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초 록

건강 관련 삶의 질은 건강성과를 평가하는 핵심 지표로, 측정 도구의 활용이 양적·

질적으로 증가하고 있으나 한국 성인을 대상으로 한 일반적 측정 도구에 관한 체계
적 분석은 부족한 실정이다. 이 연구는 한국 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 
도구를 활용한 연구 동향을 파악하기 위해 주제범위 문헌고찰을 수행하였다. 3개 
데이터베이스에서 2020년 이후 문헌을 검색하여 체계적 선정 과정을 거친 94편을 
대상으로 연구의 전반적 동향과 측정 도구의 활용 현황 및 특성을 분석하였다. 분석 
결과, 연구 동향 측면에서는 종단연구 설계, 청년과 중장년, 남성을 대상으로 한 연구
의 공백을 확인하였다. 측정 도구와 관련해서는 EQ-5D-3L(60.9%), HINT-8(11.7%) 

도구가 주로 활용되었으며, 대부분 한국인을 대상으로 타당도와 신뢰도가 검증되었
으나 천장 효과, 문화적 특성 반영 부족 등의 한계를 확인하였다. 향후 연구에는 
연구 설계와 분석 대상의 다양화가 필요하고, 질적 연구 수행을 통해 한국의 문화적 
맥락이 충분히 반영된 측정 도구의 개발 및 타당화가 적극적으로 시도될 필요가 있
다.
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 알기 쉬운 요약

이 연구는 왜 했을까? 건강 관련 삶의 질은 국민의 건강 수준을 평가하고 보건 정책을 수립하
는 데 필수적인 지표이다. 최근 관련 연구가 양적으로 증가했으나 한국 성인을 대상으로 어떤 
측정 도구가 어떻게 활용되고 있는지 종합적으로 분석한 연구는 부족하다. 이에 따라 2020년 
이후 발표된 국내외 문헌 94편을 분석하여 연구 동향과 측정 도구의 특성을 파악하고, 향후 
보완해야 할 연구 공백을 확인했다.

새롭게 밝혀진 내용은? 기존 연구들은 주로 노인과 여성, 국민건강영양조사 자료 사용에 편
중된 경향을 보였다. 특정 자료원에 대한 높은 의존도는 인지도가 높은 도구(EQ-5D)의 사용
을 고착화했다. 그 결과, 다양한 집단의 특성과 문화적 맥락을 포착하는 데 한계가 있었다. 

또한 대부분 연구에서 도구의 정확성을 검증하는 수치나 한계점을 충분히 보고하지 않고 있
어, 연구의 질적 수준을 높이기 위한 방법론적 개선이 필요함을 확인하였다.

앞으로 무엇을 해야 하나? 연구자는 인지도만으로 도구를 선택하기보다 연구 목적과 대상에 
맞는 전략적인 도구 선택이 필요하다. 한국의 사회문화적 맥락을 반영한 측정 도구를 개발하
고, 이를 검증하는 질적 연구도 함께 이루어져야 한다. 또한 청년·중장년과 같은 생애주기별, 

성별 등 분석 대상의 다양화와 시간 흐름에 따른 변화를 추적하는 연구 설계를 우선적으로 
고려하여 근거 수준을 높여야 한다.
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Ⅰ. 연구 배경

건강과 삶의 질의 관계에 대한 과거 주류 담론에서는 삶의 질이 건강과 관련은 있지만, 일반적으로 보건의료체
계에 속하는 개념으로 보지 않았고, 건강 그 자체와는 구별되는 것으로 다뤄져 왔다(Andrews & Withey, 1976; 

Torrance, 1987). 그러나 질병이 개인에게 기능적 장애와 경제적 손실 등을 초래함으로써 삶의 질을 저해시킬 
수 있다는 실증 연구들이 보고되면서 삶의 질 평가가 질환의 치료 목표 혹은 결과 및 예후 평가지표로 쓰이기 
시작했다(López‑Bastida et al, 2016; Guillemin, 2000). 특히 의료 분야에서 치료 결과의 평가 기준이 사망률, 

완치율과 같은 객관적 지표에서 환자가 주관적으로 인지하는 건강상태와 기능 수준을 포함하는 포괄적 개념으로 
확대되었다(Kohlmann, 2009, Chapter 15). 또한, 기대 수명이 높아짐에 따라 건강하게 오래 사는 ‘수명의 질’이 
중요해지고, 의료비 부담이 급증하면서 건강 관련 삶의 질(Health-Related Quality of Life, HRQoL)을 적용한 
‘건강수명’은 대표적인 건강성과 지표로 국가 간 비교에 활용되기 시작했다(고숙자, 정영호, 2014).

건강 관련 삶의 질은 삶에 영향을 미치는 다양한 요소 중 건강과 관련이 있는 것으로, 일반적인 삶의 질(overall 

quality of life, global quality of life)보다 좁은 의미의 삶의 질을 뜻한다. Guyatt et al.(1993)은 건강 관련 삶의 
질을 소득, 환경 등 건강과 직접 관련 없는 측면은 제외하고, ‘건강상태에 의해서만 영향을 받는 부분 정도’로 
정의하였으며, Wilson & Cleary(1995)는 개인의 상태와 환경적 특성에 영향을 받은 증상, 기능적 상태, 전반적 
건강 인식과 영향을 받지 않은 생물학적 기능을 포함하는 통합적 모델을 제시했다. 이를 발전시켜 Ferrans et 

al.(2005)은 개인의 특성을 인구통계학적(성별, 연령, 결혼상태, 인종), 생물학적, 심리적 요인으로, 환경적 특성을 
사회적 여건(관계, 문화)과 물리적 환경(가정, 동네, 직장 환경)으로 세분화하여 포함했다. 이처럼 건강의 개념이 
넓어지면서 현재 건강 관련 삶의 질은 신체적 건강, 정신적 건강, 사회적 기능, 주관적 만족감 등 다차원적 구성요
소를 포함하는 포괄적인 개념으로 이해되고 있다(Bottomley, 2002).

이러한 건강 관련 삶의 질을 측정하는 도구는 환자의 주관적 경험을 객관화하고 정량화할 수 있다는 점에서 
임상 현장과 보건정책 수립에 중요한 역할을 하고 있다. 예컨대, 임상에서 환자의 상태 모니터링과 치료 결과, 

치료의 부작용과 안전성을 평가하는 기준이 되거나 연구 영역에서 중재의 효과나 의료기술 평가, 비용-효과성 
분석, 보건의료 자원 배분 결정 등에 활용되고 있다(Drummond et al., 2015). 측정 도구는 크게 일반적(generic)

인 것과 질병 특이적(disease-specific)인 것으로 구분되며, 일반적 측정 도구는 경제성 평가나 다양한 인구집단에 
적용할 수 있어 비교 연구에 유용하고, 질병 특이적 도구는 환자를 대상으로 특정 질환의 특성을 좀 더 민감하게 
반영하려고 할 때 사용되고 있다(Patrick & Deyo, 1989). 2005년 국민건강영양조사에 일반적 측정 도구인 
EQ-5D가 포함된 것은 국가 차원에서 건강 관련 삶의 질에 대한 관심이 증가했음을 보여주는 사례로 국내 성인을 
대상으로 특정 질병의 질보정수명(QALY) 손실을 산출하는 연구에 널리 활용되고 있다(Ock et al., 2015; Lee 

et al., 2017). 이후 한국형 건강 관련 삶의 질 지표인 HINT-8이 개발되고, 한국인을 대상으로 건강상태별 질 
가중치를 산출하기 시작했다(조민우, 2017).

이처럼 건강 관련 삶의 질 연구는 국제 표준과 국내 특수성을 활용해 양적·질적으로 성장해왔고, 축적된 연구를 
종합하려는 문헌고찰 연구도 일부 있었다. 손연정, 송효숙(2016)은 초기 간호 연구부터 2015년까지 중환자실 
생존 환자를 대상으로 한 84편의 문헌을 선정하고, 측정 도구의 유형(EQ-5D, SF-12, SF-20, SF-36 등)과 특성(측
정 시점, 측정 방법)을 분석하였다. 박보라(2021)는 2005년부터 2020년까지 국내 요양시설 노인의 구강 건강 
관련 삶의 질을 다룬 8편의 연구를 활용하여 구강건강 관련 삶의 질 도구(Oral Health Impact Profile-14, 

OHIP-14)와 일반 삶의 질 도구(WHOQOL-BREF)를 구분하여 분석 결과를 제시한 바 있다. 박혜자 외(2002)는 
질병-특이적 측정 도구에 초점을 맞춰 27편의 연구를 선정하였고, 이 중 26편이 서구에서 개발된 도구를 사용하는 
것으로 나타나 한국 문화의 적용 가능성과 개념적인 고려가 필요하다는 내용을 시사했다. 
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이상의 내용을 요약하면, 질병-특이적 측정 도구에 주목하거나 특정 인구집단에 초점을 맞춘 문헌고찰 연구는 
다수 확인할 수 있었지만, 한국 성인을 대상으로 일반적 건강 관련 삶의 질을 측정한 연구를 종합한 시도는 현재까
지 미흡한 실정이다. 건강 관련 삶의 질이 국가적 관심을 받고 있고, 일반 인구를 대표하는 성과지표로 활용될 
수 있다는 점에서 다양한 측정 도구들이 개발되고 있다. 이에 따라 최근까지 어떤 측정 도구가 주로 사용되는지, 

각 도구의 특성과 한계는 무엇인지, 연구의 질적 수준은 어떠한지 등에 대한 포괄적인 분석이 필요한 상황이다. 

이러한 맥락에서 한국인 일반 성인을 대상으로 한 일반적 건강 관련 삶의 질 측정 도구의 연구 동향을 고찰하는 
것은 향후 연구 방향 탐색과 정책 수립에 기초자료를 제공할 것으로 예상된다.

