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(초록) ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

기후변화는 고령자의 건강과 삶의 질에 다층적이고 복합적인 영향을 미치며, 이에 대한 관심과 대응

의 필요성이 증대되고 있다. 본 논문은 기존 문헌을 종합적으로 고찰한 문헌고찰 연구로, 기후변화가 

노년기 건강과 삶의 질에 미치는 영향에 대해 살펴보는 것을 목적으로 하였다. 기후변화가 노년층의 

신체 및 정신건강과 삶의 질에 미치는 주요 영향을 분석하고, 이를 완화하기 위한 사회적 정책적 대

응 전략과 그 한계를 논의하였다. 특히, 본 연구는 고령자의 기후 적응력 강화를 위한 교육과 정책 

지원, 세대 간 협력의 중요성을 강조한다. 아울러 노년학 연구자들이 고령자의 기후위기 취약성을 명

확히 인식하고, 인식 제고와 실천 역량 강화, 정책적 개입 촉구를 통해 환경 지속 가능성과 건강 형

평성을 실현하는데 기여해야 함을 제안한다. 본 논문은 기후변화와 인구 고령화가 초래하는 복합적 
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위기에 대응하기 위한 통합적 연구와 정책 개발의 방향성을 제시하고자 한다.

  주제어 : 기후변화, 기후 적응, 노인, 건강, 삶의 질

(Abstract) -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

This paper examines a comprehensive review of existing literature on the impact of climate change on older 

adults’ health and well-being and provides strategies to mitigate these effects, highlighting limitations in current 

responses. It emphasizes the need to strengthen older adults’ adaptive capacities through targeted education, 

policy support, and intergenerational collaboration. Gerontological researchers are called to recognize older adults’ 

climate vulnerability, raise public awareness, foster behavioral engagement, and advocate for inclusive policies. An 

integrative framework is proposed to guide future research and inform health and social policy development at 

the intersection of climate change and population aging. 

Key words : Climate Change, Climate Adaptation, Older Adults, Health, Quality of Life

Ⅰ. 서론

인구 고령화와 기후변화는 20세기 후반기 

이래 동서양을 막론하고 도전에 직면하고 있

는 중차대한 현상이다. 그중 기후변화로 인한 

직접적인 영향은 폭서나 한파, 가뭄이나 산불,

홍수 등 자연재해와 같은 극심한 기상현상이

며, 간접적인 영향은 공기 중 매개체 증가 등

의 생태계 변화, 대기의 질 저하, 물 공급 부

족, 식량이나 경제 불안정, 지역사회 붕괴 등

이다. 또 그와 같은 직간접적 영향으로 인해 

인간은 일상생활의 불편함을 물론이고 신체 

및 정신건강 문제를 겪게 되었는데, 기후변화

가 대기나 수질, 농축업, 에너지, 경제 등에 

걸쳐 광범위한 영향을 미치기 때문이다. 격심

한 기후변화에 대한 적응은 누구에게나 어려

운 일이지만, 특히 고령자와 같은 취약계층의 

경우 그 변화로 인한 부정적 영향을 훨씬 더 

심하게 받는 편이다(Antal & Bhutani, 2023;

Leyva, Beaman, & Davidson, 2017). 기후변화 

관련 과학적 평가를 주기적으로 하면서 그 변

화로 인한 영향이나 잠재적 위험을 완화할 목

적으로 설립된 국제연합(UN) 산하 협의체인 

IPCC(Intergovernment Panel on Climate Change)

에 따르면, 노년층은 신체적, 사회적 및 경

제적 특성으로 인해 기후변화에 따른 영향

을 가장 심하게 받는 집단이자 대표적인 ‘기

후 위기 취약계층’으로 간주한다. 예를 들면,

노년층의 삶의 질은 폭서나 한파, 홍수 등의 

극단적인 기상현상으로 건강 악화를 비롯

하여 주거환경의 변화, 사회적 지원 체제

의 약화 등을 겪으면서 심각하게 저하된다

(Montoro-Ramírez, Parra-Anguita, Álvarez-Nieto,

Parra, & López-Medina, 2022).

우리나라는 65세 이상 인구가 20세기 후반

부터 급증하면서 2025년도에 전체 인구의 

20%를 넘어서게 되었다. 그와 같은 노인인구

의 급증은 치매 환자나 독거노인의 증가, 노
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년층 빈곤이나 자살 등 사회적 문제를 초래하

여 학계나 정부에서도 노년층의 건강과 삶의 

질 보장을 위한 다양한 정책을 마련하고 있다

(Lee, Oh, & Lee, 2024; A. Park, Lee, & Noh,

2025). 그러나 기후변화로 인한 위기가 고조

되는 상황임에도 불구하고 우리나라에서는 고

령자를 기후 위기 취약계층으로 제대로 인식

하지 못하고 있다. 물론 대기오염 노출과 고

령자의 건강 문제를 살피는 연구가 있지만(S.

Park, Han, Kim, Suk, Park, & Lee, 2022; Shin,

Han, & Choi, 2019), 서구 문화권처럼 전반적

인 기후변화 현상에 따른 고령자의 삶의 질이

나 건강하고의 관련성 등을 체계적으로 살피

지 못하고 있다.

이에 본 고는 기존의 문헌 연구 결과를 토

대로 전반부에서 기후변화가 노년층의 건강,

나아가서는 삶의 질에 미치는 주요 영향을 그

리고 후반부에서는 그 영향을 완화하기 위한 

대응 전략 그리고 효율적인 대응을 위한 문제

점이 무엇인지를 개략적으로 살핀 것이었다.

