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Purpose: In this study, the effect of blue light blocking lenses on changes in legibility and subjective symptoms during

near work with white and blue backgrounds having different ratios of blue light was investigated when the study subjects

were wearing lenses with different blocking ranges and rates against blue light. Methods: Thirty subjects were chosen

for inclusion in the study, and their refractive error was fully corrected using a trial frame. The subjects were asked to

read the letters on a smart device with white and blue backgrounds for 10 minutes after overlaying a regular lens and

two types of blue light-blocking lenses on the trial frame, respectively. Reading speed, total pages read, and subjective

symptoms were measured, and the lens preferences were analyzed. Results: There was no significant difference in

legibility between the background colors and lens types; however, the number of subjects showing improved legibility

increased when the blue background was used compared with the white background by blocking the blue light. There

was some exacerbation of general and ocular symptoms during work on the white background having a low ratio of blue

light due to wear of blue light-blocking lens; however, no preference regarding the lenses was reported. When wearing a

blue light-blocking lens, ocular symptoms did not change during work on the blue background with a high ratio of blue

light, and more than half of the participants preferred to wear the blue light-blocking lens. The preference for blue light-

blocking lens was not correlated with the blue light-blocking rate. Conclusions: The results revealed that wearing a blue

light-blocking lens might not exacerbate the subjective symptoms under conditions with a high ratio of blue light on the

display. However, lens preference could vary according to the range of blue light blocked and blocking rate.
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서 론

2015년 한국정보화진흥원의 인터넷 과의존 실태조사에

따르면 하루 평균 스마트폰의 이용시간은 유아(만 3~9세)

는 1.7시간, 청소년(만 10~19세)은 4.8시간, 성인(만 20~59

세)은 4.6시간으로 하루 중 수면시간을 제외한 활동시간의

¼을 스마트폰을 이용하고 있다고 보고되었다.[1] 이러한 결

과는 유아기부터 성장기를 거쳐 성인이 될 때까지 스마트

기기 디스플레이의 광원에 지속적으로 노출이 된다는 것

을 의미한다. 

스마트 기기 디스플레이 광원인 LED (light emitting

diode)의 백색광은 청색 파장의 비율이 높은 것이 특징인

데,[2] 다수의 연구에 의해 가시광선 중 단파장인 청광이

각막, 망막의 손상 및 안구건조증을 유발하며 노인성 황반

변성의 발병을 촉진시키는 것으로 밝혀지면서 스마트기기

를 사용할 때 청광 노출에 대한 주의가 요구되고 있다.[3-7] 디

지털 기기 사용의 증가는 청광 노출 시간의 증가와 수정

체 조절력 감소로 인해 안구 및 시각 증상인 DES (digital

eye strain) 증상이 발생하게 되었고[8,9] 그러한 이유로 청

광의 차단과 자각 증상과의 관계에 대한 연구가 다수 진

행되었지만,[10-13] 청광 차단으로 인한 증상 완화에 대한 결

과는 의견이 분분하다.

우리 눈이 빛에 노출 되었을 때, 각막과 수정체에서

400 nm 미만 자외선과 800 nm를 초과하는 파장은 거의

흡수가 되기 때문에 실제 망막에 도달하는 파장의 영역은

가시광선 영역이지만, 가시광선 영역 중 망막에 도달하는
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파장의 비율은 제한적이다.[2] 청광 파장대는 수정체에서

일부가 흡수되어 어린이들의 경우 청광의 약 65% 정도가

망막까지 도달하고 젊은 성인의 경우 다소 감소하여 50%

정도가 된다.[2] 연령이 증가함에 따라 청광의 망막 도달률

은 감소하지만 청광 노출로 인한 인체 유해성은 누적이

되기 때문에 청광 파장대의 적절한 차단은 중요하다. 청광

파장 중 400~470 nm 영역은 유해하지만 470~500 nm에서

는 수면 장애 및 우울증 치료에 도움이 된다고 보고되고

있어 이를 고려한 청광 차단 필름도 개발되었고,[14] 청광

차단 영역이 다른 다양한 종류의 청광차단렌즈가 제조되

어 판매되고 있다.