Ⅱ. 연구 방법

이 연구는 한국의 일반 성인을 대상으로 건강 관련 삶의 질 측정 도구를 활용한 연구 동향을 파악하기 위한 
주제범위 문헌고찰(Scoping Review) 연구이다. 기존의 체계적 문헌고찰(Systematic Review)이 개별 문헌의 방법
론적 질을 평가하고 결과를 질적으로 합성했다면, 이 연구는 이미 방대한 양의 연구가 보고된 국내 HRQoL 분야에
서 파편화된 근거들을 종합하여 연구 대상과 주제, 도구 간의 전반적인 지형을 매핑(mapping) 하는 데 목적이 
있다. 이는 단순히 현황을 요약하는 것을 넘어, 지식 격차(knowledge gaps)를 식별함으로써(Munn et al., 2018) 

향후 연구 설계의 완성도를 높이기 위한 기초자료로 활용되기 위함이다.

이에 따라 Arksey & O’Malley(2005)가 제안한 스코핑 리뷰 5단계 방법론적 프레임워크를 활용하여 연구를 
수행하였다. 1단계는 광범위한 접근의 연구 질문을 설정하는 ‘연구 질문 설정(identifying the research question)’, 

2단계는 연구 질문에 적합한 문헌을 식별하는 ‘관련 연구 확인(identifying relevant studies)’, 3단계는 ‘문헌 선정
(study selection)’, 4단계는 선정된 문헌의 ‘정보 추출(charting the data)’, 5단계는 ‘결과 요약 및 해석(collating, 

summarizing and reporting the results)’으로 구성된다.

1. 연구 질문 설정

이 연구는 한국형 건강 관련 삶의 질 측정 도구인 HINT-8이 개발되어 국민건강영양조사 자료에 도입된 시점인 
2019년 이후, 특히 HINT-8 도구를 활용한 연구 보고가 본격화되고 기존 도구(EQ-5D)와의 비교 분석이 활발해진 
2020년을 실질적인 분석 기점으로 설정하였다. 해당 기간 동안 한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 
도구 활용 연구의 특성과 주제 범위를 확인하고, 측정 도구 관련 논의의 공백을 찾는 것을 목적으로 한다. 또한, 

이 연구는 특정 질병이나 상태에 국한된 질병 특이적 도구가 아닌, 일반 인구집단에 광범위하게 적용할 수 있는 
일반적 건강 관련 삶의 질 측정 도구에 초점을 맞춘다. 따라서 일반 성인은 특정 질환이나 장애가 없는 19세 
이상 인구집단으로 정의하였으며, 생애주기를 포괄하는 개념으로 노인(65세 이상) 또한 성인기의 후기 단계로 
분석 범위에 포함하였다. 또한, 특정 조건에 의해 모집된 집단(저소득층, 미혼모, 특정 직업군 등)은 집단의 특수성
으로 인해 일반 성인 인구 전체의 보편적 건강 수준을 대표하기 어렵고 결과의 편향을 초래할 수 있다는 점에서 
배제하였다. 이러한 목적에 따라 연구의 주요 연구 질문은 다음과 같다.

(1) 2020년부터 최근(2025년 6월)까지 한국 일반 성인 건강 관련 삶의 질 연구에서 주로 사용되는 일반적 
측정 도구는 무엇이며, 어떤 대상자와 주제 영역에 적용되고 있는가?

(2) 사용된 일반적 측정 도구들의 신뢰도, 타당도 수준은 어떠하며, 일반인구 적용 시 방법론적 한계점은 무엇인
가?



한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 도구 활용 연구 동향: 주제범위 문헌고찰

625

2. 관련 연구 확인

분석에 포함된 문헌은 2020년 1월부터 2025년 6월까지 동료평가 저널(peer-reviewed journals)에 출판된 문헌
이며, 학술지의 대표성과 검색의 포괄성을 고려하여 국내외 3개 데이터베이스(KCI, PubMed, Web of Science)에
서 문헌 검색과 추출을 수행하였다. 연구 질문에 적합한 문헌을 추출하기 위해 JIB 지침에 따라 PCC(Participants, 

Concept, Context) 틀을 활용하여 검색어(search term)를 설정하였다. 각 데이터베이스의 검색 전략 및 결과는 
<부표 2>에 상세히 제시하였다. 연구참여자는 한국인을 대상으로 하였다. 개념은 ‘건강 관련 삶의 질 측정 도구를 
활용한 연구’이며, 맥락은 최초의 한국형 건강 관련 삶의 질 도구인 HINT-8이 도입된 시점을 고려하여, 2020년 
이후에 발표된 문헌으로 한정하였다.

3. 문헌 선정

선정한 데이터베이스에서 총 9,044건(KCI 2,663건; PubMed 3,230건; Web of Science 3,151건)의 문헌이 
검색되었다. Endnote 21과 Excel을 활용하여 제목, 연도, 저자 중심의 중복으로 수집된 문헌 2,441건과 2020년 
이전에 출판된 문헌 2,058건을 제외한 후 4,545건 문헌을 선택, 배제 기준에 따라 두 단계를 거쳐 선별하였다. 

첫 번째 단계에서는 제목과 초록(title and abstract)을 검토하여 연구 대상과 개념, 맥락의 유형이 맞지 않는 
문헌 4,236건을 제외하였다. 이후 309건의 문헌에 대해 전문(full-text)을 확인하여 선택·배제 기준에 부합하는지 
확인하는 과정을 거쳤다. 연구진 토의를 통해 결정된 선택, 배제 상세 기준은 아래 <표 1>과 같다. 문헌 검토 
과정은 세 명의 연구자가 독립적으로 수행하였고, 연구자 간 선정 결과의 1차 일치율은 98.7%, 2차 전문 검토 
단계에서의 일치율은 90.6%로 나타났다. 선정 과정 중 발생한 불일치는 전체 연구진 회의를 통해 선택 및 배제 
기준을 재확인하고 논의하여 합의를 도출하였다. 최종적으로 94건의 문헌이 대상 문헌으로 선정되었고, 선별 
과정과 각 단계에서 선정된 문헌의 수는 PRISMA-ScR flow diagram을 통해 제시하였다(그림 1).

포함 기준 Ÿ 한국인 일반 성인을 대상으로 건강 관련 삶의 질 측정 도구를 활용한 동료평가 저널 문헌

배제 기준

연구 대상자

Ÿ 건강상 특별한 조건을 가진 집단(환자군, 암 생존자, 장애인, 수술 후 환자, 폐경여성 등)
Ÿ 연령, 성별 조건을 제외한 특정 조건에 의해 모집된 집단(저소득층, 미혼모, 특정 직업군 등)
Ÿ 특정 기관/시설 소속인 또는 이용자에서 모집된 대상자
Ÿ 만 19세 미만인 대상자
Ÿ 한국인이 아닌 대상자

측정 도구
Ÿ 건강 관련 삶의 질이 아닌 단일 문항의 일반적 삶의 질을 다룬 연구
Ÿ 특정 질병이나 건강상태에 국한된 질병 특이적 건강 관련 삶의 질을 사용한 연구
Ÿ 다른 척도의 타당도 검증을 위한 준거로만 건강 관련 삶의 질을 사용한 연구

연구 설계
Ÿ 기존 도구의 단순 번역만을 다룬 연구
Ÿ 질병군과 건강 대조군을 비교한 연구
Ÿ 건강 관련 삶의 질을 연구의 보정(adjusted) 목적으로만 사용한 연구

출판 형태 Ÿ 연구유형이 학위논문, 보고서, 단행본 등인 경우
접근성 Ÿ 원문을 구할 수 없는 연구

표 1. 건강 관련 삶의 질 측정 도구에 대한 문헌고찰의 문헌 포함 및 배제 기준
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4. 정보 추출

최종 선정한 문헌을 대상으로 Excel을 활용해 문헌의 일반적 특성과 측정 도구 관련 특성을 정리하였다. 정보 
추출은 앞서 설정한 PCC틀을 활용하여 추출 목록을 구성하였다. 구성한 목록에 기반하여 3개의 문헌에서 정보를 
추출하여 예비 검증(pilot test)을 거쳤으며, 연구진 논의를 통해 반복적인 수정 과정을 거쳤다. 문헌의 일반적 
특성으로는 저자, 출판연도, 학술지, 연구 목적, 사용 자료원, 조사지역 범위, 연구 설계, 분석 방법, 표본 크기, 

대상자의 성별 및 연령 분포 등을 추출하였다. 이는 국내 건강 관련 삶의 질 연구의 동향을 파악할 뿐만 아니라 
특정 자료원에 대한 의존도, 분석 집단(성별, 연령 등) 및 연구 설계 등의 편중 현상을 체계적으로 파악할 수 
있어 연구 공백을 식별하는데 유용하다. 

측정 도구 관련 특성으로는 도구명, 문항 수, 응답 척도, 구성요소, 도구 개발국가, 타당도와 신뢰도 관련 정보 
등을 추출하였고, 마지막으로 논문에 기술된 측정 도구의 한계점이나 향후 개선영역 등을 확인하였다. 이러한 
항목들은 국내 연구에서 도구 선택의 경향성을 파악하고, 서구 중심으로 개발된 도구 적용 시 나타나는 한계점, 

한국적 맥락을 반영한 도구 개발의 필요성을 도출하기 위한 근거로 활용하고자 하였다.

또한, 이 연구는 특정 중재의 효과성을 판별하기보다 연구 지형의 전반적인 동향과 도구 활용의 공백을 확인하
는데 목적이 있으므로 선정된 문헌에 대한 개별적인 질 평가는 생략하였다. PRISMA-ScR 지침에서는 주제범위 
문헌고찰이 다양한 형태의 근거를 포괄하는 특성상 개별 연구의 편향 위험 검토(Risk of bias)를 선택 사항으로 
제시하고 있으며(Tricco et al., 2018), 이 연구의 목적과 범위를 고려할 때 이러한 절차는 필수적이지 않다고 
판단하였다.

