 추측통계 (    )  

④ 기타 (내용 :                                                                                 )

3. 적용한 추측(분석)통계기법의 종류는? (여러가지 통계적 기법을 사용한 경우는 복수표시)

① T-test, z-test (   )  ② Wilcoxon rank sum test, Mann-Whitney U test (   )

③ ANOVA test with multiple comparison (   )  ④ Kruskal-Wallis test (   )

⑤ paired t-test (   )  ⑥ Wilcoxon signed rank test (   )

⑦ repeated measures ANOVA test (   )

⑧ Pearson chi-squared test (   )  ⑨ Fisher’s exact test (   )  

⑩ Mantel-Haenszel trend test (   )  

⑪ simple linear regression analysis (   )  ⑫ Pearson correlation analysis (   )

⑬ Spearman correlation analysis (   )  ⑭ Sensitivity, Specificity, Predictive value (   )

⑮ 다변량 분석 (종류 :                                                                          )

◦ Not defined (      )     ※ 기타 (내용 :                                                   )

4. 통계적 기법 적용의 타당성

4-1. 기술통계학적 기법 적용은 적절한가?    ① 적절하다 (   )    ② 부적절하다 (   )
4-2. 자료의 특성에 맞는 추측(분석)통계학적 기법을 선택하였나? 

      ① 그렇다 (   )    ② 아니다 (   )

 ※ 잘못 적용된 기법은?(①   , ②   , ③   ) → 권고되는 기법의 종류는? (①   , ②   , ③   )
4-3. 추측통계학적 기법을 적용한 경우 통계기법의 적용과정에서 요구되는 통계적 절차 또는 가정을 고려하였는가?

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (내용:                                                         )

5. 통계학적 방법론 및 결과 서술의 타당성

5-1. 통계학적 방법론과 분석결과를 상세히 기술하였는가? 

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )
5-2. 추측통계학적 기법을 사용한 경우 유의수준 또는 신뢰구간 구역을 제시하였는가?

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )

5-3. 검정을 시행한 경우 정확한 p-값을 제시하고 있는가? ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )
5-4. 적용했다고 기술한 각 통계적 기법의 결과가 모두 제시되었는가? 

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )

5-5. 사용한 컴퓨터 프로그램을 명시하였는가? 
      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )

5-6. 표와 도표 등 보조적 표현수단을 적절히 사용되었는가? 

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (내용:                                                        )

6. 통계적 분석결과 해석의 타당성

6-1. 검정을 시행한 경우 유의수준과 p-값 등에 따라 검정결과를 바르게 해석하고 있는가?
      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (내용:                                                        )

6-2. 통계적 분석결과와 그 한계를 바르게 이해하여 결론을 도출하였는가?

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (내용:                                                        )

7. 기타

7-1. 통계용어를 적절하게 사용하였는가?
      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (잘못 사용한 용어:                                           )

7-2. 전문적인 연구방법론 용어, 약어, 기호를 명확히 사용하였는가?

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (잘못 사용한 예:                                             )
7-3. 통계학적 방법론에 관한 참고문헌을 기재하였는가?  

      ① 그렇다 (   )  ② 아니다 (   )

  4. 통계학적 방법론의 타당성 평가

  자료의 성격상 통계적 기법의 적용이 가능한 것으

로 판단되었더라도 해당 논문의 저자가 통계적 분석

을 시행하지 않았던 경우는 통계학적 방법론의 타당

성 평가대상에 포함하지 않았다.

  통계학적 방법론의 타당성에 대한 평가영역은 표 2

의 점검표에서와 같이 통계적 기법 적용의 타당성, 통

계학적 방법론 및 결과 서술의 타당성, 통계적 분석결

과 해석의 타당성 그리고 기타의 크게 4부분으로 나누
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Table 3. Selection criteria for the articles which 
were satisfactory in utilization of statistical metho󰠀
dology

세부항목에 대한 평가결과

1. 기술통계학적 기법 적용이 적절

2. 자료의 특성에 맞는 추측통계학적 기법 선택

3. 통계학적 방법론과 분석결과를 상세히 기술
4. 추측통계학적 기법을 사용한 경우 유의수준 또는 신뢰구간을 제시

5. 적용했다고 주장한 각 통계적 기법의 분석결과를 모두 서술

6. P-값을 유의수준과 비교하여 바르게 해석
7. 통계적 분석결과와 그 한계를 바르게 이해하고 결론을 도출

었으며 총 14개항의 각 영역별 세부항목에 대해 평가

하였다. 각 세부항목에 대한 구체적인 평가지침은 이 

등이 제시한 기준2을 따랐다. 또한 14개의 세부항목 중 

통계학적 방법론의 타당성 여부에 큰 영향을 미치게 

되는 주요 7개 세부항목을 선별하여 이에 대한 평가결

과가 모두 양호한 경우를 통계학적으로 수용 가능하

다고 평가하였다2,21(Table 3). 