이와 같은 개관의 목적은 미시적으로는 고령

자의 건강과 삶의 질을 향상 또는 보장하는 

것에 두고 있지만, 거시적으로는 환경 지속 

가능성을 위한 기후 위기 대응 방안 모색에 

두고 있다. 아울러 그 두 가지 목적을 토대로 

인구 고령화와 기후변화로 인해 파생하는 복

합적인 문제 해결 관련 사회경제 및 보건복지 

차원의 연구나 정책 개발의 방향성도 제시하

고자 했다.

Ⅱ. 기후변화와 노년기 건강

및 삶의 질

1. 기후변화와 노년기 신체 건강

기후변화로 인한 기상 관련 재해는 지난 

50년 동안 거의 5배 정도 증가했다(Seritan,

2023). 아울러 그로 인한 생태계의 변화는 지

구 전반에 걸쳐 나타나고 있으며, 이는 인간

의 안녕감에도 직접적인 영향을 미치고 있다.

예를 들면, 기후변화는 일상생활과 밀접한 건

물이나 기반 시설의 붕괴를 비롯하여 식량 부

족, 질환이나 부상 발생, 더 나아가 사망에 이

르는 등 안전이나 건강의 위협이 되고 있다

(Arabadzhyan, Figini, García, González,

Lam-González, & León, 2021; Li, Ye, Lang, &

Fang, 2023; Pecl, Araújo, Bell, Blanchard,

Bonebrake, Chen et al.. 2017). 본 장에서는 다

른 연령층보다 건강상 취약계층인 노년층에 

초점을 맞추어 기후변화에 따른 신체 건강 문

제를 다루었는데, 여러 연구자는 기후변화가 

노년층의 신체 건강 취약성을 더욱 심화시키

는 요인임을 지적하고 있다(Figueiredo, Midão,

Rocha, Cruz, Lameira, Conceição et al., 2024;

Haines, Kovats, Campbell-Lendrum, & Corvalán,

2006; Leyva et al., 2017; Montoro-Ramírez et

al., 2022; Rhoades, Gruber, & Horton, 2018).

다양한 기후변화 현상 중에서 우선 폭서(폭

염)나 한파와 같은 극심한 기온 변화(extreme

heat or cold events)가 노년기의 건강에 미치

는 영향은 지대하다. 누구나 높은 온도에 노

출될 때 땀을 많이 흘리게 되는데, 장기나 근

육, 뇌에서의 혈액 소비량이 늘면서 전해질 

불균형을 초래하여 각종 질환이 발생할 수 있

다(Yi, Zhou, Yu, McCarl, Wang, Jiang, &

Wang, 2021). 극심한 기온 상승으로 인한 대
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표적인 신체 건강상의 문제는 탈수를 비롯하

여 열사병이나 일사병 등 각종 온열질환인

데, 특히 심혈관계나 뇌혈관계 질환, 호흡기

계 질환, 신장 기능 저하, 당뇨, 고혈압 등의 

위험을 상승시킨다(Berisha, Hondula, Roach,

White, McKinney, Bentz et al., 2017; Chang,

Tan, Nadeau, & Odden, 2022; Chaseling,

Iglesies-Grau, Juneau, Nigam, Kaiser, &

Gagnon, 2021; Fraser, Chester, & Eisenman,

2018; Lin, Luo, Walker, Liu, Hwang, &

Chinery, 2009; Y. Kim, Park, Lee, & Park,

2023; Shin, Walker, Ji, & Lee, 2024). 생의 후

반기에서는 누구나 나이가 들수록 체온이 저

하되면서 열 생성과 관련된 체온 조절 기능 

감소를 겪게 된다(Wei, Wang, Lin, Yin, Yang,

Shi et al., 2019). 이에 극심한 기온에 반복적

으로 노출된 고령자는 체온 조절 기능 저하의 

영향을 더 심각하게 받는데, 지난 50년 동안 

미국에서 폭서로 사망했던 사람의 92%가 60

세 이상 고령자였다(Shin et al., 2024). 게다가 

43개 주요 국가의 자료 분석에 의하면, 폭서 

관련 이환율이나 사망률은 지속적으로 증가할 

것으로, 특히 고령자나 저소득층과 같은 취약

계층에 대한 영향이 더 심각할 것으로 예상된

다(Bell, Gasparrini, & Benjamin, 2024; Ji, Shin,

Coronado, & Lee, 2025).

또 겨울 폭풍과 같은 극심한 한파에 노

출되었을 때 저체온증이나 동상을 비롯하여 

혈관계 및 호흡기계 질환의 위험을 상승시

킨다 (D’Amato, Molino, Calabrese, Cecchi,

Annesi-Maesano, & D’Amato, 2018; Ikäheimo,

2018; Shin et al., 2024). 우리나라도 근래 폭

서나 한파로 인한 열사병이나 열 탈진 등 온

열질환이나 저체온증이나 동상 등의 한랭질환

의 건강 문제를 겪는 환자가 고령일수록 더 

자주 발생하고 있는데, 특히 저소득층 고령자

의 경우 그 영향을 더 심하게 받고 있었다(O.

Kim, Han, Kim, Matthews, & Shim, 2022; Min,

Lee, Choi, & Min, 2021).

홍수나 폭우, 태풍과 같은 자연재해는 주택

을 비롯한 건물 붕괴 등으로 부상이나 사망을 

초래하는 것은 물론 대피시설 이용 시 과밀화

로 인해 또 하수관 등이 막혀 잠재적으로 위

험한 각종 병원균이나 바이러스에 노출될 가

능성을 높인다. 그로 인해 호흡기 계통이 취

약한 자나 고령자는 기관지염이나 폐렴, 천식,

만성 폐쇄성 폐질환 등으로 인해 건강상의 위

협을 받게 된다(Peirce, Espira, & Larson, 2022;

Wu, Wen, Gasevic, Patz, Haines, Ebi et al.,

2024). 그뿐만이 아니라 각종 세균이나 바이

러스, 기생충 등에 의한 수인성 질환에도 감

염될 가능성 그리고 식수 시설이 오염되었을 

경우는 식중독을 비롯하여 소화기계 질환의 

위험이 커지는데, 그 위험은 다른 연령층도 

마찬가지이지만 농촌 지역 고령자의 경우 더 

높은 편이었다(Kumar, Srivastava, Banerjee, &

Banerjee, 2022).