그림 1. 건강 관련 삶의 질 측정 도구에 대한 문헌 선정 흐름도
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5. 결과 요약 및 해석

추출한 내용들을 분석하기 위해 일부 추출 정보를 큰 범주로 유형화하였고, 각 문헌을 해당 항목 유형에 따라 
분류하였다. 분석한 결과는 크게 연구의 전반적 동향, 측정 도구의 활용 현황과 특성의 두 가지 파트로 나누어 
요약하고 제시하였다. 측정 도구 결과의 경우 측정 도구별 사용 빈도와 특성(표 3), 적용 대상과 주제(그림 2, 

부록 1), 방법론적 질과 한계(표 4)로 요약하여 표를 통해 제시하였다.

Ⅲ. 연구 결과

1. 한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 도구 연구의 전반적 동향

한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 도구 연구의 전반적 동향을 요약한 결과는 <표 2> 와 같다. 

최근 6년간 관련 연구는 2021년도가 21편(21%)으로 가장 많았고, 2022년과 2024년이 각 20편(21%), 2020년이 
18편(18%), 2023년 14편(16%), 2025년 5편(5%) 순으로 나타났다. 학술지 구분별로는 국외 학술지에 게재된 
연구가 86편(91%)으로 압도적으로 많았으며, 국내 학술지는 8편(9%)에 불과해 한국인 대상 건강 관련 삶의 질 
연구가 국제적으로 활발하게 발표되고 있음을 보여준다. 연구 설계 측면에서는 횡단 연구가 92건(98%)이지만, 

종단연구는 2건(2%)에 불과해 시간에 따른 변화 양상을 파악하는 연구는 매우 제한적이었다.

연구 특성별 분포를 살펴보면, 연구 목적이 건강 관련 삶의 질 측정 도구를 독립변수와 종속변수로 활용한 도구 
적용 목적이 86편(92%)으로 가장 많았고, 측정 도구를 활용한 예측 모델링을 분석하는 예측 목적이 5편(5%), 

다른 도구와의 정확도 비교나 특정 도구의 신뢰도, 타당도를 분석한 타당화 목적이 3편(3%) 있었다. 분석 방법은 
건강 관련 삶의 질과 관심 변수의 관련성을 분석한 논문이 83편(87%)으로 가장 많았고, 기술/탐색적 분석이 7편
(7%), 예측 분석이 5편(5%) 있었다. 자료원은 대부분 공개된 이차자료원을 사용하였고(82편, 87%), 자료원의 조사
지역 범위는 전국을 단위로 표본추출을 진행한 연구가 84편(89%)으로 다수를 차지했다. 공개된 이차자료원 활용은 
국민건강조사(질병관리청) 자료가 55편으로 가장 많았다. 표본 크기는 1,000-10,000명 미만이 52편(55%)으로 가
장 높은 비율을 차지했고, 대규모 연구(10,000명 이상)도 28편(30%)으로 상당한 비중을 보였다. 

연구참여자의 특성에서 연령 분포는 65세 이상 노인을 대상으로 한 연구가 81편(46%)으로 가장 많았고, 다음
으로 중장년이 54편(31%), 청년이 39편(22%) 있었다. 성별 분포에서는 여성 비율이 높은 연구가 80편(85%)으로 
대부분이었고, 이 중 여성만을 대상으로 한 연구가 9편 있었다.

특성 n(%) 특성 n(%) 특성 n(%)

출판연도

2020년 18(18)

분석 방법
기술/탐색적 분석 7(7)

연구 목적
도구 적용 86(92)

2021년 21(21) 연관성 분석 83(87) 도구 타당화 3(3)

2022년 20(20) 예측 분석 5(5) 도구 예측 5(5)

2023년 14(16)

표본 크기2)

소규모 14(15)

연령 분포3)

청년 39(22)

2024년 20(20) 중규모 52(55) 중장년 54(31)

2025년1) 5(5) 대규모 28(30) 노년 81(46)

학술지
국내 8(9)

자료원
설문조사 12(13) 알 수 없음 1(1)

국외 86(91) 이차자료원 82(87) 성별 분포 남 > 여 13(14)5)

표 2. 한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 도구 연구의 전반적 동향
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2. 건강 관련 삶의 질 측정 도구의 활용 현황과 특성

가. 측정 도구별 사용 빈도와 특성

선정된 문헌에서 사용된 건강 관련 삶의 질 측정 도구를 분석한 결과, 총 15가지 도구가 사용되었다. 가장 
많이 사용된 도구는 EQ-5D-3L로 62회(60.9%) 사용되었으며, 다음으로 HINT-8이 12회(11.7%), EQ-VAS 6회
(5.8%), SF-12 5회(4.9%), WHOQOL-BREF 4회(3.9%), EQ-5D-5L 3회(2.9%), SF-36 2회(1.9%), 이외 8개 도구
는 각 1회씩 활용되었다(표 3).

1) EQ-5D (EuroQol–5 Dimension)

EQ-5D 측정 도구가 전체 도구의 60% 이상을 차지해 높은 활용도를 보였다. EQ5D-3L이 62회(60.9%)로 가장 
많이 사용되었고, EQ-VAS가 6회(6.4%) 사용되었다. 이 도구는 운동(mobility), 자기관리(self-care), 일상 활동
(usual activity), 통증/불편(pain/discomfort), 불안/우울(anxiety/depression)의 5개 영역으로 구성되며, EQ-5D-3L

은 3가지 응답 수준(문제없음, 약간의 문제, 극심한 문제), EQ-5D-5L은 5가지 수준(문제없음, 약간의 문제, 중간 
정도의 문제, 심각한 문제, 극심한 문제)으로 구성된다. EQ-VAS는 환자가 스스로 평가한 건강상태로 환자 자신의 
판단을 반영하는 시각 아날로그 척도(visual analogue scale)로, 각 척도의 끝은 ‘상상할 수 있는 최상의 건강’과 
‘상상할 수 있는 최악의 건강’으로 표시된다. EQ-5D-5L 도구가 EQ-5D-3L의 단점을 보완하여 추후 개발된 도구임
에도 분석 대상 문헌에서 상대적으로 적게 사용되어, 한국인 대상 연구에서는 여전히 EQ-5D-3L 측정 도구가 
주된 측정 도구로 활용되고 있었다.

2) HINT-8 (Health-related Quality of life Instrument with 8 items)

HINT-8은 최초의 한국형 건강 관련 삶의 질 측정 도구로, 선정 문헌에서 두 번째로 많이 사용되었다. 이 도구는 
계단 오르기, 통증, 활력, 일, 우울, 기억력, 수면, 행복의 8개 문항으로 구성되며, 4가지 응답 수준(문제없음, 

경미, 중등, 심함)으로 측정한다. 8개 문항은 신체적 영역(계단 오르기, 통증, 활력), 사회적 영역(일), 정신적 영역
(우울, 기억력, 수면), 긍정적 영역(행복)으로 분류된다(조민우, 2017). 선정 문헌에서 HINT-8은 다른 도구
(EQ-5D, SF-36)의 문화적·기술적 한계를 보완(Kim, 2022; 김유린, 2022; Seo et al., 2023; Jun & Han, 2023; 

허명륜, 장양민, 2023; Jung & Lee, 2024; M.S. Lee & H. Lee, 2024; 최소라, 2024; Jang & Kim, 2023; Kim 

et al., 2025; Song, 2025) 하거나 한국형 도구의 타당성을 검증하는 목적(이은현, 2023)으로 활용하고 있었다.

특성 n(%) 특성 n(%) 특성 n(%)

연구 설계
횡단 92(98) 조사지역 

범위4)

전국단위 84(89) 남 < 여 80(85)6)

종단 2(2) 지역단위 10(11) 알 수 없음 1(1)

주: 연령 분포에서 두 개 이상의 범주에 모두 속하는 연구의 경우 각각 카운트함(더블 카운트 총개수:175개), 비율계산은 전체 
연령 빈도(175개)를 기준으로 함.

1) 2025년은 검색 시점인 6월 20일까지 검색된 문헌을 기준으로 하였음.
2) 소규모: 1,000명 미만/중규모: 1,000~10,000명 미만/대규모: 10,000명 이상
3) 청년: 19~34세/중장년: 35~64세/노년: 65세 이상
4) 전국단위: 전국 표본추출 연구/지역단위: 일개 시도, 특정 국가, 지역사회 중심 연구
5) 남성 비율이 100%인 연구는 3편
6) 여성 비율이 100%인 연구는 9편
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3) SF 계열 (Short-Form Health Survey)

SF 계열 도구들은 총 9개 문헌에서 사용되었으며, SF-12가 5회(4.9%)로 가장 많았고, SF-36이 2회, SF-8과 SF-6D

가 각 1회 사용되었다.

이들 도구는 신체기능(physical function), 신체 건강-역할 제한(role-physical), 신체 통증(bodily pain), 전반적 
건강상태(general health), 활력(vitality), 사회적 기능(social function), 정서-역할 제한(role-emotional), 정신건강
(mental health)으로 신체적 요소(Physical Component Summary, PCS)와 정신적 요소(Mental Component 

Summary, MCS)로 요약하여 산출 값을 사용하기도 한다. SF-12와 SF-8도 SF-36을 기반으로 재구성된 단축형 측정 
도구로 8가지 영역은 동일하고, 문항의 개수만 각 12개, 8개로 차이가 있다. 문항의 개수가 작을수록 신속한 스크리
닝이 필요하거나 대규모 인구집단을 대상으로 할 때 유용한 측정 도구로 활용되고 있다(Gandek et al., 1998). 선정 
문헌에서 SF-8 측정 도구를 사용한 연구는 1편이었는데, COVID-19가 건강 관련 삶의 질에 미치는 영향을 분석한 
연구로 감염병 유행 시기 설문조사를 실시했다(이혜임, 강상조, 2021). SF-6D도 SF-36을 기반으로 구성한 선호도 
측정 도구인데, 8개 영역 중 일반적 건강을 제외하고, 신체적 문제로 인한 역할 제한과 정서적 문제로 인한 역할 
제한을 하나로 합쳐 신체기능, 역할 제한, 사회적 기능, 통증, 정신건강, 활력의 6개 차원으로 구성되어 있다. SF-6D

를 활용한 문헌도 1편이었는데, 3가지 도구(AP-7D, EQ-5D-5L, SF-6D)의 정확도를 비교한 주제에 활용되었다
(Suzuki et al., 2025). SF-36과 같은 문항을 사용하지만, 점수 산출 방식에서 차이를 보이는 RAND-36을 사용한 
연구도 1편 있었다(Park et al., 2022) 두 측정 도구의 주요한 차이는 결측값 처리 방식으로 SF-36은 결측값 처리를 
위해 반척도법(half-scale method)을 사용하지만, RAND-36의 표준 점수 산출 방식에는 이러한 결측값 대체 규칙을 
적용하지 않아 좀 더 간단한 점수체계를 사용한다는 점이다(Ohlsson-Nevo et al., 2021).