  최종적인 평가방법은 기본적인 통계지식을 갖고 있

는 3인의 내과 전문의가 연구대상 논문 모두를 점검표

에 따라 개별적으로 평가하고, 토론을 통하여 평가가 

일치되는 항목과 일치되지 않는 항목을 정리한 후, 통

계전문가 1인이 포함된 4인 평가자의 종합토의를 통

해 최종합의를 도출하였다.

  5. 통계분석

  통계분석은 Windows용 SPSS 프로그램(SPSS 

Release 10.0, SPSS Inc, Chicago, Illinoi, USA)을 이

용하였고, 빈도분석을 시행하여 각 항목의 빈도와 백

분율을 산출하였다. 

결  과

  1. 학회지 게재논문의 연구방법론 유형 및 통계적 

기법 활용현황

  평가대상 논문 185편은 원저가 110편(59.5%), 증례

보고가 61편(33.0%), 종설이 12편(6.5%) 그리고 학술

위원회 보고와 연구보고가 각각 1편이었다. 

  증례보고와 종설을 제외하고 원저 110편과 학술위

원회 보고, 연구보고 등 112편의 논문을 대상으로 통

계적 기법의 활용현황을 살펴보면, 기술통계학적 기법

과 추측통계학적 기법을 함께 활용한 논문이 94편

(83.9%)으로 가장 많았으며, 기술통계학적 기법만을 

적용한 경우가 13편(11.6%) 그리고 통계적 기법을 활

용하지 않은 논문이 5편(4.5%)이었다. 추측통계학적 

기법이 활용된 94편의 논문 중 9편(9.6%)은 적용한 통

계적 기법이 무엇인지를 명시하지 않고 p-값만을 기

술하였다. 85편(90.4%)의 논문은 적용한 추측통계학적 

기법이 무엇인지 명시하였으며, 평균 2.0가지(범위 

1-5가지)의 추측통계학적 기법을 사용하였다. 

  사용된 추측통계학적 분석기법 및 활용빈도를 분석

하면 t-test, Pearson chi-square test가 각각 34편

(36.2%), 32편(34.0%)으로 가장 많았고 이어서 민감도

와 특이도, 예측도 등이 13편(13.8%), Mann-Whitney 

U test가 12편(12.8%), Fisher’s exact test가 11편

(11.7%) 등의 순서로 나타났다(Fig. 1). 이를 다시 분

류하면 평균값의 비교를 위한 t-test, Mann-Whitney 

U test, paired t-test, 분산분석법(analysis of vari󰠀
ance, ANOVA) 등이 64편(68.1%), 비연속 변수의 분

석을 위한 Pearson chi-square test, Fisher’s exact 

test가 43편(45.7%) 그리고 상관 및 회귀분석이 18편

(19.1%)에서 사용되어 기본적인 추측통계학적 분석방

법이 가장 빈번히 활용되고 있음을 알 수 있었다. 상대

적으로 고급 분석방법이라고 할 수 있는 다변량 분석

과 생존분석은 각각 9편(9.6%)과 8편(8.5%)에서만 활

용되고 있었다(Fig. 1).

  2. 통계학적 방법론의 타당성 평가

  1) 통계적 기법 적용의 타당성

  기술통계학적 기법이 적용된 논문에 대해서는 변수

의 척도에 맞는 대표값과 산포도를 제시하고 있는지 

여부를 평가하였으며, 기술통계학적 기법을 사용한 

107편의 논문 중 18편(16.8%)이 적절한 기법을 적용하

였고, 89편(83.2%)이 부적절하였다. 

  명목척도나 순위척도 등의 질적 변수에 대한 기술

에서, 각 구간에 대한 돗수(frequency) 또는 분율

(percent) 중 한가지만 제시한 경우가 52편(48.6%)에
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Figure. 1. Frequency of each inferential statistical method used in the 94 articles in the journal of 

Tuberculosis and Respiratory Diseases published in 1999.

서 관찰되어 가장 흔한 오류였으며, 조직학적 분화 정

도나 환자의 만족도와 같은 순위척도를 평균과 표준

편차로 제시한 경우가 3편(2.8%)이었다.