산불도 다른 연령층보다 고령자에게 위험

성이 더 큰 편이다. 산불이 발생할 시 우선 

구조 과정의 어려움을 들 수 있는데, 고령일

수록 사회적 관계망 감소로 타인의 도움 요청 

등이 원만하지 않게 된다. 또 산불로 인한 열

이나 연기, 식물이나 유기물의 연소로 생성되

는 가스나 미세먼지 등에 노출되었을 시 건강

상 피해나 부담이 더 심각한데, 천식 등의 호

흡기계 질환 발생으로 응급실 입원하는 고령
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자가 발생한다. 특히 저소득층이나 호흡기계 

질환이나 심혈관계 질환을 앓고 있었던 고

령자가 산불 피해에 노출될 때 건강상의 위

험이 매우 크다(Liu, Wilson, Mickley, Ebisu,

Sulprizio, Wang et al., 2017; Melton, De Fries,

Smith, & Mason, 2023).

또 대기 중에 화석연료의 연소나 자동차 

배출가스 등 인위적으로 과다하게 배출된 다

양한 오염물질(예: 이산화탄소, 메탄, 아산화

질소 등)에 장기간 또는 오염 농도가 심할 때

는 단기간 노출될 시 건강상의 위험성이 매우 

높아진다. 그와 같은 대기오염으로 인해 특히 

고령자의 경우 기관지염이나 천식, 폐질환 등

의 호흡기계 질환, 협심증이나 심근경색, 부정

맥 등 심혈관계 질환 등의 위험이 심해지며,

역시 신경 퇴행성 변화 속도가 빨라지게 된다

(Chen, Wu, Lee, Lee, Lin, Yeh et al., 2022;

Khraishah, Alahmad, Ostergard Jr, AlAshqar,

Albaghdadi, Vellanki et al., 2022; Oh, Choi,

Han, Lee, Ha, Kim et al., 2023).

그밖에 기후변화는 세균이나 바이러스, 기

생충 등에 의한 수인성 질환 또 모기나 곤충,

진드기 등 매개체를 통해 전파되는 질병 등 

다양한 감염성 질병의 위험을 높인다. 예를 

들면, 기후변화는 매개체와 숙주의 면역 반응

에 영향을 미쳐 호흡기 감염의 발생률과 심각

성에 직간접적으로 영향을 미칠 수 있는데,

어린이나 고령자는 다른 연령층보다 감염에 

훨씬 더 취약한 편이다(Mirsaeidi, Motahari,

Khamesi, Sharifi, Campos, & Schraufnagel,

2016). 역시 기후변화는 곰팡이 병원균의 생

태와 역학을 변화시키는데, 예를 들면, 온도와 

습도 증가는 병원균의 성장과 생존을 촉진하

여 곰팡이 숙주의 지리적 분포나 독성을 변화

시킨다. 다른 연령층도 마찬가지이지만 특히 

고령자는 각종 곰팡이에 노출된 감염에도 매

우 취약한 계층이다(Oliveira, Oliveira, Lisboa,

Boechat, & Delgado, 2023).

다양한 기후변화는 직간접적으로 개인의 

면역력 저하를 초래하면서 각종 감염병 위험

을 높이거나 앓고 있는 질환의 증세를 악화시

켜 사망에 이르게 할 수 있는데, 그 위험성은 

고령일수록 더 높은 편이다(Harper, 2023). 기

후변화가 노화와 건강에 미치는 영향을 설

명하는 개념적 틀에 따르면(Tipaldo, Balk, &

Hunter, 2024), 기후변화는 생물학적 요인, 사

회․인구통계학적 요인, 맥락적 요인 및 문화

적 요인 등으로 고령자의 질병 감염이나 악

화, 사망 등에 영향을 미친다. 구체적으로 설

명하면, 기후변화는 고령일수록 면역력 저하

로 인한 체온 조절 기능 저하 및 만성 질환 

악화, 교육이나 사회경제적 수준 저하에 의한 

의료 접근성 부족, 거주 환경 및 자원 불평등,

사회적 고립과 행동 변화 등으로 인해 더 취

약하게 만든다.

2. 기후변화와 노년기 정신건강

근래 극심한 기후변화가 너무 빠르게 전개

되고 있어서 지구상의 동식물 모두 적응하는 

능력은 제한적이다. 기후변화는 질병의 감염

이나 기저 질환의 악화 등 신체 건강 문제에 

영향을 미칠 뿐만이 아니라 그 변화로 인한 

사회적 환경이나 물리적 환경 악화가 정신건

강 문제를 초래한다. 기후변화가 정신건강에 

미치는 기제는 명료하게 설명될 수 있는 수준
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은 아니지만, 근래 많은 연구자의 관심을 받

고 있다. 특히 고령자의 정신건강에 지대한 

영향을 미친다는 증거가 늘어나고 있다(Berry,

Bowen, & Kjellstrom, 2010; Li et al., 2023;

Seritan, 2023). 물론 극심한 기상현상이 정신

건강에 미치는 영향은 그 현상으로 인한 피해 

규모나 유형 또는 어느 정도 대비할 여유가 

있었는지에 따라 다르지만, 기후변화는 지금

까지 살아온 일상생활의 양상이 모두 달라져

야 하므로 특히 고령자, 그중에서도 이미 정

신적으로 문제를 안고 있는 고령자에게 더 취

약하게 만들어 새로운 정신건강 문제를 유발

한다(Ayalon, Keating, Pillemer, & Rabheru,

2021; Figueiredo et al., 2024; Fritze, Blashki,

Burke, & Wiseman, 2008).