청광차단렌즈는 청광의 차단 방식과 제조 방식에 따라

청광 차단율과 청광 차단 영역에 차이가 존재하게 되는

데 본 연구진에 의해 선행된 연구에서는 청광만 있는 디

스플레이 환경에서 근거리 작업을 실시하였을 때 청광차

단렌즈의 사용 유무에 따라 조절기능의 차이가 있어 시

기능 변화가 발생함을 제시하였지만 청광차단렌즈의 종

류에 의한 시기능 변화의 차이가 드러나지는 않았다.[15]

하지만 스마트 기기를 이용한 다른 연구에서 알 수 있듯

이 개인별로 느끼는 자각 증상의 역치가 다를 수 있기 때

문에 시기능의 뚜렷한 변화가 없다하더라도 자각 증상은

크게 느끼는 경우가 많아 시기능 변화와 함께 자각 증상

에 대한 연구가 같이 진행되어야 하지만 아직까지 디스

플레이의 청광 비율이 다른 환경에서 청광 차단 방식이

다른 청광차단렌즈를 사용하였을 때 피검자가 느끼는 실

제 자각 증상과 작업 효율의 차이에 대한 연구가 진행된

바는 없다.

따라서 본 연구에서는 청광만 있는 디스플레이 조건과

청광 외에 다른 색상의 광선이 혼합되어 대비가 분명한

조건에서 청광 차단 파장대와 차단율이 다른 청광차단렌

즈를 착용 후 근거리 작업 시 가독성 및 자각 증상과 청

광차단렌즈 선호도의 차이가 있는지 알아보고자 하였다.

대상 및 방법

1. 실험대상

안질환 및 시력교정술 경험이 없고 사시, 약시가 없으며

양안시가 가능한 만 18세 이상의 30명(남자 13명, 여자 17

명)의 성인들을 대상으로 실시하였다. 대상자들의 평균연

령은 만 22.27±2.46세였다. 연구대상자의 평균 굴절 이상

은 −3.19±2.93 D이었으며, 교정도수는 검안용 굴절력 측

정기(HRK-8000A, Huvitz, Korea)와 포롭터(PDR-7000,

POTEC, Korea)를 이용하여 결정하였고 시험렌즈 테(PL232,

Lianyungang Tiannuo Optical Instrument, China)를 이용하

여 대상자의 시력을 완전 교정하였다.

2. 실험조건

본 연구에 사용된 안경렌즈는 청광 차단 기능이 없는 일

반렌즈(CHEMI HI HM, Chemiglas, Korea) 한 종류와 청

광차단렌즈 두 종류였다. 청광차단렌즈는 청광을 흡수하

는 방식으로 제조된 perfect UV 렌즈(CHEMI PERFECT-

UV, CHEMIGLAS, Korea)와 청광 발산제를 혼합하여 청색광

을 분산 및 확산시키는 BB 렌즈(CHEMI BB, CHEMIGLAS,

Korea)이었다. 세 렌즈의 굴절률은 1.60으로 동일하였다.[16,17]

실험에 사용한 스마트패드는 iPad mini 2(iPad mini 2,

Apple Inc, USA)를 사용하였고 화면 크기 7.9 inch, 해상

도 2048×1536, 화면 최대 밝기 휘도 500 cd/m²이었다.[18]

가독작업 시 스마트패드의 화면 각도는 105°, 스마트패드

와 연구대상자의 눈 사이 거리는 50 cm로 유지하였고, 항

상 동일한 위치에서 동일한 높이의 의자에 앉아 독서하게

하였다. 실험실의 조도는 566.5±6.08 lux이었다.

가독작업은 ibooks 어플리케이션을 이용하였고, 흰색

(R:255, G:255, B:255) 바탕에 검정색(R:0, G:0, B:0) 텍

스트와 파란색(R:0, G:0, B:255) 바탕에 검정색(R:0,

G:0, B:0) 텍스트로 지정하였다. 텍스트의 기본 설정은

용지 크기 1193×1593 mm², 행간 150%, 굴림체, 글자

크기 2.8 mm, 한 장 당 글자 수는 650자가 되도록 구성

하였다. 텍스트의 내용은 소설 어린왕자로부터 추출하여

특수기호를 제거하고(, . ? ! “등) Microsoft Excel 프로

그램의 rand 함수를 사용하여 문장 순서를 무작위로 배

열하였다.[12] 또한 자각 증상 평가지를 사용하여 가독작

업으로 인한 자각 증상의 변화를 평가하였다. 한 연구

조건의 실험이 끝난 후, 다음 연구를 이어서 실행하기

전까지 근거리 작업을 하지 않는 상태로 최소 30분간의

충분한 휴식을 취할 수 있도록 하였고 하루에 3번 이하

로 실험을 제한하였다.

3. 실험 방법

1) 렌즈 광투과율 측정

실험에 사용된 렌즈의 광투과율은 UV-VIS 분광광도계

(Mega Array, SCINCO, Korea)로 측정하였다.

2) 가독성

디스플레이의 청광 비율과 청광 차단율에 따른 읽기 속

도의 변화를 확인하기 위해 장 당 읽은 속도를 초 단위

(sec/page)로 측정하였고, 총 읽은 페이지 수를 기록하였다.