4) 기타 표준화 측정 도구

앞서 다룬 주요 도구들 외에도 WHOQOL-BREF(4회), MQOL(1회), GQOL(1회), AP-7D(1회)가 활용되었다. 

WHOQOL-BREF는 신체 건강(physical health), 심리적 건강(psychological), 사회적 관계(social relationships), 

환경(environment)의 4개 영역과 전반적인 삶의 질, 전반적 건강상태 항목을 포함한 26개 문항으로 구성되었으며, 

1에서 5점까지 범위의 응답 척도를 사용하는 범용 도구이다. GQOL(Geriatric Quality of Life Scale)은 노인 인구
의 특성과 인지기능 제한점을 고려하여 WHOQOL을 해당 인구집단에 맞게 수정한 도구이다(이형석 외, 2003). 

이 도구는 신체/심리적 건강, 사회관계 및 경제 수준, 물리적 환경의 4개 영역으로, 신체/심리적 건강, 독립성 
수준, 사회관계, 환경 및 종교 등 23개 문항과 전반적 건강 및 삶의 만족도를 측정하는 2개 문항의 총 25개 
문항, 문항별 4점 리커트 척도로 구성되어 있다.

그 밖에도 특정 상황이나 문화적 배경에 중점을 둔 도구들도 있었다. MQOL(McGill Quality of Life)은 신체적
(physical), 심리적(psychological), 실존적 안녕감(existential well-being), 사회적 지지(social support)의 4가지 
삶의 질 영역을 측정하는 다차원 설문지로 다른 삶의 질 측정 도구들이 신체적, 정신적 건강에 주된 초점을 맞추는 
것과 달리 실존적 영역을 포함한 삶의 질을 보다 심층적으로 평가하는 데 특화되어 있다(Cohen et al., 1995). 

선정 문헌 중 1개 연구에서 SF-12 측정 도구와 함께 만 18세 이상의 일반 인구를 대상으로 MQOL을 적용하였다. 

해당 연구에서는 0점에서 10점까지 척도로 구성된 실존적 안녕감을 측정하는 6개 문항과 사회적 지지를 측정하는 
2개 문항을 사용했다(Kang et al., 2021). AP-7D는 동아시아 및 동남아시아(인도네시아, 일본, 한국, 중국, 말레이
시아, 필리핀, 싱가포르, 대만, 태국)를 대상으로 인터뷰 조사를 통해 삶의 질의 개념 및 항목이 설계된 측정 
도구이다(Shiroiwa et al., 2022). 각 문항은 4가지 수준(전혀 아님, 약간, 꽤 많이, 매우 많이)으로 응답하며, 

통증(pain), 정신건강(mental health), 에너지(energy), 운동(mobility), 직장 또는 학교(work/school), 대인 관계 
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상호작용(interpersonal interactions), 타인에게 부담(burden on others)의 7가지 항목으로 구성되어 있다.

5) 조사패널 문항 활용

2편의 연구에서는 표준화된 측정 도구 대신 국가 조사패널의 기존 문항을 조합하여 건강 관련 삶의 질 지표를 
구성하였다. 국민건강영양조사(KNHANES)를 활용한 연구에서는 씹는 능력, 계단 오르기, 활동 수준, 통증, 수면 
습관, 우울감, 행복감 항목을 건강 관련 삶의 질을 구성하는 개별 요소로 구성하여 분석하였고(Lee, 2024), 고령화
연구패널 조사(KLoSA)를 활용한 연구에서는 건강상태, 경제적 상태, 배우자와의 관계, 자녀와의 관계, 전반적인 
삶의 만족도의 5개 영역의 합산 점수를 활용하였다(Chang et al., 2022).

도구명 n(%) 도구 개발 응답 척도 구성요소 (총 문항 수)
EQ-5D-3L 62(60.9) EuroQol 3수준1) 운동, 자기관리, 일상 활동, 통증/불편함, 불안/우울 (총 5문항)

EQ-5D-5L 3(2.9) EuroQol 5수준2) 운동, 자기관리, 일상 활동, 통증/불편함, 불안/우울 (총 5문항)

EQ-VAS 6(5.8) EuroQol 100점3) 스스로 평가한 건강상태 수준 (총 1문항)

SF-6D 1(1.0) 영국 4-6수준 신체기능, 역할 제한, 사회적 기능, 통증, 정신건강, 활력 (총 6문항)

AP-7D 1(1.0)
HTAisaLink 
& 일본 4수준4) 통증, 정신건강, 에너지, 운동, 직장/학교, 대인 관계 상호작용, 

타인에게 부담 (총 7문항)

GQOL 1(1.0) 한국 4수준5)

통증/불편감, 힘/기운, 수면, 긍정적 감정, 기억력, 자기 자신, 외모, 
부정적 감정, 거동 능력, 일 능력, 가족/친구 관계, 사회적 지지/도움, 
성생활, 신체적 안전, 집, 돈/재정 상태, 공공시설, 새로운 정보, 
여가/취미활동, 생활환경, 교통, 종교 생활, 전반적인 건강, 전반적인 
삶의 만족도 (총 25문항)

HINT-8 12(11.7) 한국 4수준6) 계단 오르기, 통증, 활력, 일, 우울, 기억력, 수면, 행복 (총 8문항)

KLoSA 5개 항목 1(1.0) 한국 100점7) 건강상태, 경제적 상태, 배우자와의 관계, 자녀와의 관계, 전반적인 
삶의 질 (총 5문항)

RAND-36 1(1.0) 미국 2-6수준8) 신체기능, 신체 건강-역할 제한, 신체 통증, 전반적 건강상태, 활력, 
사회적 기능, 정서-역할 제한, 정신건강 (총 36문항)

SF-12 5(4.9) 미국 2-6수준8) 신체기능, 신체 건강-역할 제한, 신체 통증, 전반적 건강상태, 활력, 
사회적 기능, 정서-역할 제한, 정신건강 (총 12문항)

SF-36 2(1.9) 미국 2-6수준8) 신체기능, 신체 건강-역할 제한, 신체 통증, 전반적 건강상태, 활력, 
사회적 기능, 정서-역할 제한, 정신건강 (총 36문항)

SF-8 1(1.0) 미국 5-6수준9) 신체기능, 신체 건강-역할 제한, 신체 통증, 전반적 건강상태, 활력, 
사회적 기능, 정서-역할 제한, 정신건강 (총 8문항)

MQOL 1(1.0) 캐나다 10점3) 신체적, 심리적, 실존적 안녕감, 사회적 지지 (총 8문항)

WHOQOL-BREF 4(3.9) WHO 5점3) 신체건강, 정신건강, 사회관계, 환경, 전반적인 삶의 질, 전반적인 건강 
(총 26문항)

KNHANES 7개 
항목 1(1.0) 한국 언급 없음 씹는 능력, 계단 오르기, 활동 수준, 통증, 수면 습관, 우울감, 행복감 

(총 7문항)

주: 두 개 이상의 측정 도구를 활용한 연구는 각각 카운트하여 사용 빈도 비율계산은 전체 도구 사용 빈도를 기준으로 하였음.
1) 문제없음/약간의 문제/극심한 문제
2) 문제없음/약간의 문제/중간 정도의 문제/심각한 문제/극심한 문제
3) 1점 단위
4) 전혀 아님/약간/꽤 많이/매우 많이
5) 만족하지 않는다/보통이다/만족한다/아주 만족한다
6) 문제없음/경미/중등/심함
7) 10점 단위
8) 각 문항에 따라 2수준(예/아니오)에서 6수준 척도까지 측정함.
9) 각 문항에 따라 5수준에서 6수준 척도까지 측정함.

표 3. 선정 문헌의 건강 관련 삶의 질 측정 도구 사용 빈도와 특성
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나. 측정 도구별 적용 대상과 주제 키워드

측정 도구별 적용 대상과 주제 키워드에 대한 상세 분석 결과는 <부표 1>에 제시하였으며, 연구의 공백을 
직관적으로 파악할 수 있도록 히트맵으로 시각화하였다(그림 2). 분석 대상 및 연구 주제의 범주화는 연구진 
간 논의를 통해 분류하였으며, 하나의 논문에서 두 가지 이상의 주제를 다룬 경우 각각의 주제로 카운트 하였다. 