우선 여름이나 겨울철 극심한 기온 변동은 

고령자의 적응력을 떨어뜨리면서 신체질환만

이 아니라 정신건강에 악영향을 미친다. 혹서

나 한파 등 예년에 비해 온도 변화가 심하면 

적응력 저하로 불안이나 우울증, 공격성이나 

적대감 증가에 따른 가정 폭력 등의 범죄가 

증가하고, 역시 자살이나 자살 시도가 증가한

다(Bell et al., 2024; Berry et al., 2010; Fatima,

2022; Figueiredo et al., 2024). 역시 고령자는 

혹서로 인해 수면 장애나 정신질환, 자살로 

이어질 가능성이 젊은 세대보다 훨씬 더 높으

며, 극심한 더위에 반복적으로 노출되면 근육

이나 장기, 뇌에서도 혈액 소비량이 늘어나고,

스트레스 호르몬 수준이 높아지고, 또 탈수나 

전해질 불균형을 초래한다. 온도 변동 수준이 

극심한 경우에는 단기간 노출로 인해 시간이 

지나면서 건강상 문제를 초래하기도 한다. 전

반적으로 그 노출로 인해 신체활동이나 신체 

능력이 감소하고, 나중에는 일상생활에 관련

된 뇌의 적응력도 저하되어 단기기억이나 정

보처리 등 인지 기능 장애를 보인다(Choi,

Lee, & Chang, 2023; Shin et al., 2024; Yi et

al., 2021).

홍수나 가뭄, 지진이나 태풍, 산불과 같은 

기후변화는 질병 감염이나 사망과 같은 직접

적인 영향 이외에도 장기적으로 심리적 고통

이나 정신적 상처를 초래하는 등 정신건강에 

영향을 미친다. 재해로 인해 생활공간 파괴로 

삶의 터전을 잃어 불안정한 주거나 이주, 회

복 불가능한 재산이나 소유물 상실 또 농작물 

피해와 같은 재정적 손실, 농경지 상실 등으

로 인한 식량 공급 중단이나 물가 상승 초래,

사회적 단절이나 서비스 접근성 부족 또는 그

로 인한 무력감 등은 정신적 갈등이나 스트레

스, 불안, 우울 증상이나 외상후 스트레스 증

후군을 심하게 초래한다. 특히 사회경제적 지

위가 낮은 계층이나 고령자, 기저 질환이 있

는 자는 그와 같은 정신건강 문제로 더 오랫

동안 시달린다. 또 이미 정신질환을 앓고 있

는 자의 경우 재해 경험 후 상태가 매우 심각

해질 수 있으며, 역시 사망이나 부상, 질환과 

같은 직접적인 피해가 발생했던 재해 과정에

서의 생존자도 그 증상이 심각할 수 있다. 그

들의 상당수는 관리가 필요한 수준의 증상을 

보이며, 회복하는 데까지 상당한 시간을 소요

한다. 반면에 그들의 일부는 힘든 생활을 잊

기 위해 약물이나 알코올을 남용하게 되거나,

가정 폭력과 같은 공격성을 보이거나 자살을 

시도하는 등 정신건강 문제를 초래한다(Berry

et al., 2010; Figueiredo et al., 2024; Fritze et

al., 2008; Haines et al., 2006; Hong, Hyun,
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Lee, & Sim, 2022; Leyva et al., 2017; Peirce et

al., 2022; Wu et al., 2024). 한편, 가뭄 재해 

시 질환 발생이나 악화, 열악한 식단이나 식

수 부족으로 인한 고령자의 탈수도 인지 능력 

저하를 초래하거나 우울 증상도 증가시키기도 

한다(Harper, 2023).

대기오염물질 노출도 인지 기능 장애나 정

신건강 문제와 관련성을 보인다. 대기오염이 

심한 지역에 거주하는 고령자를 대상으로 10

년 이상 조사한 바에 따르면, 대기의 미립자 

물질에 장기간 노출될 시 뇌에 급성 또는 만

성 염증을 발생시켜 뇌의 부피나 백질 등이 

감소하면서 신경 퇴행성 변화를 초래하며, 염

증 이외에도 뇌의 산화 스트레스 수준 증가,

스트레스 호르몬 증가 등으로 우울증을 비롯

하여 인지 기능 저하나 정신질환 유발한다.

고령자 중에서도 사회경제적 수준이 낮은 계

층은 일상생활의 스트레스가 심한 탓으로 대

기오염 노출에 따른 우울증 유발 위험이 훨씬 

더 큰 편이었다(Qiu, Shi, Kubzansky, Wei,

Castro, Li et al., 2023).

우리나라의 70세 이상 고령자 대상 조사에

서도, 나이 증가에 따른 직선적 관계는 아니

었지만, 대기오염물질 노출로 인해 주의집중

이나 기억, 실행 기능 등 전반적인 인지 기능 

저하와의 관련성을 보였다(Shin et al., 2019).

또 서울시 거주 고령자 대상 조사에서도 대기

오염 노출 증가와 우울 증상 심화의 관련성이 

확인되었는데, 이는 건강 상태와도 관련이 있

었다. 예를 들면, 고지혈증이 있거나 혈압이 

높은 고령자가 대기오염 노출 시 우울증 위험

성이 더 높았다. 중추신경계에서 도파민이 고

갈될 시 우울증을 유발하는데, 대기오염에 노

출되면 산화 스트레스를 유발하여 도파민성 

신경독성을 유도해 우울한 기분이 들게 하며 

또 우울증 환자의 경우 우울 증상을 심화시키

는 것이다(Lim, Kim, Kim, Bae, Park, & Hong,

2012).