  구간척도나 비척도 등 양적 변수에 대한 기술에서

는, a±b로 제시한 결과에서 a와 b의 의미를 기술하지 

않은 경우(39편, 36.4%)가 가장 흔하였으며, 평균보다 

큰 표준편차를 제시하면서 범위를 부기하지 않은 경

우(26편, 24.3%) 비모수 검정기법으로 분석한 변수를 

평균과 표준편차로만 요약하는 경우(16편, 15.0%), 그

리고 평균 등 대표값만 제시하고 산포도는 생략한 경

우(12편, 11.2%), 표준편차 대신 표준오차를 제시한 경

우(8편, 7.5%) 등의 순이었다.

  추측통계학적 기법 적용의 타당성은 추측통계학적 

기법을 활용한 94편의 논문 중 민감도, 특이도, 예측도 

등 진단 통계만을 사용한 5편을 제외하고 89편의 논문

을 대상으로 분석하였으며, 이 중 10편(11.2%)만이 자

료의 특성에 맞는 통계적 분석방법을 적용하고 있었다.

  자료의 특성에 맞지 않는 통계적 기법을 적용한 예

를 살펴보면, 표본수가 적고 정규성이 의심되는 변수

에 모수적 검정기법을 적용한 경우가 35편(39.3%)으

로 가장 많았다. 그 외 분할표 분석시 표본수가 적거나 

기대돗수가 작은 칸이 있음에도 불구하고 Pearson 

chi-square test를 적용한 경우(18편, 20.2%), 세 군 이

상 또는 3회 이상 반복 측정한 자료분석에 t-test와 

paired t-test 등으로 중복검정을 시행한 경우(17편, 

19.1%), 연구의 목적상 경향분석이 필요함에도 불구하

고 Pearson chi-square test를 적용한 경우(11편, 

12.4%), 예후 요인 또는 만족도에 미치는 요인 분석 등

과 같은 연구제목을 표방하였음에도 불구하고 다양한 

요인들간의 상호관계를 고려한 다변량 분석을 시행하

지 않고 t-test나 Pearson chi-square test와 같은 기

본적인 기법만을 적용한 경우(11편, 12.4%), 그리고 두 

변수간의 종속관계 또는 선후관계가 불명확함에도 불

구하고 특별한 설명 없이 상관분석이 아닌 회귀분석

을 적용한 경우(8편, 9.0%) 등의 순이었다.

  평가대상논문 89편 중 61편(68.5%)에서는 추측통계

학적 기법의 적용과정에서 요구되는 통계적 절차 또

는 가정이 고려되지 않고 있는 것으로 나타났다.

  2) 통계학적 방법론 및 결과 서술의 타당성

  평가대상논문 89편 중 6편(6.7%)만이 통계학적 방

법론과 분석결과를 비교적 상세히 기술하고 있었다. 

83편(93.3%)의 논문은 “연구 대상 및 방법” 항목에서 

적용한 통계적 기법을 분석대상에 따라 명확히 서술

하지 않고 나열식으로만 제시하거나, “결과” 항목에서 

p-값만 기술하고 이것이 어떤 분석기법의 결과인지 

구체적으로 밝히지 않았다. 유의수준 또는 신뢰구간 

구역을 제시한 경우는 54편(60.7%), 검정을 시행한 경
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우 정확한 p-값을 정량적으로 제시한 경우는 19편

(21.3%)이었다. 31편(34.8%)의 논문은 “연구 대상 및 

방법”에서는 여러 가지 통계적 기법을 사용한 것으로 

기술하였으나, 실제 “결과” 항목에서는 일부 결과가 

누락되어 있었다. 활용한 통계 프로그램이 무엇인지 

명시한 경우는 43편(48.3%)이었고, 표와 도표 등 보조

적 표현수단은 46편(51.7%)에서 적절히 사용되고 있

었다.

  3) 통계적 분석결과 해석의 타당성

  평가대상논문 89편 중 86편(96.7%)은 p-값과 유의

수준의 개념을 구분하여 바르게 해석하고 있었다. 그

럼에도 불구하고 통계적 분석결과와 그 한계를 바르

게 이해하고 결론을 도출한 경우는 58편(65.2%)에 불

과하였다. 31편(34.8%)의 논문에서는 p-값 또는 유의

수준에 대한 언급이 없이 단정적인 결론을 내리거나, 

상관분석 또는 회귀분석에서 나타난 두 변수간의 관

련성을 의학적인 인과성으로 확대 해석하거나 또는 

p-값이 0.05의 유의수준보다는 크지만 0.1보다는 작은 

경우 즉, p-값이 경계역 상의 유의성을 보임에도 불구

하고 이에 대한 합리적인 의미부여 없이 “차이가 없었

다” 등과 같이 이분법적으로 결론을 단정하였다. 