총 읽은 페이지는 다 읽기 못하고 마무리된 부분은 제외

하였다.[18] 읽기 속도는 한 장을 다 읽지 못하고 10분이 마

무리된 페이지와 집중도가 불안정한 첫 페이지를 분석에

서 제외하고, 연구대상자 각각의 총 평균 독서 속도를 측

정하였다. 
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3) 자각 증상

전신 증상과 눈 관련 증상을 포함하고 있는 VRSQ

(virtual reality symptom questionnaire) 평가지를 이용하여

7가지 전신 증상과 8가지 안 증상을 텍스트를 읽기 전과

후에 각각 동일한 내용을 작성하게 하였다.[19] VRSQ 평가

지는 6점 척도를 이용하였으며 0점은 없음, 1~2점은 약간

있음, 3~4점은 보통 있음, 5~6점은 많이 있음으로 나누어

연구대상자의 증상 정도를 알아보았다(Table 1). 

4) 렌즈 선호도

흰색과 파란색 바탕의 읽기 작업 후 읽기 불편한 정도

를 5점 척도로 하여 그 정도를 표시하도록 하였다. 1점에

서 5점으로 갈수록 가독성이 좋지 않음을 의미하였고, 세

렌즈를 비교하여 불편한 점수가 가장 낮은 렌즈를 선호도

가 높은 것으로 분류하였다. 세 렌즈의 점수가 동일한 경

우 선호도에 차이 없음으로 분류하고 나머지 경우는 일반렌

즈 혹은 청광차단렌즈의 선호도가 높음으로 분류하였다.

4. 통계분석

본 연구결과는 SPSS version 23.0을 사용하였고, 분석

결과를 평균±표준편차로 나타내었다. 색상들 간의 차이,

색상 별 렌즈간의 차이, 자각 증상 전후 차이 결과의 통계

적 유의성은 대응표본 검정, 반복측정 분산분석을 이용하

여 분석하였으며 읽기속도 변화 양상과 렌즈 선호도의 차

이는 카이제곱 검정을 실시하였다. 모든 검정 결과는 p-

value가 0.05 미만일 때 통계적으로 유의한 차이를 나타내

는 것으로 판단하였다.

결과 및 고찰

1. 렌즈 광투과율 비교

두 청광차단렌즈 모두 400 nm 이하의 파장은 거의 차

단이 되어 나머지 청광 영역인 400~500 nm 영역의 광투

과율을 분석해 보았다. 일반렌즈는 400 nm 투과율이

9.8%에서 410 nm 투과율이 62.2%로 급격히 청광 투과율

이 증가하였지만 perfect UV렌즈와 BB 렌즈는 410 nm 파

장의 투과율이 7%, 5.9%로 낮은 투과율을 보였고 420 nm

파장 이후부터 60%를 초과하는 투과율을 나타내었다(Fig. 1).

그 중 BB 렌즈의 투과율이 가장 낮아 청광 차단율이 높

음을 확인하였다. Perfect UV 렌즈는 400~408 nm 영역의

청광 투과율이 BB 렌즈에 비해 미세하게 낮았고, 나머지

청광 파장 영역에서는 BB 렌즈가 perfect UV 렌즈에 비

해 낮은 청광 투과율을 보였다(Fig. 1). 약 430 nm 파장의

투과율은 perfect UV와 BB 렌즈가 비슷한 투과율을 나타

내었지만 430 nm 이후의 투과율은 perfect UV 렌즈가 BB

렌즈에 비해 높아 청광 차단율이 낮은 것으로 확인되었다.

근자외선 영역을 흡수하는 perfect UV 렌즈에 비해 더 넓

은 청광 파장대의 영역을 흡수해 발산시키는 BB 렌즈가

더 넓은 청광 파장 영역을 차단함을 확인할 수 있었다.

본 연구에서 사용한 청광차단렌즈는 모두 시판되어 사

용되고 있는 렌즈이며 일정 파장대의 청광을 차단하는 효

과가 있으나 차단하는 파장대와 차단정도에 있어서는 차

이가 있었다. 이는 청광차단렌즈가 가져야 하는 차단 파장

대 및 차단율에 대한 기준이나 학술적인 결론이 정비되어

있지 않는 것이 현재의 상황이며, 이에 대한 여러 가지 관

점에서의 학술적인 뒷받침이 필요함을 보여주는 것이라고

할 수 있다. 