기후변화는 인지 기능 저하나 대처 능력 

감소 이외에 치매 위험과 직간접적으로 관련

된다. 기후변화로 인해 주거를 비롯한 전기나 

수도 서비스 등 여러 환경의 질이 낮아지고,

경제적 안정성도 저하되고, 사회적 관계망도 

약해지면서 몸에서도 신진대사 기능이 저하

되어 치매 환자가 아닌 고령자도 치매 위험

성이 높아지며, 그로 인해 본인이나 가족의 

삶의 질도 저하된다는 것이다. 또 치매 환자

의 경우는 기후변화로 신체기능 약화로 심리

적 불안정성이 입원할 가능성도 높아진다

(Figueiredo et al., 2024; Zuelsdorff & Limaye,

2024). 도시 지역에 거주하는 한국 노인의 인

기 기능 저하를 종단적 연구 자료를 통해서도 

대기오염물질이 신경 세포 및 뇌 구조의 손

상, 즉 알츠하이머와 같은 신경 퇴행성 질환 

관련 단백질을 발현시키는 것을 보여주기도 

했다(S. Park et al., 2022).

일부 연구자는 치매나 정신건강 문제를 체

온 변화로 설명하기도 한다. 고령자는 나이가 

들수록 체온이 저하되는데, 근본적인 기제는 

명확하지 않지만, 체온 저하는 치매와 같은 

신경계 질환의 발병과 관련된다는 것이다. 우

선 역학 조사에 의하면, 너무 더웠던 여름 또

는 여름이나 겨울철의 기온 변화가 큰 지역에 

거주하는 고령자의 경우 치매 관련 입원 위험

성이 다른 지역 고령자보다 더 높았으며, 또 

예년보다 더 따뜻한 기온에서는 그 위험이 더 
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낮았다(Wei et al., 2019). 또 극심한 기온 변화

는 세로토닌이나 노르에피네프린 등의 신경전

달물질의 변화를 통해 정신건강에 영향을 미

치게 된다. 뇌에서는 극심한 온도 변화에 적

응하기 위해 노르에피네프린을 더 많이 필요

로 하는데, 그로 인해 감정 조절 능력이 떨어

지면서 우울증이나 공격성이 증가, 조현병 증

상이 심해지고, 각종 정신 및 행동 장애로 응

급실 방문도 늘어나게 된다(Li et al., 2023).

3. 기후변화와 노년기 삶의 질

전술한 바처럼 기후변화로 인한 극심한 기

상현상이나 재해 발생, 생태계 변화 등은 일

상생활에서 불편함을 초래하고 있다. 기후변

화로 인한 생태계 변화가 점점 더 심해질 수 

있다는 전망이 우세한데, 예를 들면, 최근 열

파의 빈도나 지속 시간, 강도 등이 계속 높아

지고 있다. 그로 인해 가뭄이나 산불 발생 빈

도가 증가할 것이며, 이어서 건강 위험이나 

인명 피해도 더 커질 수 있다고 한다(Bell et

al., 2024). 이에 자연재해 발생 시 직접적인 

피해를 경험하지 않은 사람조차도 기후변화로 

인한 생태계 변화의 위협에 불안을 느낄 정도

이다. 하물며 기후변화로 인한 피해를 직간접

적으로 경험한 자는 그 경험 이전과 비교할 

시 안녕감 수준이 매우 저하된 상태에서 살아

가야 한다. 이러한 맥락에서 특히 취약한 고

령자에게 기후변화는 질병이나 장애 상태와 

상관없이 성공적 노화 가능성을 낮추게 된다

(Antal & Bhutani, 2023; Leyva et al., 2017;

Zuelsdorff & Limaye, 2024). 이에 기후변화가 

초래한 고령자의 삶의 질 저하를 다음의 몇 

가지 차원에서 살펴보고자 했다.

첫째, 활동 부족으로 인한 삶의 질 저하이

다. 대기의 질 저하로 외출이 어려워지는 기

간이 길어질수록 삶의 질이 더 저하될 수 있

다. 대기오염 상태에서 외출은 기저 질환이 

있는 고령자, 특히 호흡기 계통이 취약한 고

령자의 경우 위험스러운 행동이다(Chen et al.,

2022; Lim et al., 2012; Oh et al., 2023). 고령

자는 건강 유지를 위해 또 노인 환자는 건강 

회복을 위해 걷기와 같은 근력 운동을 지속

해야 하지만, 기상 상태가 좋지 않을 시는 

외출을 자제할 수밖에 없다. 지난 COVID-19

팬데믹으로 외출이 제한되었던 시기에 집안

에서만 생활하던 고령자들의 삶의 질은 활

동이나 이동성 부족으로 인해 저하되기도 

했는데(Rantanen, Eronen, Kauppinen, Kokko,

Sanaslahti, Kajan, & Portegijs, 2021), 대기오염

을 비롯하여 기후변화로 인한 재해 때문에 외

출이 어려울 시 고령자의 삶의 질은 낮아지게 

된다(Ayalon et al., 2021).

둘째, 고령자가 수면 장애를 겪을 시 삶의 

질은 크게 낮아진다. 수면 장애의 유형도 다

양하지만, 수면 장애를 유발하는 요인도 복합

적이다. 그 요인을 크게 건강 문제, 사회적 관

계 문제, 그리고 환경 요인으로 구분할 수 있

는데, 기후변화도 환경 요인의 일부라 할 수 

있다(Sella, Miola, Toffalini, & Borella, 2023).