  4) 기타 영역에 대한 평가

  평가대상논문 89편 중 43편(48.3%)에서만 의학용어

집
27
 또는 통계용어사전

28
의 공인된 통계용어를 적절히 

활용하고 있었다. “유의수준이 0.05 이하인 경우 통계

적으로 유의한 것으로 간주하였다”와 같이 유의수준을 

p-값과 혼동하거나 질적변수에 대한 분할표 분석시 

Pearson chi-square test, Fischer’s exact test 등 통계

학적 방법을 구체적으로 기술하지 않고 “빈도수분석”

과 같이 명확하지 않게 표현한 경우 등이 흔하였다.

  기타 전문적인 용어, 약어, 기호 등의 경우는 69편

(77.5%)의 논문에서 비교적 명확한 사용을 하고 있었

다. 20편(22.5%)의 논문에서는 수신기작동특성곡선

(receiver operating characteristics curve) 등의 전문

적인 연구방법론 용어 또는 약어를 구체적인 해설이 

없이 사용하거나 또는 전문통계용어인 상관성(corre󰠀
lation)을 인과성의 개념으로 사용하거나 또는 무작위

(random)를 정확한 방법에 대한 기술이 없이 편의적 

개념으로 사용하였다.

  통계학적 방법론에 관한 참고문헌을 기재한 논문은 

2편(2.2%)에 불과하였다.

  5) 통계학적 방법론이 적절히 활용된 논문

  통계학적 방법론에 대한 세부 평가항목 중 상대적

으로 연구논문의 타당성에 큰 영향을 미치는 7가지 항

목(Table 3)에 대한 평가결과가 전부 양호한 경우를 

통계학적으로 수용 가능하다고 가정하였을 때, 통계학

적 기법이 활용된 107편의 논문 중 14편(13.1%)만이 

여기에 해당하였고, 93편(86.9%)에서는 중요한 통계적 

오류가 발견되었다. 

고  찰

  본 연구의 분석대상이 된 1999년도 [결핵 및 호흡기

질환] 게재 논문 중 증례와 종설을 제외한 112편 중 통

계적 기법이 활용된 논문이 전체의 95.5%로 매우 높

게 나타났다. 이는 국내 의학학술지를 대상으로 보고

된 30-90%
9-22
보다 상대적으로 통계적 기법의 활용빈

도가 높은 수준임을 보여주었다. 또한 단순히 자료를 

요약 제시하는 기술통계학적 기법의 적용수준을 넘어 

연구자가 증명 또는 추론하고자 하는 목적으로 추측

통계학적 기법을 활용한 논문이 83.9%에 달하고 있어 

통계적 기법 활용의 내용적 측면에서도 상당히 발전

된 모습을 보여주었다. 

  추측통계학적 기법의 개별적인 활용빈도를 보면 집

단간 평균값의 비교가 64편(68.1%), 비연속 변수의 분

할표 분석이 43편(45.7%) 그리고 상관 및 회귀분석이 

18편(19.1%)에서 사용되어 기본적인 통계적 기법이 

빈번하게 사용되고 있음을 알 수 있다. 이는 국내외 학

술지를 대상으로 조사한 선행연구결과
4-22,29-32

와 유사

한 것이다. 하지만 최근 게재되는 해외학술지 논문에 

비해서는
33-35
 아직까지 다변량 분석, 로지스틱 회귀분

석, 생존 분석 등의 고급 통계 기법은 아직까지는 그 

활용빈도가 상대적으로 적음을 알 수 있다.

  미국의학협회지(Journal of the American Medical 

Association)에서는 의학연구에서의 통계학적 방법론
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이 차지하는 중요성을 인식하여 지난 1965년부터 게

재신청논문에 대한 통계학적 심사과정을 최초로 의무

화하였으며
39
, 이후 외국의 많은 주요 의학학술지에서

도 해당 학술지에 게재된 논문들의 통계적 오류를 사

후 평가하거나 그 개선방안을 제시하는 연구들이 1970

년대 이후 잇따르고 있다. 이러한 추세에 따라 1988년 

국제의학학술지 편집인위원회에서는 의학학술지에 

투고하는 원고의 통일양식에 통계학적 방법론에 관한 

서술지침을 포함하게 되었다
23-25
. 본 연구에서는 이러

한 서술지침을 기본으로 반영하고 실제 국내의학학술

지에서 자주 관찰되는 통계적 오류 유형을 고려하여 

이 등이 개발한 점검표
2,21
를 사용하였다. 본 점검표는 

대한성형외과학회지 게재논문에 대한 통계적 오류의 

평가
21
에 이미 사용된 적이 있으며, 임상연구자들에게

도 도움이 될 수 있도록 구체적이고 평이하게 작성되

었다는 점에서 실용적인 가치가 있다고 사료된다.