2. 가독성

디스플레이의 청광 비율이 다른 흰색 바탕과 파란색 바

탕에서 청광 차단율이 다른 세 종류의 렌즈를 착용한 상

태로 10분 동안 근거리 작업을 하였을 때 가독성의 차이

Table 1. Virtual reality symptom questionnaire

General subjective symptoms Ocular subjective symptoms

Fatigue Tired eyes 

Boredom Sore/Aching eyes

Drowsiness Blurred vision 

Headache Eye strain 

Dizziness Difficulty focusing 

Difficulty concentrating Watering or runny eyes 

Nausea Dry eyes 

　

Hot or burning eyes 

Fig. 1. Blue light transmittance of the three ophthalmic lenses

used in the study.
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를 알아보기 위해 장당 읽기 속도와 총 읽은 페이지 수를

측정하였다. 흰색 바탕에서 일반렌즈는 평균 116.28±9.75

초로 읽기 속도가 가장 빨랐고, perfect UV 렌즈는 평균

117.82±15.78 초, BB 렌즈는 평균 119.15±13.77 초로, BB

렌즈 착용 시 읽기 속도가 가장 느리게 나타났다(Fig. 2).

하지만 세 렌즈간의 읽기 속도는 통계적으로 유의한 차이

는 없어 청광 차단이 읽기 속도에 미치는 영향은 크지 않

음을 알 수 있었다. 디스플레이의 청광 비율이 100%인 파

란색 바탕에서는 흰색 바탕과 달리 일반렌즈의 읽기 속도

가 평균 132.07±21.56 초로 가장 느리게 나타났고, BB 렌

즈가 평균 131.65±31.85 초, perfect UV 렌즈가 평균

130.76±21.95 초로 청광차단렌즈 착용 시 읽기 속도가 일

반렌즈에 비해 빠른 경향을 보이긴 하였지만 통계적으로

유의한 차이는 아니었다(Fig. 2). 

10분간 총 읽은 페이지 수는 흰색 바탕에서 일반렌즈 착

용 시 평균 4.70±0.60 장, perfect UV 렌즈 착용 시 평균

4.70±0.70 장, BB 렌즈 착용 시 평균 4.63±0.61 장으로 차

이가 없었다(Fig. 3). 파란색 바탕에서도 일반렌즈 착용 시

평균 4.17±0.70 장, perfect UV 렌즈 착용 시 평균 4.20±0.66

장, BB 렌즈 착용 시 평균 4.27±0.74 장으로 측정되어 렌

즈 종류에 의한 차이는 없는 것으로 나타났다(Fig. 3). 

흰색과 파란색 바탕 모두 독서 속도, 총 읽은 페이지 수

로 확인한 가독성 평가에서 일반, perfect UV, BB 렌즈 간

의 차이가 크지 않은 것으로 나타났다. 밝은 조도보다 어

두운 조도에서 청광차단렌즈 착용 시 읽기 속도가 증가하

였던 Kim 등[12]의 연구결과로 미루어 볼 때 밝은 조도인

본 연구에서는 유의미한 가독성의 변화가 나타나지 않은

것으로 사료된다. 그러나 스마트기기를 사용하는 사람들

의 시기능이나 자각 증상 평가에서 알 수 있듯이 개인적

인 차이로 인해 평균 검사값에서는 차이가 없으나 개별

차이가 크게 나타나 시기능 변화나 자각 증상을 느끼는

정도의 차이가 달라질 수 있음이 보고된 바 있어,[20,21] 청

광차단렌즈 착용 시 일반렌즈에 비해 읽기 속도가 5% 이

상 변화한 피검자 비율을 분석해 보았다. 

흰색 바탕과 파란색 바탕 모두 변화없는 경우가 많았지

만, 흰색 바탕의 경우는 통계적으로 유의하게 변화없음이

많았다. 흰색 바탕을 기준으로 파란색 바탕을 비교하였을

때 파란색 바탕에서는 읽기 속도가 증가한 피검자가 증가

한 것으로 나타났다(Table 2). 즉, 흰색 바탕보다 파란색 바

탕에서 작업 시에 청광 차단으로 인해 가독성이 증가하는 피

검자가 있으며, 이러한 청광 차단 효과는 perfect UV와 BB

렌즈 모두에서 나타남을 확인할 수 있었다.

3. 자각 증상

실험 전후 자각 증상 점수의 총점은 실험 전 9.18±8.60

점이었고, 흰색 바탕에서 작업 후에는 일반렌즈 착용 시

14.00±10.61 점, perfect UV 렌즈는 14.60±12.92 점, BB

렌즈는 14.43±12.68 점으로 실험 전에 비해 자각 증상이

증가한 것으로 나타났고 반복측정 분산분석에서 유의확률

0.000로 자각 증상 변화에 유의한 차이가 있는 것으로 나

타났다(Table 3). 하지만 모든 렌즈에서 착용 전 자각 증상

평가 점수와의 차이만 존재하였고 착용한 렌즈 종류에 따

른 차이는 없는 것으로 나타났다. 파란색 바탕에서 근거리

작업 후 자각 증상 평가 점수는 일반렌즈 19.97±15.30 점,

perfect UV 렌즈 16.97±12.65 점, BB 렌즈 17.43±14.27 점

으로 반복측정 분산분석에서 유의확률 0.000으로 실험 전

Fig. 2. Comparison of reading speed according to background

color and lens type.