일반 성인을 대상으로 한 연구는 EQ-5D(3L/5L), EQ-VAS, SF-6D, AP-7D, HINT-8, RNAD-36, SF-12, SF-8, 

MQOL, WHOQOL-BREF 등 11가지 측정 도구를 활용하였다. 사용된 주제 키워드는 사회인구학적 특성과 생활 
습관이 삶의 질에 미치는 영향을 규명하는 연구가 많았다. 주로 고용상태, 수면, 신체활동, 식습관 등 일상생활과 
밀접한 건강행태 요인들이 많았으며, 현대 사회의 건강 문제를 반영한 인터넷, 게임, 스마트폰 과다 사용으로 
인한 일상생활 장애, 건강정보와 이해 능력, 체형지수와 인식, 자가 건강관리 전략(SAT-Life) 등의 주제들이 포함
되었다. 정신건강 영역에서는 스트레스, 우울, 불안 등이 주요 관심사였으며, 최근에는 코로나19가 삶의 질에 
미치는 영향을 다룬 연구들이 일부 있었다. 이외 대기오염 노출과 삶의 질의 연관성을 다룬 주제(Hwang et al., 

2020)와 측정 도구의 정확도를 측정한 주제(이은현, 2023; Suzuki et al., 2025)가 있었다. 일반 성인에서도 남성
과 여성만을 적용 대상으로 한 연구도 2편 있었다. 2편 모두 EQ-5D-3L 측정 도구를 활용하였으며, Baek et 

al.(2024)의 연구에서는 한국 성인 남성의 가연성 담배와 비가연성 담배(전자담배) 사용과 건강 관련 삶의 질의 
연관성, 이윤희 외(2024)의 연구에서는 여성의 건강 관련 삶의 질에 영향을 미치는 요인에 관한 주제를 다뤘다. 

일반 성인이지만, 경제활동 여부에 따라 대상자를 나눠 분석한 연구도 2편 있었다. 모두 EQ-5D-3L 도구를 활용하
였으며, 고용상태(정규직, 비정규직, 실업)와 삶의 질의 관계(Park et al., 2020), 직장을 다니는 남성의 노동시간, 

수면시간, 주관적 건강과 삶의 질의 관계를 주제로 한 연구가 있었다(Woo et al., 2020).

청년을 대상으로 한 연구는 2편으로 다른 연령층에 비해 제한적으로 이뤄졌다. E.K. Kim et al.(2024)는 19~34

세 청년을 대상으로 EQ-5D-3L 도구를 활용하여 가계소득 및 영양수준에 따른 식생활 및 건강 관련 삶의 질을 
비교한 주제를 다뤘다. 허명륜, 장양민(2023)은 HINT-8 도구를 활용하였으며, 19~29세 사이 20대 청년의 건강 
관련 삶의 질에 영향을 미치는 요인을 분석하였다.

중년층 대상 연구는 EQ-5D-3L, EQ-VAS, HINT-8, SF-12, SF-36, WHOQOL-BREF 등 6가지 측정 도구가 
활용하였다. EQ-5D-3L 도구를 활용한 연구에서는 중년 남성 흡연자를 대상으로 아침 첫 담배까지의 시간(TTFC)

과 같은 흡연과 관련된 구체적인 행동 지표가 다뤄졌고(Jo et al., 2020), 중년 여성 대상으로 신체 및 정신건강(방
소연, 도영숙, 2020), 경제활동(Park & Wee, 2024)을 다룬 주제가 있었다. 중년 여성 연구는 HINT-8에도 활용되
었으며, 경제활동(김유린, 2022)뿐만 아니라 폐쇄성 수면 무호흡과(OSA) 구강건강의 관계를 다뤘다(Kim, 2022). 

남녀 중년 모두를 대상으로 WHOQOL-BREF 도구를 사용한 연구에서는 스트레스와 삶의 질의 관계에서 불면 
증상이 매개하는 영향(S. Lee et al., 2022), SF-12를 활용한 연구에서는 삶의 질 예측 모델을 개발하여 중년기 
삶의 질에 영향을 미치는 요인들을 규명했다(J. Kim et al., 2024).

중고령자를 대상으로 한 연구에서는 노화 과정에서 나타나는 신체 변화가 주요 관심사였다. EQ-5D-3L, 

EQ-VAS, HINT-8, SF-36을 활용한 연구에서 연령 관련 신장(height) 감소(Hwang & Ahn, 2021), 식물성 단백질 
섭취(전숙현 외, 2022), 활동적 노화(Eum & Kim, 2021), 건강 생활 습관 변화(Nari et al., 2021), 신체활동(M. 

Lee et al., 2022), OSA(Kim et al., 2025), 생물학적 지표(Lee et al., 2020) 등 노화와 관련된 생리적 변화나 
생활 습관 주제가 다뤄졌다.

노인을 대상으로 한 연구는 EQ-5D(3L/5L), EQ-VAS, GQOL, HINT-8, SF-36, WHOQOL-BREF, 조사 패널 
문항(KLoSA, KNHANES) 등 총 9가지 측정 도구가 활용되었으며, 가장 다양하고 광범위한 주제를 다뤘다. 신체적 
건강 문제로 근육감소증, 노쇠, 악력, 빈혈, 낙상, 만성질환, 인지기능, 복합질환 등 노년기 특유의 건강 위험요인들
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이 주로 다뤄졌다. 특히 악력은 단독으로 또는 다중질환, 빈혈, 악력 비대칭 등과 연계하여 연구되는 경우가 많아 
악력이 노인의 전반적인 건강상태와 기능적 능력을 평가하는 핵심 지표로 활용되고 있었다(Baek et al., 2022; 

Kim et al., 2022a; Kim et al., 2022b). 구강건강과 관련해서는 미충족 치과치료, 저작곤란, 구강불편감, 인지기능
과의 관계 등이 다뤄졌다(Do & Moon, 2020; Chang et al., 2022; J. Jung et al., 2024; H.N. Kim & N.H. 

Kim, 2025). 정신건강 영역에서는 우울증과 자살 생각이 주요한 주제로 다뤄지고 있다. 우울증은 신체활동, 코로
나19, 생활양식 변화 등 다양한 요인과의 관계로 연구되었으며(Bae et al., 2021; Park et al., 2021; Kim, 2023), 

자살 생각은 우울증(Jang et al., 2021), 장기요양보험 인프라(Lee & Heo, 2023) 등이 삶의 질에 영향을 미치는 
주요 키워드로 다뤄졌다. 사회인구학적 특성도 노인 대상 연구에서 비중 있게 나타났다. 동거 형태(Park et al., 

2024), 연령, 성별, 거주 형태(Hwang et al., 2023), 사회적 취약성(Ko & Lee, 2022), 주거지역(Yun et al., 2022), 

가구 유형과 식생활 행동(Lee, 2024), 사회인구학적 특성과 건강 문제가 삶의 질에 미치는 영향(Kim, 2020) 등이 
다뤄졌다. 특히 남성 노인에 관한 연구는 없었던 것과 달리 노인 여성을 대상으로 한 연구가 4편이 있었는데, 

신체활동(Lim & Yoo, 2020), 우울증(Jang & Yang, 2023), 전반적 영향요인 탐색(Son, 2022) 주제와 함께 경제적 
지위가 삶의 질에 미치는 영향에 주목하고 있었다(Kwon et al., 2020).

다. 측정 도구별 방법론적 질과 한계

선정 문헌에서 사용된 건강 관련 삶의 질 측정 도구들의 방법론적 질과 한계를 분석한 결과 <표 4>와 같다. 

측정 도구의 타당도와 신뢰도 분석 현황을 살펴보면, 분석에 포함된 대부분의 측정 도구들은 한국인을 대상으로 
타당도와 신뢰도가 검증되었다. EQ-5D, EQ-VAS, SF-6D, AP-7D, GQOL, HINT-8, RAND-36, SF-12, SF-36, 

MQOL, WHOQOL-BREF 모두 타당도와 신뢰도가 확보된 도구로 확인되었다. KLoSA 5개 항목의 경우 신뢰도는 
검증되었으나(Cronbach’s α 0.844) 타당도 검증에 대한 근거는 확인되지 않았으며(Chang et al., 2022), 

KNHANES 7개 항목을 활용한 연구에서는 타당도와 신뢰도 검증 없이 측정 도구를 사용하였다(Lee, 2024). 실제 
선정 문헌에서 해당 도구의 심리측정 속성(psychometric properties)을 구체적으로 보고하고 있는지를 살펴보면, 

94편의 문헌 중 57편(60.6%)은 HRQoL 도구가 신뢰도와 타당도를 검증받은 도구라는 언급조차 없었다. 20편

주: 1) 이외 측정 도구의 현황은 <부표 1>에 제시하였음.
2) M은 남성(male), F는 여성(female)을 의미함.
3) 하나의 논문에서 두 개 이상의 주제를 다룬 경우 각각의 주제로 카운트하였음.

그림 2. 주요 측정도구별 분석 대상자와 연구 주제
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(21.3%)은 다른 연구에서 검증된 바 있다는 사실만을 인용하였고, 이 중에서도 어떤 타당도와 신뢰도를 사용했는
지에 관한 세부 속성까지를 보고한 연구는 3편에 불과했다. 선정 문헌 중 4편은 활용 도구의 타당도와 신뢰도를 
모두 분석하여 보고하였다. 이 중 3편은 측정 도구(RAND-36, AP-7D, HINT-8)의 타당화 등을 목적으로 한 연구
로, 내적 일치도(Internal Consistency)뿐만 아니라 검사-재검사 신뢰도(Test-Retest Reliability), 구조적 타당도
(Structural Validity), 그리고 집단 간 비교 가능성을 검증하는 측정 동일성(Measurement Invariance) 등을 보고했
다(Park et al., 2022; Lee, 2023; Suzuki et al., 2025). 나머지 1편은 SF-12의 내적 일치도와 이를 준거로 활용하
여 개발된 측정 도구(SAT-Life)의 동시 타당도(Concurrent Validity)를 분석하였다(Yun et al., 2021).