  본 연구에서 크게 4부분으로 구분한 통계학적 방법

론에 대한 평가영역별 분석결과 중 먼저 통계적 기법 

적용의 타당성에 대한 평가결과를 보면 기술통계학적 

기법의 적용은 전체의 16.8%에서만 적절한 것으로 나

타났고, 추측통계학적 기법의 경우는 11.2%만이 자료

의 특성에 맞는 적합한 분석방법을 논문 전체에서 일

관성 있게 적용하고 있었다. 추측통계학적 기법을 적

용하는 과정에서는 합당한 통계적인 가정 또는 절차

를 따라야 하지만 이를 준수한 경우는 전체의 32.5%

에 불과하였고, 이는 국내 다른 의학학술지를 대상으

로 한 결과와도 유사하다
9,10,12-15,17,19-21

.

  기술통계학의 목적은 관찰에 의하여 모아진 자료를 

정리하거나 간결하게 요약함으로써 독자들이 연구결

과의 윤곽을 쉽게 파악하게 하는 것이다
2
. 사용하는 기

술통계학적 기법은 변수의 척도에 따라 달라지는데 

명칭척도나 순위척도 등의 질적 변수는 각 범주에서

의 돗수와 분율을 제시하여 자료를 요약하는 것이 일

반적이며, 간격척도나 비척도 등의 양적 변수는 대개 

수학적인 조작과정을 거쳐 관찰값의 대표값과 산포도

를 제시한다. 대표값의 종류에는 평균, 중앙값, 최빈수, 

등분위수 등이 있으며, 산포도의 종류에는 최소값과 

최대값 또는 그 차이로 제시되는 범위, 제3사분위수와 

제1사분위수 값의 차이인 사분위수의 범위(inter󰠀

quartile range), 표준편차, 분산 등이 있다. 연속변수

의 요약을 위해 적용하는 기술통계학적 기법은 표본

수, 산포도, 정규성 등 자료의 특성과 추후 적용하고자 

하는 추측통계학적 기법을 고려하여 선택하여야 한다. 

표본수가 적고 산포도도 커서 비모수적 검정 기법을 

적용하여야 할 자료를 획일적으로 평균±표준편차 형

식으로 요약하는 것은 적절하지 못한 기술통계학적 

기법이다
2,6,9,40
. 본 연구에서 평균보다 큰 표준편차를 

제시하면서 범위를 부기하지 않은 경우가 24.3%, 비모

수 검정기법으로 분석한 변수를 평균과 표준편차로만 

요약하는 경우가 15.0%의 논문에서 관찰된 것이 그 

예라 할 수 있다. 

  양적 변수에 대한 기술에서 가장 흔한 오류는 a±b

로 제시한 결과에서 a와 b의 의미를 기술하지 않은 경

우로 36.4%의 논문에서 이러한 문제점이 나타났다. 연

구자의 의도가 a는 평균, b는 표준편차를 의도하는 것

으로 해석할 수도 있으나, a±b로 결과를 제시하면서 

b가 표준편차가 아닌 표준오차라고 밝힌 논문이 7.5%

인 것을 볼 때 정확한 의미를 기술하는 것이 중요하다

고 사료된다. 또한 평균 등 대표값만 제시하고 산포도

는 생략한 경우도 11.2%에 달해 자료의 특성을 요약 

제시하는 기술통계학적 기법의 중요성에 대한 연구자

들의 주의가 요망된다 할 것이다.

  추측통계학이란 시간적 경제적 제약으로 인해 자료

의 일부인 표본을 관찰하여 모집단의 특성을 추정하

거나 연구가설을 검정하는 통계학을 말한다
2
. 추측통

계학에서는 연구목적에 따른 가설이 포함된 독립변수 

및 종속변수의 척도가 정해지면 연구가설을 증명할 

통계분석법이 결정된다. 추측통계를 적용할 때는 변수

의 척도와 표본자료의 수, 자료의 정규성, 분석의 목적 

등을 고려하여 적절한 통계적 기법을 적용하는 것이 

중요하다
1,2
. 

  [결핵 및 호흡기질환] 게재 논문 중 가장 흔히 관찰

되는 오류는 비모수적 기법을 적용해야 하는데 모수

적 기법을 적용한 경우(39.3%)였다. 평균치 분석에서 

t-test나 ANOVA test와 같은 모수적 방법을 적용하

기 위해서는 엄격한 기준이 필요하다. 각각의 표본은 

독립적이어야 하며, 모집단에서 무작위적으로 추출되

어야 하고, 모집단에 관해 특정 분포를 상정할 수 있어
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야 한다. 또한 자료들은 순위척도나 명목척도가 아닌 

간격척도나 비척도이어야 한다
1,2
. 이러한 기준들이 충

족되지 않으면 모수적 기법은 유의성 결정에 신뢰성

을 잃게 되며 모집단을 적절히 설명할 수 없게 되는데, 

표본이 큰 경우는 모수적 기법을 적용하여도 큰 무리

가 없다고 할 수도 있으나, 정규성 검정 결과에 따라 

통계적 기법을 선택하는 것이 올바르다 할 것이다
1,2
. 