Fig. 3. Comparison of total pages read according to background

color and lens type.

Table 2. Variation in the participants' reading speed according

to lens type

Variation
White background Blue background

Perfect UV BB Perfect UV BB

Decrease 8 (26.67) 8 (26.67) 8 (26.67) 9 (30.00)

No change 17 (56.67) 17 (56.67) 13 (43.33) 11 (36.67)

Increase 5 (16.67) 5 (16.67) 9 (30.00) 10 (33.33)

χ2 7.80 7.80 1.40 0.20

P-value 0.02* 0.02* 0.50 0.90

*p<0.05, significantly different by chi-square test
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에 비해 자각 증상이 통계적으로 유의하게 증가하였으나

흰색 바탕과 마찬가지로 착용 전과의 차이만 존재하였고

착용한 렌즈 사이에 유의한 차이는 없는 것으로 나타났다

(Table 3). 전신 증상 총점과 안 증상 총점을 분류하여 분

석한 결과에서도 착용 전과의 차이만 있었고 청광 차단

정도에 따른 차이는 없는 것으로 나타났다(Table 3).

평가 항목별 점수 변화를 분석한 결과에서 전신 증상과

안 증상 모두 착용 후에 증상이 증가하는 경향을 나타내

었다(Fig. 4, 5). 흰색 바탕의 경우 전신 증상 중 피곤함,

지루함, 집중 저하 항목이 착용 전에 비해 착용 후 통계적

으로 유의하게 자각 증상 점수가 증가하였다(Fig. 4A). 피

곤함과 집중 저하 항목의 경우, 착용 전과의 차이만 존재

하였고 렌즈 종류에 따른 차이는 없는 것으로 나타났지만

지루함 항목이 착용 전 1.19±1.10 점에서 perfect UV 렌즈 착

용 후 1.83±1.66 점(p=0.003), BB 렌즈 착용 후 1.73±1.66 점

(p=0.006)으로 통계적으로 유의하게 증가하는 결과를 보

여 흰색 바탕에서 청광차단렌즈 착용 시 지루함 항목이

증가하는 것을 알 수 있었다(Fig. 4A). 파란색 바탕으로 작

Table 3. Changes in the subjective symptoms score by lens type and background color

Background color Subjective symptoms Baseline
After near work

P-value
Regular Perfect UV BB

White background

General 5.01±4.05 07.93±6.09+ 07.70±6.39+ 08.03±6.40+ 0.001*

Ocular 4.18±4.92 06.07±5.86+ 06.90±7.26+ 06.40±7.35+ 0.005*

Total 9.18±8.60 14.00±10.61+ 14.60±12.92+ 14.43±12.68+ 0.000*

Blue background

General 5.01±4.05 09.87±7.78+ 09.03±6.49+ 09.97±7.60+ 0.000*

Ocular 4.18±4.92 10.10±8.18+ 07.93±6.94+ 07.47±7.66+ 0.000*

Total 9.18±8.60 19.97±15.30+ 16.97±12.65+ 17.43±14.27+ 0.000*

*p<0.05, significantly different according to lens type by repeated measures ANOVA
+p<0.05, significantly different from the baseline score by paired-t test

Fig. 4. Variation in the general subjective symptoms score according to lens type.

A. White background B. Blue background
*p<0.05, significantly different according to the lens type by repeated measures ANOVA
#p<0.05, significantly different from the baseline score by the paired t-test
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업 후 전신 증상 항목 중 통계적으로 유의하게 증가한 항

목은 흰색 바탕과 마찬가지로 피곤한, 지루함, 집중 저하

항목이었고 실험 전에 비해 통계적으로 유의하게 자각 증

상이 증가하였지만 렌즈 종류에 의한 차이는 없는 것으로

나타났다(Fig. 4B). 

안 증상 항목에서는 흰색 바탕의 경우 안구 피로, 흐림,

초점 조절 어려움 항목에서 실험 전에 비해 통계적으로

유의하게 증상이 증가하는 것으로 나타났다(Fig. 5A). 안

구 피로의 경우 일반, perfect UV, BB 렌즈 모두 실험 전

에 비해 증상이 통계적으로 유의하게 증가하는 것으로 나

타났지만 렌즈 종류에 의한 점수 변화의 차이는 없는 것

으로 나타났다. 흐림 항목에서는 모든 렌즈에서 증상이 증

가하였으나 일반렌즈 착용 시에만 통계적으로 유의한 증

상의 변화를 보여 청광차단렌즈와 차이가 있었다. 반면 초

점 조절 어려움 항목에서는 청광차단렌즈인 BB 렌즈 착

용 시에만 유의확률 0.040으로 통계적으로 유의하게 증상

이 증가하는 것으로 나타나 흐림 항목과 상반되는 결과를

보였다.