예를 들면, 여름철 극심한 기온 상승은 주간

에도 생활하기가 불편하지만, 야간에는 특히 

수면을 방해한다. 수면을 제대로 취하지 못한 

날이 연속되면, 고령자에게는 건강 문제를 악

화시킬 뿐만 아니라 전반적인 삶의 질을 떨어

뜨린다(Bell et al., 2024; Chevance, Minor,
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Vielma, Campi, O’Callaghan-Gordo, Basagaña et

al., 2024; Fatima, 2022). 물론 혹서기 더위 적

응을 위해 실내에서 에어컨으로 실내 온도를 

적정하게 유지할 수 있다. 그러나 실내 냉방

이 어려우면 열 관련 피로감이나 불편함이 심

하다(Ji et al., 2025). 또 기후변화가 초래한 각

종 재해로 피해가 생겼을 때 걱정이나, 두려

움, 불안 등도 수면을 방해하면서 삶의 질을 

떨어뜨린다(Li et al., 2023; Melton et al., 2023;

Pecl et al., 2017).

셋째, 기후변화는 고령자의 신체 및 정신건

강 문제를 초래하거나 악화시키면서 삶의 질

을 떨어뜨린다. 고령의 상태에서는 누구나 나

이가 들수록 기능 장애가 자연스럽게 조금씩 

나타나는데, 혹서기 체온 조절 기능 저하로 

신체기능 장애 위험이 커지면서 삶의 질이 대

폭 낮아진다. 특히 홀로 살고 있거나 사회적 

교류가 부족한 고령자는 극심한 더위에 장기

간 노출될 시 신체기능 장애로 진행될 가능성

이 매우 높으며, 또 신체기능 장애를 어느 정

도 안고 있는 고령자라면 폭서에 노출 기간이

나 정도에 따라 그 장애가 더욱 심해져서 일

상생활이 어려워질 수 있다(Ji et al., 2025). 극

심한 기온 변화 이외의 각종 재해에 노출될 

시도 직간접적인 피해로 신체질환에 의해 수

반된 통증, 우울증이나 불안을 포함한 외상 

후 스트레스 증후군이나 적응 장애 가능성이 

높으며, 외상 후 회복도 느리면서 삶의 질 저

하를 겪게 된다(Bell et al., 2024; Chang et al.,

2022; Chaseling et al., 2021; D’Amato et al.,

2010; Figueiedo et al., 2024; Fritze et al., 2008;

Seritan, 2023; Wondmagegn, Xiang, Williams,

Pisaniello, & Bi, 2019).

넷째, 기후변화가 초래한 주거환경 불안정

은 고령자의 삶의 질을 떨어뜨린다. 홍수나 

태풍, 산불과 같은 재해는 주거 시설을 비롯

한 건물이나 도로 등을 파괴하여 지역 주민의 

일상생활 터전을 황폐시킨다. 또 주거지가 온

난화 현상으로 인한 열파가 심해 더 이상 거

주가 어려운 지역으로 바뀌기도 한다. 그와 

같은 이유로 일부 주민은 살던 곳을 떠나 다

른 지역으로 이주가 불가피해지는데, 그렇지 

않을 시는 지역에 남는 주민이 별로 없어서 

예전처럼 살아가기가 힘들어질 수 있다. 결국 

이사를 하든지 않든지 친인척이나 지역 주민

들과 헤어져야 하고, 기후변화나 재해의 외상

을 이겨냄과 동시에 낯선 곳에 적응하면서 겪

는 소외감 등의 스트레스 경험으로 삶의 질이

나 안녕감 수준이 저하된다(Berry et a., 2010;

Fatima, 2022; Fritze et al., 2008; Seritan, 2023).

기후변화로 인한 이주하는 인구는 2050년까지 

범세계적으로 2억 명에 이를 것이라 추산되는

데, 문화권에 따라서 거주자의 의지와 상관없

이 강제로 이주해야 하는 상황이 발생하기도 

한다(Fatima, 2022).

다섯째, 기후변화로 인한 각종 사회적 지원 

감소 역시 삶의 질을 낮춘다. 극심한 기상현

상에 따른 주거지역 변동이나 지역사회 공동

화, 외출이나 이동성 제한 등은 고령자가 그

동안 지역사회 구성원으로 기대하거나 받을 

수 있었던 사회적 지원의 감소, 의료 서비스

의 접근성 저하 등을 초래하며, 고령의 환자

는 상황에 따라 의약품 수급의 불균형으로 인

한 불안감도 겪어야 한다. 그와 같은 불편한 

생활에 따른 위험은 누구에게나 나타날 수 있

지만, 저소득층이나 고령자에서 더 심한 편이



한국노년학연구, 제34권 제2호

- 84 -

다(Fatima, 2022; Fritze et al., 2008; Seritan,

2023; Wu et al., 2024).

여섯째, 고령자는 기후변화에 의한 재산상

의 손실로 삶의 질 저하를 경험할 수 있다.

홍수나 태풍, 산불과 같은 재해로 고령자는

심신의 건강 문제를 비롯하여 소중한 소유물

이나 거주 공간, 농경지 등을 잃을 수 있다.

그로 인해 고령자는 재정적인 부담을 안고 살

아가야 하는데, 건강 회복을 위한 치료비, 주

거지 이동에 관한 비용, 농경지 손실에 의한 

수익 제한 등은 불안이나 불편함을 초래하게 

되어 안녕감 수준이 낮아지게 된다(Fatima,

2022; Fritze et al., 2008; Seritan, 2023; Shin et

al., 2024).