표본수가 적고 정규성이 의심되는 변수에 Wilcoxon 

rank sum test 대신 t-test를 적용하거나, Kruskal- 

Wallis test 대신 ANOVA test를 적용한 경우 그리고 

Spearman correlation analysis 대신 Pearson correla󰠀
tion analysis를 적용한 경우 등은 이러한 원칙을 지키

지 않은 예라 할 수 있다.

  그리고 세 집단 이상 또는 3회 이상 반복 측정한 자

료에서 ANOVA test나 repeated measures ANOVA 

test를 사용하지 않고 t-test와 paired t-test 등으로 중

복검정을 시행하는 경우도 19.1%에서 관찰되는 오류

로, 이렇게 각각 두 개의 군끼리 t-test나 paired t-test

를 반복하면 제1종 오류(type I error)의 증가를 가져

와 유의하지 않은 결과를 유의한 것으로 잘못 결론지

을 가능성이 발생하게 된다
1,2
.

  질적변수에 대한 분할표 분석시 2×2 표에서 기대

치가 5보다 작은 칸이 있음에도 불구하고 Fisher’s 

exact test를 사용하지 않았거나 각 범주를 통합하여 

각 칸의 기대돗수를 크게 하는 등의 시도를 하지 않고 

Pearson chi-square test를 그대로 적용하는 경우도 

20.2%에서 관찰되었다. 또한 암의 병기와 같이 순위척

도가 높아질수록 사망률이 높아지는 지를 평가하는 

연구와 같이 연구의 목적상 경향분석이 필요함에도 

불구하고 Pearson chi-square test를 적용한 경우도 

12.4%에서 관찰되었다.

  이상과 같이 [결핵 및 호흡기질환] 게재 논문에서 

적절하지 못한 통계적 기법을 사용한 오류의 대부분

은 두 군 또는 세 군의 평균값 비교, 상관 및 회귀분석, 

질적변수에 대한 분할표 분석과 같은 비교적 흔히 사

용되는 기본적인 통계적 기법과 관련되어 있었다. 이

는 의학연구에서 흔히 발견되는 통계적 오류가 결코 

난해하고 복잡한 분석방법을 잘못 적용했기 때문이 

아니라 오히려 쉽고 평이한 방법들을 올바로 사용하

지 못한데 기인한 것이라는 주장을 뒷받침해준다
9
. 

Emerson 등은 1978년과 1979년 2년간 New England 

Journal of Medicine에 게재된 760편의 논문 중 통계

학적 기법을 사용하지 않았거나 기술통계학적 기법만

을 사용한 논문이 58%이며, t-test를 사용한 논문이 

24%, 질적 변수에 대한 분할표 분석이 15%에서 사용

되고 있어, 기술통계학적 기법과 함께 추측통계학적 

기법 중 t-test와 분할표 분석에 대한 통계학적 이해만

으로도 게재된 논문의 73%에 대해 통계적 이해가 가

능하다고 하였다
29
. 기본적인 통계적 기법의 기술과 적

용에 대한 연구자들의 좀 더 깊은 이해와 노력이 필요

할 것으로 사료된다.

  두 번째로 통계학적 방법론 및 결과 서술의 타당성

에서는 통계학적 방법론과 분석결과를 상세히 기술하

였는가의 항목에서 6.7%에서만 양호한 것으로 나타나 

이 영역에 대한 평가결과가 타 항목에 비해 상대적으

로 낮았으며, 이는 국내학술지
10,12-15,17,19-21

 뿐만 아니라 

외국학술지
31
에서도 가장 흔히 관찰되는 오류 중 하나

로 보고되고 있다. 국제의학학술지 편집인위원회에서 

권고하고 있는 통계학적 방법론에 대한 서술지침 중 

가장 첫 항목은 연구 내용을 이해할 만한 독자가 연구 

데이터를 확보했을 때 논문에 나타난 결과를 확인할 

수 있을 정도로 통계학적 방법을 자세하게 기술하여야 

한다는 것으로
23-25
 이에 대한 중요성을 강조하고 있다.