파란색 바탕으로 작업 후에는 안 증상의 모든 항목에서

일반렌즈 착용 시 자각 증상이 가장 많이 변하는 것으로

나타났다. 그 중 안구 피로, 안구 통증, 흐림, 안정피로, 초

점 조절 어려움 및 건조감 항목에서 통계적으로 유의한

자각 증상의 변화가 있었다(Fig. 5B). 안구 피로와 초점 조

절 어려움 항목의 경우 착용 전에 비해 세 렌즈 모두 통

계적으로 유의하게 증상이 증가하였지만 렌즈 종류에 의

한 차이는 없었다. 하지만 안구 통증, 흐림, 안정피로, 건

조감 항목은 일반렌즈 착용 시에만 자각 증상이 통계적으

로 유의하게 증가하여 청광의 비율이 많은 조건에서 근거

리 작업 시 일반렌즈는 안 증상이 유발되고 청광차단렌즈

는 안 증상 완화에 도움이 됨을 확인하였다.

흰색 바탕과 파란색 바탕에서 근거리 작업 시 전신 증

상 중 피곤함, 지루함, 집중 저하 항목이 렌즈 착용 전에

비해 유의하게 증가하였지만 렌즈 종류에 의한 차이는 청

광차단렌즈 착용 시 흰색 바탕의 지루함 항목에서만 나타

났다. Dai 등[22]의 연구에 의하면 고강도의 blue LED의 자

극이 있을 때 집중력이 증가한다고 하였고, 멜라토닌 분비

를 억제하여 사람을 각성 시키는 청광[21]의 특성상 청광이

일부 차단된 상태로 흰색 바탕의 근거리 작업은 파란색

바탕에 비해 지루하게 느낄 수 있었던 것으로 사료된다.

안 증상 중 안구 피로는 바탕색과 착용 렌즈의 종류에

관계없이 모두 유의하게 증가하는 결과를 보였다. 청광 차

단 정도에 따라 2시간의 컴퓨터 작업 후 안구 피로도에 차

이가 있다고 보고된 Lin 등[11]의 연구에 따르면 청광 차단

율이 높은 렌즈가 안구 피로도에 도움이 된다고 하였다.

Fig. 5. Variation in the ocular subjective symptoms score by lens type.

A. White background B. Blue background
*p<0.05, significantly different according to the lens type by repeated measures ANOVA
#p<0.05, significantly different from the baseline score by the paired t-test
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특히 500 nm 파장 이후에 60% 이상의 투과율을 보였던

렌즈에서만 나타난 결과였고, 청광 차단율이 낮은 렌즈에

서는 피로도와 관계가 없는 것으로 보고되어 그에 비해

청광 차단율이 낮았던 본 연구에서는 착용 렌즈 종류에

의한 차이는 없었던 것으로 보인다. Ide 등[10]의 연구에서

도 청광 차단율이 높은 렌즈가 자각 증상에 도움이 된다

고 하여 청광 차단율에 의해 자각 증상 변화가 다를 수 있

다고 사료된다.