일곱째, 고령자는 기후변화에 의한 물가 상

승으로 삶의 질 저하를 경험할 수 있다. 기후 

위기는 고용 불안정, 생산성 저하, 서비스 창

출 저하, 실업 발생, 투자자 손실, 자산 가치 

하락, 보험료 상승 등으로 경제 및 금융 안

정성 위험이 커지면서 결국 물가 상승을 초

래하게 된다(Brunetti, Dennis, Gates, Hancock,

Ignell, Kiser et al., 2021; Fatima, 2022; Fritze

et al., 2008). 예를 들면, 자연재해나 극심한 

기온 변화, 공기의 질 저하는 식량 생산이나 

안전한 음식, 물 공급 부족 등에 의한 물가 

상승을 초래하여 개인의 안녕감에 위협이 된

다(Ayalon et al., 2021; Fatima, 2022; Pecl et

al., 2017).

Ⅲ. 기후변화와 대응

기후변화는 주로 온실가스 배출로 인해 발

생하는 기후 패턴의 변화이며, 온실가스 배출

은 지구 온난화의 주원인이다. 온실가스는 이

산화탄소를 비롯하여 메탄, 아산화질소 등과 

같은 가스이며, 대부분의 온실가스는 지금까

지 기후변화의 영향을 가장 적게 받은 국가,

산업화한 문화권에서 압도적으로 배출되고 있

다. 온실가스 배출의 주원인은 자연적인 현상

으로 산불이나 지진, 화산 등이기도 하지만,

에너지 생산이나 산업활동 및 임업, 토지 이

용 및 그 이용의 변화와 관련된 활동으로 모

두 인간 활동에 의한다. 인간 활동의 구체적

인 내용은 화석연료의 추출이나 사용, 연소를 

비롯하여 열대지방에서 가축 사료 재배나 바

이오 연료를 위한 콩 재배를 위한 토지로 이

용하기 삼림을 벌채하는 행위 등이다. 그로 

인하여 기온이나 강수량 변화, 해수면 상승,

해양의 산성화, 극한 기상 조건과 같은 기후 

지표의 변화, 그리고 가뭄이나 홍수, 태풍, 폭

풍, 폭서나 한파, 산불이나 산사태, 기온이나 

강수량 변동성, 계절 패턴의 변화, 질병 분포 

변화, 사막화, 해양 관련 영향, 토양이나 해안 

황폐화 등의 기후 위험을 초래하고 있다. 그 

결과 건강 상실이나 인명 피해, 재산 등 경제

적 손실, 물 부족이나 식량 위협, 사회적 불안 

등 인간의 안녕감과 지구 건강에 위협을 주고 

있다. 이에 유엔의 기후변화 협약(UNFCCC;

UN Framework Convention on Climate Change)

에 따라 선진국을 중심으로 각국이 온실가스 

배출 감소 공약을 이행하고 삼림을 재생하는 

등의 노력이 절실히 요구된다. 아울러 온실가

스 배출의 개인적인 책임도 소홀히 하지 않아

야 하는데, 예를 들면, 화석연료의 사용 자제,

동물성 식단 대신 식물성 식단 섭취로의 전환 
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등이다(Fawzy, Osman, Doran, & Rooney, 2020;

Papies, Nielsen, & Soares, 2024).

상기 내용은 기후변화를 완화할 수 있는 

범세계적인 협력적 조치 및 개인의 책임 

있는 노력을 언급한 요지이다. 우리나라도 

UNFCCC 협약 이행을 위해 ‘기후 위기 대응

을 위한 탄소중립 녹색성장 기본법’에 따라 

여러 가지 대응책을 수립하여 이행 중인데,

본 장에서는 그 이행 사항 중 기후변화가 인

간의 삶에 미치는 영향을 완화 또는 예방할 

수 있는 대응에만 초점을 맞추고자 했다. 전

술한 바처럼 고령자는 대기오염이나 극심한 

기상현상에 노출될 때 신체 및 정신 건강상 

영향을 매우 쉽게 받을 수 있는 취약한 대상

에도 기후변화로 인한 그들의 건강 영향은 

그동안 간과되기도 했다(Seritan, 2023). 기후

변화로 인한 건강 관련 문제 발생은 보건의

료 비용이 상승으로 연결되며, 이는 경제적으

로 취약한 집단의 부담이 더 커지게 된다. 곧 

기후변화는 노년층의 사회경제적 불평등을 

심화시키는 요인이 되므로 개인/국가 차원

의 건강 관련 재정 손실을 막기 위해서라도 

기후변화 영향을 완화하는 개입이 필요하다

(Wondmagegn et al., 2019). 이에 그 대응이나 

개입은 특히 기후변화의 위험에 취약한 저소

득층 고령자나 홀로 살면서 사회적으로 고립

된 고령자 등의 안녕감 유지에 맞추어야 하는

데, 이는 건강 불평등의 심화를 완화하는 방

안에 해당한다(Ji et al., 2025; Tipaldo et al.,

2024). 그 방안이나 개입은 냉각시설의 확충,

녹지 공간의 조성, 재해 관련 회복력 증진, 경

고시스템 활성, 그리고 교육의 다섯 가지로 

요약했는데, 그 구체적인 사항은 다음과 같다.