  세 번째로 통계적 분석결과 해석의 타당성 평가에

서는 p-값을 유의수준과 비교하여 유의성 여부를 바

르게 판정한 경우가 96.7%로 다른 항목보다 상대적으

로 매우 높았다. 하지만 통계적 분석결과와 그 한계를 

바르게 이해하여 결론을 도출한 경우는 65.2%로 낮았

다. 이는 미국의 소아과 전공의들을 대상으로 통계에 

대한 기본개념의 이해 정도를 조사한 연구결과에서 

전체 응답자의 절반 이하만이 p-값에 대해 올바로 이

해하고 있는 것으로 드러나기도 했듯이 기본적인 통

계용어의 개념에 대한 이해 부족현상은 외국도 예외

는 아닌 실정이다
37
. 

  마지막으로 기타 영역에 대한 평가에서 통계용어나 

의학연구방법론 용어 등의 정확한 사용여부는 각각 

48.3%와 77.5%의 논문이 양호한 평가를 받았다. 용어 

등의 부정확한 활용이 연구논문의 질 저하에 미치는 
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영향이 크지는 않더라도 연구논문의 형식적인 완성도

와 직결되는 문제이고, 국제의학학술지 편집인위원회

에서도 이를 강조하고 있음을 상기할 때 의학논문을 

작성하는 연구자로서 간과해서는 안될 부분이다. 한편 

통계학적 방법론에 대한 참고문헌의 기재도 국제의학

학술지 편집인위원회에서 제시한 통계적 서술 통일지

침에서 규정하고 있으나 단 2편(2.2%)의 논문만 이를 

기재하였다. 어느 정도의 통계적인 지식이 있는 연구

자라고 하더라도 연구논문 작성을 위해 통계분석을 

시행할 경우는 대부분 통계전문서적 또는 유사한 분

석방법을 활용한 선행 연구논문을 참고할 것이다. 또

한 독자들에게도 때로는 연구논문에서 제시하는 의학

적 결론보다도 연구방법론에 대한 참고문헌이 더욱 

큰 관심의 대상이 된다는 점에서 통계학적 방법론에 

대한 참고문헌을 가능한 구체적으로 기술하는 것이 

바람직하다 할 것이다
2
.

  본 연구에서는 점검표의 평가항목 중 부록 3에서 제

시한 7가지 주요항목들에 대해서 모두 만족스러운 평

가가 내려진 경우를 비교적 통계학적 방법론이 올바

르게 사용된 논문이라고 가정한 결과 통계학적 기법

이 활용된 논문 중 13.1%만이 이에 해당하였다. 이는 

반대로 [결핵 및 호흡기질환] 게재 논문 중 나머지 

86.9%에서는 통계학적 방법론이 타당하지 못하게 적

용되었다는 것이다. 

  학술지 게재논문들을 대상으로 통계학적 방법론의 

타당성을 평가한 주요 연구들은 통계적 오류의 평가 

범위와 기준 등이 서로 다르기 때문에 그 결과를 직접

적으로 비교하는 것은 의미가 없지만, 이를 통해 학술

논문에서의 통계적 오류 현황을 개략적으로 파악할 

수는 있다. British Medical Journal, Circulation, 

Journal of Infectious Diseases 등 몇몇 외국 의학학술

지를 대상으로 한 기존의 연구에서는 게재되는 논문 

중 40-70%에서 통계적 오류가 발견된다고 보고되었

다
4-8
. 또한 대한의사협회지 등 여러 국내 의학학술지

를 대상으로 한 연구에서는 통계적 오류가 적게는 

60-80%
10,11,13,15,17,20

, 많게는 95-100%
9,12,21
에 이르는 나

타나고 있어, 이러한 문제가 국내 의학학술지만의 특

별한 문제이거나 또는 [결핵 및 호흡기질환]에 국한된 

문제가 아니라는 것을 알 수 있다.

  본 연구는 [결핵 및 호흡기질환] 게재 논문의 질을 

평가하고자 시도된 것이 아니며 본 연구에서 사용한 

점검표가 완벽한 평가서라고 장담할 수는 없다. 다만  

[결핵 및 호흡기질환] 게재 논문에서 사용된 통계분석 

방법의 종류와 활용 빈도 그리고 이의 사용이 적절한 

지의 현황을 파악하여 향후 이러한 오류를 최소화하

기 위한 노력의 필요성을 제시하고자 하였고, 이의 기

본적인 자료를 제공하고자 하였다. 

  통계적 기법 적용의 오류를 개선하기 위해서는 무

엇보다도 연구자 스스로의 노력이 가장 중요하다고 

할 수 있다. 본 연구에서 나타난 것과 같이 흔히 사용

되는 기본적인 통계적 기법을 연구자 스스로 숙지하

는 것은 연구논문의 통계적 측면에서의 질을 향상시

키는 가장 빠른 방법일 것이다. 이를 위해 필요하다면 

결과를 분석하는 단계가 아닌 연구를 계획하는 단계

에서부터 연구방법론 및 통계기법 적용에 대해 전문

가의 조언을 얻는 방법도 적극 활용하여야 할 것이다.