파란색 바탕에서의 근거리 작업 후 안 증상의 변화가 두

드러졌었는데 안구 통증, 흐림, 안정피로, 건조감 항목이

일반렌즈 착용 시에만 유의하게 증가하여 청광차단렌즈

착용으로 자각 증상 유지에 영향을 준 것으로 보인다. 이

결과는 청광의 비율이 높은 환경에서 청광차단렌즈로 인

한 청광 투과율의 감소가 조절기능 유지에 도움이 된다고

보고한 본 연구진의 선행 연구 결과[15]와 일치하는 결과였

다. 일반적인 흰색 바탕에서의 근거리 작업은 청광 차단

정도에 의해 영향을 받지만 청광 비율이 높은 환경에서는

청광 차단율이 낮아도 어느 정도 효과가 있음을 의미하는

결과이기도 하다. 하지만 한 달간 하루 최소 2시간 이상

청광 차단렌즈, 착색 렌즈, 일반 렌즈를 착용 한 후의 자

각 증상을 살펴 본 Leung 등[22]의 연구에서는 본 연구에

서와 비슷한 청광 투과율이었던 청광차단렌즈 착용 시에

눈부심 방지, 컴퓨터와 모바일 기기 화면을 볼 때 증상이

개선되거나 변화가 없는 경우가 유의하게 많았기 때문에

장기간 착용 시에는 흰색 바탕에서도 유의한 결과가 나올

수 있을 거라고 추측해 볼 수 있다. 따라서 장기간 착용할

경우에는 시각적인 측면을 고려하여 청광 차단율이 높은

렌즈가 유용하다고 결론내리기 위해서는 추가 연구가 필

요할 것으로 사료된다. 또한 흰색 바탕에서 청광차단렌즈

착용 시 지루함과, 초점 조절 어려움 항목에서 증상이 유

의하게 증가하였던 결과로 미루어 볼 때 청광 차단으로

인한 부정적인 측면이 발생할 수도 있음도 배제할 수 없

을 것으로 생각된다.

4. 렌즈 선호도

세 종류의 렌즈를 착용한 상태로 10분간의 근거리 작업

을 마친 후 불편함 정도를 5점 척도로 하여 평가하였다.

세 종류의 렌즈 착용 후 불편함 점수를 이용하여 가장 낮

은 점수를 나타낸 렌즈가 선호도가 높은 것으로 분류하여

렌즈 선호도 비율을 분석하였다. 

분석 결과 흰색 바탕으로 세 종류의 렌즈를 착용한 상

태로 근거리 작업을 하였을 때 불편함의 정도에 차이가

없이 동일하게 느낀 피검자는 총 30명 중 70%인 21명으

로 가장 많이 분포하여 선호도에 차이가 없는 경우가 가

장 많았고, 카이제곱 검정 결과 유의확률 0.000으로 통계

적으로도 유의한 결과였다. 불편함 점수가 가장 낮았던 렌

즈가 청광차단렌즈인 피검자는 5명으로 전체 피검자 중

16.67%, 일반렌즈였던 피검자는 4명으로 전체 피검자 중

13.33%으로 적게 분포하여 선호도가 낮았다. 따라서 흰색

바탕으로 작업 시 청광차단렌즈 착용 여부가 근거리 작업

시 불편함에 미치는 영향이 적음을 알 수 있었다. 

반면 청광만 있는 파란색 바탕의 근거리 작업 시에는 청

광차단렌즈 착용 시 불편함 점수가 가장 낮았던 피검자가

30명 중 16명으로 53.33%를 차지하여 절반 이상의 피검

자들이 청광차단렌즈 착용 시 일반렌즈에 비해 불편함이

감소하여 선호도가 높은 것으로 나타났다. 다음으로 렌즈

종류에 차이가 없이 불편함 점수가 동일하였던 피검자는

13명으로 43.44%이었고, 일반렌즈 착용 시 불편함이 가장

적었던 피검자는 1명으로 가장 적게 분포하였다. 렌즈 선

호도 비율을 분석한 결과 청광차단렌즈를 선호하거나 차

이가 없는 경우의 비율이 유의확률 0.002로 높게 분포하

였다. 청광차단렌즈를 선호한 16명 중 청광차단렌즈 종류

에 관계없이 점수가 동일하였던 2명을 제외하고는 perfect

UV 렌즈 7명, BB 렌즈 7명으로 동일한 비율로 나뉘어 청

광차단렌즈 종류에 따라 개인의 선호도가 다름을 유추해

볼 수 있었다.

Leung 등[22]의 연구에 의하면 한 달 간 청광차단렌즈 착

용 후에 젊은 성인에서는 일반 렌즈와 청광차단렌즈에 대

한 선호도가 비슷하였지만 중년 연령대에서는 청광차단렌

즈에 대한 선호도가 유의하게 높은 것으로 나타나 착용

연령대에 대한 차이가 있었다. 본 연구는 젊은 성인들을

대상으로 실험을 실시하였으나 흰색 바탕과 파란색 바탕

에서 렌즈 선호도의 차이가 발생하였다. 흰색 바탕의 경우

Leung 등[22]의 연구 결과와 같았지만 파란색 바탕에서는

청광차단렌즈에 대한 선호도가 높은 것으로 나타나 중년

연령대가 아닌 젊은 성인에서도 청광 비율이 높은 환경에

서는 청광차단렌즈의 선호도가 높아짐을 의미하는 결과로

볼 수 있다. 또한 유 등[23]의 연구에서 광원의 청광 비율

에 따라 동일한 청광차단렌즈를 사용하더라도 청광 차단

율에 차이가 있다고 하였기 때문에 청광의 비율이 많았던

Fig. 6. Proportion of participants with different lens preferences. 
*p<0.05, significantly different by chi-square test
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파란색 바탕에서 자각 증상 및 렌즈 선호도에서 청광차단

렌즈가 긍정적인 효과를 나타낸 것으로 보인다. 하지만 청

광차단렌즈를 선호한 피검자가 청광 차단율이 높은 렌즈

를 모두 선호한 것이 아니었기 때문에 청광 비율이 높다

고 청광 차단율도 높은 렌즈를 착용해야 하는 것은 아닌

것으로 판단되고 청광 차단율 외에도 개인이 느끼는 청광

차단 파장대에 대한 차이를 고려할 필요가 있음을 뒷받침

하는 결과로 보인다.