선정 문헌에서 한계점을 명시한 측정 도구는 EQ-5D, EQ-VAS, HINT-8, RAND-36, SF-12, MQOL 등 총 6개가 
있었다. EQ-5D는 선정 문헌에서 가장 많이 사용된 도구로, 이에 따라 다양한 한계점이 보고되었다. Park et 

al.(2024)은 노인의 동거 형태(단독 또는 동거)에 따른 건강 관련 삶의 질을 비교하였는데, 단독 거주가 건강 
관련 삶의 질 저하와 유의미한 관련이 있는 것으로 나타났다(β = −0.048, p< 0.001). 이러한 결과를 통해 5가지 
차원(운동, 자기관리, 일상 활동, 통증/불편, 불안/우울)으로 구성된 EQ-5D가 삶의 질의 모든 차원을 측정하지 
않는다는 한계점을 언급했다. 유사하게 좌식시간·신체활동과 삶의 질을 연구한 Choi et al.(2021)도 특정 건강영역
만 포함한 EQ-5D가 전반적인 건강 관련 삶의 질을 평가하는 데 한계가 있어 SF-6D 측정 도구가 더 유용하고 
타당할 수 있다고 언급한 바 있다. 또 다른 한계점으로는 자기 보고 방식으로 인한 회상 편향, 오분류 편향, 사회적 
바람직성 편향이 발생할 가능성이 있으며(Choi et al., 2020a; Eum & Choi, 2021; Han et al., 2024; Hwang 

& Ahn, 2021; Nam & Yoon, 2025; Jang et al., 2021; 이윤희 외, 2024), 일반적인 건강 측정 도구로 특정 
질병에 대한 민감도가 낮을 수 있다는 점이 지적되었다(H.N. Kim & N.H. Kim, 2025). 

특히 상대적으로 건강한 일반 성인에서 최고점에 집중되는 천장 효과(ceiling effects)로 인해 건강상태의 미세한 
차이나 경미한 건강상태를 변별하는 데 제한이 있다고 언급했다(T.X.M. Tran et al., 2022; T.N. Tran et al., 

2022). 다만, 두 연구 모두 EQ-5D-3L을 사용하였는데, EQ-5D-5L의 경우 EQ-5D-3L에 비해 천장 효과가 감소하
고 정보력이 향상되어 일반인구 집단 조사에 더 적합한 것으로 보고된 바 있다(이상일, 2011). 마지막으로 EQ-5D

는 여러 국가에서 사용되고 있는 도구이지만(König et al., 2009), 유럽 6개국의 조사 결과 국가 간 차이가 있는 
것으로 나타났으며, 이로 인한 일반화의 제한이 보고되었다(Ahn et al., 2024). EQ-VAS는 응답자가 설문을 완료
한 날의 건강상태를 측정하기 때문에 반드시 현재 건강상태를 반영하지 않을 수 있으며(Choi et al., 2020b), 

자가 보고식 설문으로 인한 회상 편향의 가능성이 언급되었다(Hwang & Ahn, 2021).

HINT-8은 한국인을 대상으로 개발된 도구로 다른 국가의 개인에게 적용 시 신뢰성을 보장하기 어렵다는 한계
가 있었다(Seo et al., 2023). 반면, HINT-8의 심리계량적 내적구조를 평가한 이은현(2023)의 연구에 따르면, 

HINT-8이 질적 연구 없이 서구 문화권에서 개발된 도구를 기반으로 개발되어 오히려 한국 문화의 특성이 충분히 
반영되지 않았다는 점을 지적했다. 이 외에도 몇몇 문항(행복, 일하기 등)의 개념적 정의 모호성과 인구사회학적 
집단에 따라 HINT-8의 의미가 같지 않은 측정 동일성이 제한되는 문제가 있었다(이은현, 2023). 또한, 다른 
도구와 마찬가지로 자가 보고식 설문으로 참여자의 기억력 제한과 정확한 보고의지 부족으로 인해 응답 편향과 
부정확성 가능성도 언급하였다(Jung & Lee, 2024; J. Kim et al., 2025).

RAND-36은 일반 성인을 대상으로 사회인구학적 특성에 따른 건강 관련 삶의 질 분석에 활용되었는데, 8개 
영역 중 6개 영역은 0.7 이상으로 ‘양호한’ 내적일관성을 보였으나 정서적 안녕(emotional well-being)과 에너지/피
로(energy/fatigue) 영역은 예외로 나타났다. 이는 정신건강 상태를 밝히기 꺼리는 한국인의 문화적 특성을 반영할 
수 있다는 점에서 해석에 주의가 필요하다는 언급이 있었다(Park et al., 2022). SF-12와 MQOL 도구는 같은 
연구에서 활용되어 한계점을 언급했고, 응답자의 자가 보고 평가에 지각 편향이 존재할 가능성을 지적했다(Kang 

et al., 2021). 이외 SF-6D, AP-7D, GQOL, SF-36, SF-8, WHOQOL-BREF, 조사패널 문항 측정 도구(KLoSA, 
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KNHANES) 등 8개는 선정 문헌에서 별도의 한계점을 기술하지 않았다.

IV. 고찰 및 결론

1. 한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 측정 도구: 기존 연구의 한계와 과제

이 연구는 최근 6년간(2020-2025.6) 양적・질적으로 꾸준히 성장해온 건강 관련 삶의 질 도구를 활용한 연구
의 전반적 동향, 측정 도구의 활용 현황과 특성을 종합하고 관련 연구 공백을 확인하는 것이 목적인 주제범위 
문헌고찰 연구이다. 연구진들은 건강이 삶의 질에 미치는 영향은 모든 인구집단이 경험하는 현상으로 특정 환자가 

도구명 타당
도

신뢰
도

확인된 
속성 한계점

EQ-5D ○ ○

CvV, DV,
CsV, IV,
EV, Rel,

TRR, ICR

Ÿ 삶의 질의 모든 차원을 측정하지는 않음
Ÿ 전반적인 건강 관련 삶의 질을 평가하는 데 한계
Ÿ 자가 보고식 설문으로 인한 회상 편향, 오분류 편향, 사회적 바람직성 편향 

발생 가능성
Ÿ 일반적인 건강 측정 도구로 특정 질병에 대한 낮은 민감도
Ÿ 상대적으로 건강한 일반 성인에서 최고점에 집중되는 천장 효과로 인해 

건강 관련 삶의 질의 미세한 차이, 경미한 건강상태를 변별하는 데 제한
Ÿ 국가 간 점수 차이로 인해 일반화에 제한

EQ-VAS ○ ○ -
Ÿ 응답자가 설문한 날의 건강상태를 측정하여, 현재 건강상태 미반영 가능성
Ÿ 자가 보고식 설문으로 인한 회상 편향 발생 가능성

SF-6D ○ ○ CvV, TRR -

AP-7D ○ ○ CvV, TRR -

GQOL ○ ○ ICR -

HINT-8 ○ ○ SV, MI,
ICR

Ÿ 한국인 대상 개발 도구로 타국가 개인 적용 시 신뢰성을 보장하기 어려움
Ÿ 개념적 정의 모호성, 문화적 부적합성, 측정 동일성 제한, 특정 문항의 의미 

전달 문제
Ÿ 자가 보고식 설문으로 인한 응답 편향과 부정확성 발생 가능성

RAND-36 ○ ○ CsV, ICR
Ÿ 정서적 안녕과 에너지/피로 영역에서 낮은 신뢰도 계수는 정신건강 상태를 

밝히기 꺼리는 한국인의 특성을 반영할 수 있어 해석에 주의

SF-12 ○ ○ CcV, ICR Ÿ 자가 보고식 설문으로 인한 지각 편향 발생 가능성

SF-36 ○ ○ - -

SF-8 ○ ○ ICR -

MQOL ○ ○ - Ÿ 자가 보고식 설문으로 인한 지각 편향 발생 가능성

WHOQOL-BREF ○ ○ ICR, TRR, 
ICR

-

KLoSA 5개 항목 - ○ - -

KNHANES 7개 항목 - - - -

주: 1) 한국인을 대상으로 타당도, 신뢰도가 검증된 측정 도구인 경우 ‘○’, 검증하지 않은 측정 도구인 경우 ‘-’ 
2) 확인된 속성 약어: CcV(Concurrent Validity), CvV(Convergent Validity), CsV(Construct Validity), DV(Discriminant 

Validity), SV(Structural Validity), MI(Measurement Invariance), IV(Internal Validity), EV(External Validity), ICR(Internal 
consistency Reliability), TRR(Test-Retest Reliability), Rel(Reliability)

3) 타당도, 신뢰도 검증이 된 측정 도구라도 해당 문헌에서 속성까지 기술하지 않으면 확인된 속성이 없는 경우로 표시함.
4) 도구 한계점은 선정 문헌에서 기술된 내용을 추출하였음. 기술된 내용이 없는 경우 ‘-’

표 4. 선정 문헌의 건강 관련 삶의 질 측정 도구 방법론적 질과 한계
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아닌 일반 성인을 대상으로 한 일반적(generic) 건강 관련 삶의 질 측정 도구에 주목하여 문헌 검색을 수행하였다.

94개 문헌의 전반적 동향 분석 결과, 한국인 일반 성인 대상 건강 관련 삶의 질 연구는 91%가 국제 학술지를 
통해 발표되고 있으며, 94편 중 92편(98%)이 횡단 연구 설계를 통한 연관성 분석에 활용되었다. 또한, 전국단위의 
공개된 이차자료를 활용한 중·대규모 연구가 80% 이상이었고, 특히 노인과 여성 대상자 연구가 많았다. 이를 
통해 종단연구 설계, 청년이나 중장년, 남성에 초점을 맞춘 연구의 공백을 확인할 수 있었다. 노인 대상 연구가 
46%로 압도적인 것은 한국의 급격한 고령화로 인해 노년기 삶의 질에 대한 보건학적 관심이 높아진 결과로 
사료된다. 또한, 여성 연구 비중이 높게 나타난 것은 여성이 남성에 비해 기대수명은 길지만 주관적 건강상태나 
삶의 질 수준은 낮게 보고되는 ‘남녀 건강-생존 역설(The Male-Female Health-Survival Paradox)’과(Padua et 

al., 2018), 불평등한 사회적 성 역할 등이 존재하고, 이에 따른 삶의 질 취약성(Duzgun Oncel, 2015)에 대한 
학문적 관심이 높아졌기 때문으로 보인다. 그러나 이러한 대상자 집단의 불균형은 청년층의 디지털 중독 문제나 
중장년층의 노동 환경 등 각 생애주기가 지닌 고유한 건강 결정요인에 대한 분석을 놓칠 우려가 있다는 점에서 
다양한 인구 집단의 사회적 특성과 보건학적 수요를 고르게 포착할 수 있는 대상자 설계가 필요하다. 건강 관련 

삶의 질은 생애주기, 질병의 진행과 회복, 환경 등에 따라 변화하는 개념으로 종단적 접근이 필수적으로 요구된다. 