  투고된 논문의 심사와 게재 그리고 게재 이후 평가 

과정에서의 개선 노력이 또한 필요할 것이다. 이는 통

계학적 방법론에 대한 서술지침의 제정, 투고된 논문

에 대해 연구방법론과 통계적 기법에 대한 타당성 평

가 체계의 확립, 학술지에 독자의 반론을 실을 수 있는 

지면의 마련, 학회 회원들의 연구능력 향상을 위한 지

상 또는 특별 강좌의 활성화 등이 포함될 수 있을 것

이다
6,41
. 최근 국내 몇몇 학술지에서 논문 작성과정에

서부터 통계 자문 및 분석 의뢰의 제공
42
, 학회지에 게

재된 논문에 대해 사후 연구방법론 및 통계적 기법에 

대한 평가를 담은 논평의 수록
43,44
, 통계적 기법에 대한 

지상 강좌의 마련
45,46
 등이 시도되고 있는 점은 이러한 

면에서 긍정적으로 평가할 수 있을 것이다.

요  약

  배  경 :

  의학연구에서는 표본자료로부터 의학적 의미를 찾

아내고 그 결과를 일반화시키기 위하여 통계적 기법

과 원리를 활용하게 된다. 현재까지 여러 국내 의학학

술지를 대상으로 한 연구에서는 60-100%의 논문에서 

통계적 오류가 있는 것으로 보고되었다. 본 연구는 [결
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핵 및 호흡기질환]에 게재된 논문에서의 통계적 기법

의 활용 및 오류 실태를 파악하고자 하였다.

  대상 및 방법 :

  1999년에 발간된 총 12권의 [결핵 및 호흡기질환]에 

게재된 논문 185편을 대상으로 하였다. 주요 평가영역

은 연구유형, 통계적 기법의 활용현황 그리고 통계적 

기법 적용의 타당성 등이었으며, 국제의학학술지편집

위원회에서 제시한 통계적 서술 통일양식을 기초로 

개발된 점검표를 활용하여 평가하였다. 평가는 연구자

들간의 종합토의를 통해 합의를 도출하였다.

  결  과 : 

  1) 논문을 연구유형에 따라 분류하면 원저 110편

(59.5%), 증례보고 61편(33.0%), 종설 12편(6.5%), 기

타 2편(1.1%) 순이었다. 증례보고와 종설을 제외한 

112편의 논문 중 통계기법은 107편(95.5%)에서 활용

되었으며 기술통계학적 기법만을 적용한 경우가 13편

(11.6%), 그리고 추측통계학적 분석을 함께 활용한 경

우가 94편(83.9%)이었다.

  2) 추측통계학적 분석을 활용한 논문에서는 평균 

2.0가지(범위 1-5개)의 통계기법을 적용하였으며, 집

단간 평균값의 비교가 64편(68.1%), 비연속 변수의 분

할표 분석이 43편(45.7%) 그리고 상관 및 회귀분석이 

18편(19.1%)에서 사용되었다. 9편(9.6%)의 논문에서

는 p-값을 제시했음에도 불구하고 어떤 분석기법을 

이용했는지 제시하지 않았다.

  3) 기술통계학적 기법을 적용하여 자료를 요약 제

시한 107편의 논문 중 변수의 특성을 고려하지 않고 

적절하지 못한 대표값 또는 산포도를 제시한 경우가 

89편(83.2%)이었다.

  4) 추측통계학적 기법을 활용한 94편의 논문 중 민

감도와 특이도, 예측도 등 진단 통계만을 사용한 5편

의 논문을 제외한 89편의 논문 중 79편(88.8%)에서 자

료의 특성에 맞지 않는 분석기법을 적용하고 있었으

며, 가장 흔한 오류는 정규성이 의심되는 변수에 모수

적 검정기법을 적용한 경우였다(35편, 39.3%). 

  5) 전체적으로 통계적 기법이 활용된 107편의 논문 

중 93편(86.9%)에서 중요한 통계적 오류가 관찰되었

다.

  결  론 :

  [결핵 및 호흡기질환] 게재논문 중 통계적 기법을 

활용한 많은 논문에서 통계적 오류가 발견되고 있으

며, 이는 대부분 기본적인 통계적 기법의 적용과 관련

되어 있었다. 통계적 기법을 적용할 때 연구자의 보다 

세심한 주의와 함께, 논문의 심사와 게재 과정에서 적

절한 지침과 평가가 필요하리라 사료된다.
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