결 론

본 연구에서는 디스플레이의 청광 비율을 달리한 흰색

과 파란색 바탕에서 청광 차단 파장대와 차단율이 다른

세 종류의 렌즈를 착용하고 근거리 작업을 실시한 후 가

독성 및 자각 증상의 변화를 통해 청광차단렌즈의 효과를

알아보고자 하였다. 

가독성을 평균값으로 분석하였을 때에는 렌즈 종류에

의한 차이가 없었지만 개별 증감 정도를 분석하였을 때에

는 파란색 바탕에서 작업 시에 청광 차단으로 인해 가독

성이 증가하는 피검자가 흰색 바탕에 비해 증가하였다. 흰

색 바탕에서는 청광차단렌즈 착용 시 자각 증상이 유발된

항목이 있었지만 렌즈 선호도 결과에서 일반렌즈와 청광

차단렌즈의 차이가 없었던 경우가 유의하게 많아 청광 차

단으로 인한 차이는 거의 없었다. 반면 청광 비율이 높은

파란색 바탕에서는 청광차단렌즈 착용 시에 자각 증상 변

화가 작았고 청광차단렌즈 선호도도 높음을 확인하였다.

본 연구에서 사용된 청광차단렌즈는 근자외선 영역을 차

단하는 perfect UV 렌즈보다 청광 영역 전체를 일부 차단

하는 렌즈 BB 렌즈가 청광 차단율이 더 높았지만 청광 비

율이 높은 작업 환경에서 청광차단렌즈를 선호했던 피검

자들은 렌즈 선호도가 절반으로 나뉘었기 때문에 높은 비

율의 청광 작업 환경과 청광차단렌즈의 차단율이 단순 비

례관계에 있지는 않았다.

따라서 본 연구 결과를 통해 청광의 비율이 높은 작업

환경에서 청광차단렌즈의 사용이 자각 증상 유지에 도움

이 되지만 렌즈 선호도가 작업 환경의 청광 비율과 청광

차단렌즈의 청광 차단율에 비례하지는 않았기 때문에 청

광 차단 파장대에 의한 영향도 있음을 예상해 볼 수 있었

다. 개인에게 적절한 청광차단렌즈 처방을 위해서는 추후

착용자의 청광에 대한 민감도와 렌즈의 청광 차단 파장대

및 차단율의 관계에 대한 연구가 필요할 것으로 생각된다.
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목적: 본 연구에서는 청광 비율이 다른 흰색과 파란색 바탕에서 근거리 작업 시 청광 차단 파장대와 차단율이 다

른 종류의 렌즈를 착용하였을 때 가독성 및 자각 증상 변화에 미치는 영향을 알아보고자 하였다. 방법: 남녀 30명

을 대상으로 굴절 이상을 시험렌즈 테로 교정하였다. 일반렌즈와 청광차단렌즈 2종을 장입한 후 10분 동안 흰색과

파란색 배경의 디스플레이로 읽기 작업을 실시하였다. 읽기 속도, 읽은 페이지 수, 자각 증상을 측정하였고, 착용한

렌즈의 선호도를 분석하였다. 결과: 배경색과 착용 렌즈에 의한 가독성의 차이가 크지 않았지만 청광 차단으로 인

해 가독성이 증가하는 피검자 수가 흰색 바탕에 비해 파란색 바탕에서 증가하였다. 청광 비율이 낮은 흰색 배경은

청광 차단렌즈 착용으로 인해 전신 증상과 안 증상에서 증상이 악화되는 경우가 있었지만 렌즈에 대한 선호도에 차

이가 없었다. 청광 비율이 높은 파란색 배경은 청광차단렌즈 착용 시 안 증상의 유지 효과가 있었고, 절반 이상이

청광차단렌즈를 선호하였다. 선호하는 청광차단렌즈의 종류는 청광 차단율과 비례하지 않았다. 결론: 본 연구결과,

디스플레이의 청광 비율이 높은 조건에서 청광차단렌즈 착용은 자각 증상의 유지에 도움이 되었지만 청광 차단 파

장대와 차단율에 따른 렌즈 선호도의 차이가 있었다.

주제어: 청광, 청광차단렌즈, 가독성, 자각 증상, 렌즈 선호도
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