특히 선정 문헌에서 중고령자와 노인을 대상으로 한 경우 노화 과정에 나타나는 신체 변화(활동적 노화, 노쇠, 

인지기능 등)와 관련된 주제가 활발히 다뤄지고 있음을 고려할 때, 횡단 연구로는 건강과 관련된 삶의 질의 인과관
계를 명확히 규명하기 어렵다는 한계가 있었다. 또한, 분석 대상 문헌의 87%가 이차자료원을 활용하고 있으며, 

그중 55편이 국민건강영양조사를 기반으로 하고 있다. 이차자료는 연구의 효율성과 대표성 확보에 장점이 있으나 
기존 조사의 문항과 틀 내에서만 분석이 가능하다는 한계가 있다. 특히 국민건강영양조사에 대한 높은 의존도는 
해당 조사에서 채택한 EQ-5D-3L 도구의 과도한 사용과 특정 인구 집단(여성, 노인 등)의 표본 확보 용이성으로 
인해 도구 사용의 다양성 저해 및 인구학적 편중을 가속화하는 주요 원인으로 작용할 수 있다.

측정 도구 활용 현황을 살펴보면, EQ-5D-3L이 60.9%로 가장 많이 사용되고 있었다. 이는 EQ-5D가 국제적으
로 널리 이용되는 도구이기도 하고, 한국에서도 국민건강영양조사 등의 이차자료에서 활용도가 높기 때문으로 
사료된다. 다만, EQ-5D-5L이 EQ-5D-3L의 천장 효과를 개선하고 설명력이 높아진 도구로 알려져 있음에도(이상
일, 2011), 선정 문헌에서는 사용률이 2.9%에 그치고 있어 최신 버전으로의 활용이 활발하게 이뤄지지는 않고 
있었다. 일부 연구에서 EQ-5D의 5가지 영역이 전반적인 건강 관련 삶의 질을 평가하는 데 한계가 있음을 지적하
고 있었는데(Choi et al., 2021; Park et al., 2024), 한국 일반 시민 20명을 대상으로 EQ-5D 인식에 대한 인터뷰를 
수행한 연구에 따르면, 정신건강과 사회적 관계의 차원을 더 추가할 필요성을 언급한 바 있다(Ock et al. 2022). 

또한, 재정적 어려움이 삶의 질에 영향을 미치는 증상 또는 상태라고 응답하였는데(Ock et al. 2022), 사회경제적 
요인이 삶의 질에 더 큰 영향을 미칠 수 있다는 점에서 일반 인구를 위한 삶의 질 척도 구성요소를 다양화할 
필요가 있다(Kang et al., 2021).

한국형 건강 관련 삶의 질 측정 도구인 HINT-8은 11.7%로 두 번째로 많이 사용되고 있었다. HINT-8은 최근 
당뇨 환자군을 대상으로 한 연구에서 EQ-5D-5L 및 SF-36v2와의 상관관계를 통해 수렴 및 판별타당도
(Convergent and Divergent Validity)가 입증되는 등 도구의 타당성이 확인된 바 있다(Kim et al., 2022c). 하지만 
최근 실증 분석에서 도구의 구조에 관한 방법론적 우려가 제기되었다. 구체적으로 한국 일반 성인을 대상으로 
HINT-8을 검증한 연구에서 다차원적 구성을 지향하는 국제 표준 개념과 달리 단일차원의 구조를 나타내고, 사회
인구학적 특성에 따른 측정 동일성을 만족하지 못해 집단 간 점수를 비교할 시 측정 오차 위험이 보고된 것이다(이
은현, 2023). 따라서 일반 성인 대상 연구에서 HINT-8을 사용할 때는 이러한 구조적 한계를 고려하여 결과를 
해석해야 하며, 다양한 인구 집단에 걸쳐 도구의 방법론적 적절성을 재검토하는 접근이 요구된다. 이러한 분석 
결과를 종합할 때, 연구자는 목적에 따라 최적의 도구를 선택하는 전략적 접근이 필요하다. 예컨대, 일반 성인을 
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대상으로 한 연구에서 민감도(sensitivity) 확보가 최우선이라면 천장 효과가 적은 EQ-5D-5L이나 HINT-8을 고려
할 수 있으며, 국제적인 수준의 비교가 주된 목적이라면 데이터가 더 많이 축적된 EQ-5D-3L이 방법론적 일관성 
측면에서 유리할 수 있다. 

이러한 측정 도구의 방법론적 타당성과 더불어, 도구가 해당 사회의 문화적 맥락을 얼마나 충실히 반영하고 
있는지도 중요한 고려 요소가 될 수 있다. 그러나 동아시아 및 동남아시아 9개국을 대상으로 개발된 AP-7D는 
인터뷰를 기반으로 아시아 문화권의 특성을 반영했음에도 활용한 문헌이 1편에 그쳤다(Suzuki et al., 2025). 

이는 국가별 문화가 삶의 질 측정에 중요함에도 불구하고, 측정 도구가 여전히 문화적 특성을 충분히 반영하지 
않고 있거나 반영한 도구가 있더라도 해당 도구를 사용하기보다 인지도가 높은 도구 위주로 선택되고 있음을 
시사한다. 문화적 특성과 관련하여 범용 도구인 RAND-36을 활용한 연구에서도 분석 결과의 원인으로 정신건강 
상태를 밝히기 꺼리는 한국인의 문화를 언급한 바 있어(Park et al., 2022), 서구 중심으로 개발된 도구들이 한국 
맥락에서도 유사하게 작동하는지 추가적인 검토 과정을 거치는 것이 필요하다. COSMIN 가이드라인(2024)은 
임상적 결과뿐만 아니라 사회적, 행동적 결과(social or behavioral outcomes)를 측정할 때도 동일한 질적 평가 
절차를 적용할 것을 명시하고 있다(Mokkink et al., 2024). 이는 일반 성인을 대상으로 하는 삶의 질 측정 역시 
임상 도구에 준하는 엄격한 타당도 검증이 필요함을 시사한다. 특히 서구형 도구의 한국적 맥락을 고려할 때, 

COSMIN에서 강조하는 내용 타당도(Relevance Comprehensive)뿐만 아니라, 서로 다른 문화적 배경을 가진 집단 
간 동일한 개념 측정 여부를 확인하는 측정 동일성 및 교차-문화적 타당도(Cross-Cultural Validity)에 대한 엄격한 
검증이 병행되어야 한다. 이를 위해 후속연구에서는 문화적 편향이 나타나는 차별기능문항(DIF)을 선별하기 위한 
문항 간 난이도 모수 차이 검증법 등을 실증적인 분석 도구로 고려할 수 있다(김호정, 2020).

마지막으로, 대부분 측정 도구들이 한국인을 대상으로 타당도와 신뢰도가 검증된 바 있는 표준화된 도구였으나, 

이차자료원을 활용한 KLoSA 5개 항목은 신뢰도만 검증했고(Chang et al., 2022), KNHANES 7개 항목은 타당도
와 신뢰도 모두 검증했다는 별도의 결과가 없었다(Lee, 2024). 이차자료원의 문항을 활용한 건강 관련 삶의 질 
측정은 대규모 국가 단위 데이터의 활용 가능성을 보여줄 수 있지만, 향후 연구의 질적 수준을 높이기 위한 타당성 
검증이 추가로 요구된다. 이와 관련하여 대부분 연구에서 검증이 완료된 표준화된 도구를 사용했으나 측정 도구의 
타당성과 신뢰도를 입증하는 구체적인 수치 보고와 한계점을 기술하는 데 소홀한 점은 국내 HRQoL 연구의 주요 
한계로 보여진다. 실제로 분석 대상의 60.6%가 도구의 검증 여부를 언급하지 않았고, 측정 도구의 한계점을 명시
한 연구 또한 15개 중 6개에 불과했다. 이는 연구자들이 EQ-5D와 같이 범용화된 도구를 관습적으로 채택하면서 
특정 대상이나 맥락에 따른 방법론적 적절성 검토를 간과하고 있음을 시사한다. 따라서 향후 연구에서는 COSMIN 

지침이 권고하는 다각적인 심리측정적 속성들과 측정 도구의 한계점을 체계적으로 검토하고, 이를 기술하여 해당 
도구를 선택한 근거를 명확히 제시할 필요가 있다.

1. 연구의 한계와 의의

이 연구는 다음과 같은 한계점이 있다. 첫째, 건강 관련 삶의 질 도구를 질병-특이적 도구가 아닌 일반 인구 
측정 도구에 초점을 맞추고자 대상자의 범위를 질환이 있거나 특수한 환경 조건에 의해 모집되지 않은 집단으로 
좁혔다. 이 과정에서 건강상 특별한 조건은 없지만, 간병인, 저소득층이나 미혼모, 특정 직업군 등의 (건강한) 

일반 성인 인구로 포함할 수 있는 집단을 모두 포괄하지 못했다. 특히, 선정문헌에서의 대상자가 노인 집단에 
편중되어 있어 전 연령대의 도구 활용 특성을 균형있게 비교 분석하는 데 한계가 있었다. 둘째, 측정 도구의 
한계점과 향후 개선영역을 바탕으로 연구 대상자 또는 주제에 따른 측정 도구 선택에 대한 논의까지 이어지지 
못했다는 점이다. 그럼에도 불구하고, 한국인 일반 성인을 대상으로 한 건강 관련 삶의 질 측정 도구의 체계적 
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분석이 부족한 상황에서 관련 연구의 동향과 측정 도구별 특성 등을 고찰하여 연구의 공백을 확인했다는 점에서 
의의가 있다.

2. 소결

이 연구는 양적, 질적으로 성장한 건강 관련 삶의 질 측정 도구의 한계점과 개선이 필요한 영역을 파악하기 
위하여 최근 6년간 한국인 일반 성인을 대상으로 건강 관련 삶의 질 측정 도구를 활용한 국내외 94편 문헌을 
대상으로 연구의 전반적 동향, 측정 도구 활용 현황 및 특성을 고찰하였다. 이를 통해 횡단 연구, 노인과 여성, 

인지도가 높은 도구의 활용이 편중된 연구 동향을 파악했다. 또한, 문화적 특성을 반영한 측정 도구 활용이 제한적
이고, 도구의 한계점에 대한 비판적 검토가 부족한 지점도 확인할 수 있었다.

이러한 연구 공백이 향후 건강 관련 삶의 질 연구에 주는 시사점은 연구 설계와 분석 대상의 다양화가 필요하고, 

질적 연구 수행을 통해 한국의 문화적 맥락이 충분히 반영된 측정 도구의 개발 및 타당화가 이뤄져야 한다는 
것이다. 이러한 함의를 바탕으로 건강 관련 삶의 질 연구의 타당성과 신뢰성을 높일 뿐만 아니라 관련 정책계획이
나 시행, 평가 과정에도 활용될 수 있을 것으로 기대한다.
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부록

도구명 적용 대상 삶의 질과 관련된 주제 키워드

EQ-5D-3L

경제활동인구(n=1) 고용상태(정규직·비정규직·실업)

일반 성인(n=20)

고용상태, 수면(수면의 질, 수면시간), 신체활동, 비타민A, 식습관(함께 식사하기, 
식단 질, 아침 식사, 곡류/육류/채소/과일/유제품 섭취량), 
운동유형(걷기·유연성·근력), 타인의 음주로 인한 위협 노출, 음주 패턴, 
인터넷·게임·스마트폰 과다 사용으로 인한 일상생활 장애 빈도, 스트레스·우울, 
코로나19, 질병상태, 건강정보이해 능력·건강정보, 체형지수·주관적 건강, 왜곡된 
체중 인식

성인 남성(n=1) 담배(가연성/비가연성)사용
성인 여성(n=1) 삶의 질 영향요인
청년(n=1) 가계소득·영양수준에 따른 식생활
직장인 남성(n=1) 노동시간·수면시간·주관적 건강
중년 남성(n=1) 아침 첫 담배까지의 시간(TTFC)

중년 여성(n=2) 신체건강·정신건강, 경제활동
중고령자(n=5) 연령 관련 신장(height) 감소, 식물성 단백질 섭취, 영향요인, 활동적 노화, 신체활동
노인 여성(n=4) 신체활동, 영향요인, 우울증, 경제적 지위

노인(n=25)

동거 형태, 사회적 취약성, 혈청 엽산농도, 신체활동 실천수준·우울증, 사회인구학적 
특성·건강 문제, 체질량 지수·허리둘레, 근육 감소증 유병률 예측 모델, 
좌식시간·신체활동, 영향요인, 구강건강·미충족 치과치료, 자살생각·우울증, 
신체활동·좌식시간·주관적 건강인식, 저작곤란 예측 모델 , 빈혈·악력, 다중질환·악력, 
악력 비대칭, 잠재계층, 복합질환 양상, 구강불편감, 주거지역, 장기요양보험 
인프라·자살생각, 체질량지수, 연령·성별·거주 형태, 낙상·신체활동, 코로나19·우울증

EQ-5D-5L
일반 성인(n=1) AP-7D 

노인(n=2) 노쇠, 건강정보 이해능력

EQ-VAS

일반 성인(n=3) 대기오염 노출, 운동유형(걷기·유연성·근력), 수면시간
중고령자(n=2) 건강 생활 습관 변화, 연령 관련 신장(height) 감소
노인(n=1) 다중질환·악력

SF-6D 일반 성인(n=1) AP-7D 

AP-7D 일반 성인(n=1) EQ-5D-5L·SF-6D

GQOL 노인(n=1) 인지기능·일상 활동·참여

HINT-8

일반 성인(n=4) 구성타당도·내적일관성·측정동일성, 신체활동, 근력운동·구강건강, 수면·불안 장애
청년(n=1) 영향요인
중년 여성(n=2) 폐쇄성 수면 무호흡·구강건강, 경제활동
중고령자(n=1) 폐쇄성 수면 무호흡
노인(n=4) 노쇠, 비만·근감소증·근감소성 비만, 신체활동, 만성질환

RAND-36 일반 성인(n=1) 사회인구학적 특성

SF-12
일반 성인(n=3) 우울증, 신체 증상(피로·통증·소화장애·수면장애), 자가 건강관리 전략(SAT-Life)

중년(n=1) 삶의 질 예측 모델

SF-36
중고령자(n=1) 생물학적 지표
노인(n=1) 삶의 질 예측 모델

SF-8 일반 성인(n=1) 코로나19

MQOL 일반 성인(n=1) 우울증

WHOQOL-BREF
일반 성인(n=2) 심리적 변화요인, 코로나19

중년(n=1) 스트레스·불면 증상

부표 1. 선정 문헌의 건강 관련 삶의 질 측정 도구 적용 대상과 주제 키워드 상세
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도구명 적용 대상 삶의 질과 관련된 주제 키워드
노인(n=1) 코로나19·생활양식 변화·우울

KLoSA 5개 항목 노인(n=1) 구강건강·인지기능
KNHANES 7개 
항목 노인(n=1) 가구 유형·식생활 행동

주: 적용 대상은 각 논문에서 조작적으로 정의하고 있는 인구집단을 기준으로 하였음.

DB PICO Search tern n

KCI

Korea
(TI:("한국" OR "대한민국" OR "한국인" OR "국내")) OR (AB:("한국" OR 
"대한민국" OR "한국인" OR "국내"))

292,319

Health-Related 
quality of life

(TI:("삶의 질" OR "건강관련 삶의 질" OR "건강관련 삶의 질" OR "HRQOL" 
OR "HRQoL")) OR (AB:("삶의 질" OR "건강관련 삶의 질" OR "건강관련 삶의 
질" OR "HRQOL" OR "HRQoL"))

13,069

Development

(TI:("개발" OR "타당도" OR "신뢰도" OR "척도" OR "도구" OR "측정" OR 
"도구개발" OR "평가" OR "설문" OR "조사" OR "지수" OR "지표")) OR 
(AB:("개발" OR "타당도" OR "신뢰도" OR "척도" OR "도구" OR "측정" OR 
"도구개발" OR "평가" OR "설문" OR "조사" OR "지수" OR "지표"))

605,608

1 and 2 and 3 2,663

PubMed

Korea

"Korea"[MeSH Terms] OR "Korea"[Title/Abstract] OR "Republic of 
Korea"[MeSH Terms] OR "Republic of Korea"[Title/Abstract] OR "Korea, 
Republic of"[Title/Abstract] OR "South Korea"[Title/Abstract] OR "Korean 
people"[Title/Abstract] OR "Korean"[Title/Abstract]

129,202

Health-Related 
quality of life

"Quality of Life"[MeSH Terms] OR "Quality of Life"[Title/Abstract] OR "Life 
Quality"[Title/Abstract] OR "Health-Related Quality Of Life"[Title/Abstract] 
OR "Health Related Quality Of Life"[Title/Abstract] OR 
"HRQOL"[Title/Abstract]

517,216

Development

"Develop*"[Title/Abstract] OR "Valid*"[Title/Abstract] OR 
"Reliability"[Title/Abstract] OR "Validation"[Title/Abstract] OR 
"Psychometrics"[Title/Abstract] "Psychometrics"[MeSH Terms] OR
"Scale"[Title/Abstract] OR "Instrument"[Title/Abstract] OR 
"Index"[Title/Abstract] OR "Surveys and Questionnaires"[MeSH Terms] OR 
"Questionnaire"[Title/Abstract] OR "Survey"[Title/Abstract] OR 
"Test"[Title/Abstract]

5,549,347

1 and 2 and 3 3,230

Web of 
Science

Korea

(TI=("Korea" OR "Republic of Korea" OR "Korea, Republic of" OR "South 
Korea" OR "Korean people" OR "Korean")) OR AB=("Korea" OR "Republic 
of Korea" OR "Korea, Republic of" OR "South Korea" OR "Korean people" 
OR "Korean")

259,948

Health-Related 
quality of life

(TI=("Quality of Life" OR "Life Quality" OR "Health-Related Quality Of Life" 
OR "Health Related Quality Of Life" OR "HRQOL")) OR AB=("Quality of 
Life" OR "Life Quality" OR "Health-Related Quality Of Life" OR "Health 
Related Quality Of Life" OR "HRQOL")

505,448

Development
"Develop*" OR "Valid*" OR "Reliability" OR "Validation" OR 
"Psychometrics" OR "Scale" OR "Instrument" OR "Index" OR "Surveys and 
Questionnaires" OR "Questionnaire" OR "Survey" OR "Test"

22,018,131

1 and 2 and 3 3,151

부표 2. 데이터베이스별 문헌 검색 전략
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Abstract

Health-related quality of life (HRQoL) is a core health outcome indicator. 

Despite increased utilization of HRQoL measurement tools, systematic analysis 

of generic instruments for Korean adults remains limited. This scoping review 

examined research trends in HRQoL measurement tools among Korean adults. 

Following systematic selection from three databases (2020-present), 94 studies 

were analyzed for research trends, tool utilization, and characteristics. Findings 

revealed research gaps in longitudinal designs and studies targeting youth, 

middle-aged, and male populations. EQ-5D-3L (60.9%) and HINT-8 (11.7%) 

predominated. While most tools demonstrated validity and reliability in Korean 

populations, limitations including ceiling effects and insufficient cultural 

adaptation were identified. Future research requires diversified study designs 

and populations. Qualitative approaches should be employed to develop and 

validate culturally-appropriate measurement instruments.

Keywords: Health-Related Quality of Life, HRQoL, Measurement Tool, Korean Adults, 
Scoping Review