첫째, 지구 온난화 현상으로 과거보다 과도

한 열 노출로 인한 건강 문제 발생이 더 심각

해지고 있는데, 건강 영향은 피곤하거나 불편

한 느낌으로부터 각종 질환의 발생이나 악화,

심지어는 사망에 이르기까지 다양하다. 냉각

시설은 극심한 열 노출로 인한 건강 문제의 

위험을 줄이는 데 중요한 역할을 하는데, 에

어컨과 같은 기기 사용은 열 관련 질병 예방

에 매우 효과적이다. 예를 들면, 집에 에어컨

이 없거나 냉각시설을 이용하지 않은 사람과 

비교할 때 열 관련 사망 가능성은 집에 에어

컨이 있는 사람은 77%, 냉각시설을 이용한 

사람은 66% 더 낮은 편이다. 이에 극심한 기

온 상승으로 건강상의 부정적인 결과를 경험

할 가능성이 있는 취약계층, 특히 고령자나 

빈곤층, 기저 질환이 있는 자 등을 대상으로 

실내에 냉방시설을 갖추지 못할 경우를 대비

해서 공중보건 차원에서 냉방시설을 갖춘 무

더위쉼터의 운영이 바람직하다(Berisha et al.,

2017; Fraser et al., 2018; K. Kim, Jung,

Schollaert, & Spector, 2021).

여러 문화권에서 무더위 발생 시 실내 공

간을 식힐 수단이 없는 취약계층을 위해 지

역사회에 냉각시설을 방문할 수 있도록 하면

서 시원한 물도 제공하고 있다. 우리나라도 

UNFCCC 협약에 따라 모든 지방자치단체가 

냉방시설을 갖춘 공공 센터, 소위 무더위쉼터

를 의무적으로 운영하고 있으며, 이를 점점 

늘려나가고 있다. 그러나 취약계층의 일부는 

교통수단이 없어서, 집을 떠날 수 있는 형편

이 아니라서, 또는 신체적 제약 등으로 무더

위쉼터까지 방문하지 못하기도 한다. 이에 무

더위쉼터는 취약계층이 쉽게 접근할 수 있는 
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장소에 설치해서 그들이 입을 수 있는 피해를 

최소화해야 한다. 지역사회가 넓은 문화권에

서는 무더위쉼터의 위치와 취약계층의 거주 

공간의 분포 등을 고려한 상태에서 무더위 적

응 전략을 수립할 필요가 있는데, 이는 계층 

간 불평등을 해소하는 데 도움이 된(Berisha

et al., 2017; Fraser et al., 2018; K. Kim et al.,

2021; Y. Kim et al., 2023).

둘째, 도시 지역의 콘크리트나 아스팔트,

수많은 건물 등은 낮 동안 많은 햇볕을 흡수

하여 저장한다. 그로 인해 도시 지역의 여름

철 대기 온도나 표면 온도는 농촌 지역보다 

훨씬 더 높은 편인데, 야간에도 표면 온도가 

높아 열대야를 초래할 수 있다. 이와 같은 열 

관련 스트레스를 완화하면 냉각 효과를 얻는 

방안 중 하나는 바로 식물로 가득 찬 도시공

원이나 숲 등 녹지 공간의 조성인데, 일반적

으로 식물 밀도가 높은 지역은 낮은 지역보다 

온도가 더 낮다. 우리나라도 UNFCCC 협약에 

따라 녹지 조성에 집중하고 있다. 고령자 등 

취약계층이 밀집한 거주지역 중심으로 냉각시

설을 갖춘 공공 센터(예, 도서관, 보건소 등)

를 운영해야 하는데, 그 운영의 한계로 인해 

주거 시설 주변에 숲이나 녹지 공원을 형성하

여 거주 공간으로부터 도보로도 쉽게 접근할 

수 있도록 해주는 것이 바람직하다. 이와 같

은 도시 정원이나 도시 숲 등 녹지 공간은 특

히 고령자에게 다양한 서비스 제공한다. 숲은 

대기오염물질을 걸러내고, 소음을 완충하고,

그늘을 제공하고, 무더위를 완화하는 등 기후 

조절 역할을 하며. 고령자는 녹지 공간을 방

문하여 여가나 운동 등 신체활동의 동기를 부

여받을 수 있고, 자연과 교감할 수 있고, 여러 

사람과 사회적 관계도 형성할 수 있어 신체 

및 정신건강에 도움이 된다. 도시 녹지 공간

을 자주 방문하는 고령자는 그렇지 않은 자보

다 스스로 더 건강하다고 지각하고 사회적 관

계도 더 좋다고 느낀다. 그러나 녹지 공간에 

벤치나 화장실과 같은 시설이 부족하면 이용

에 제한이 되므로 이 점을 충분히 고려해야 

한다(Buyantuyev & Wu, 2010; Enssle &

Kabisch, 2020; Y. Kim et al., 2023).

셋째, 여름철 극심한 기온 상승을 비롯한 

각종 기후변화 그리고 지진이나 홍수, 산불,

태풍 등 자연재해는 재산 손실이나 생명을 위

협하는 심각한 스트레스 요인이다. 기후변화

나 자연재해로 인해 본인이 직접 신체 손상이

나 질환을 겪고 되고, 그 후유증으로 정신 건

강상의 문제도 경험한다. 재난 피해를 직접 

겪지 않았을지라도 생존자는 나중에 정신건강 

문제를 호소하기도 한다. 그뿐만이 아니라 신

체 및 정신건강 문제를 겪은 고령자의 일부는 

인지 기능 저하까지 경험하기도 한다. 혹서에 

반복적으로 노출된 고령자의 인지 기능 저하 

경로를 추적한 바에 의하면, 혹서 노출과 인

지 기능 저하의 관련성은 교육이나 사회경제

적 수준이 낮은 계층에서만 나타났다. 그들은 

심한 더위에 반복적으로 노출되더라도 양질의 

건강 관련 서비스를 제대로 받기 어려운 환경

에서 살아가고 있었던 것이 인지 기능 저하라

는 영향에 더 취약했다. 이에 여름철 극심한 

기온 상승에 대한 적응 능력을 향상하거나,

기온 상승으로 인해 신체 건강 문제가 나타난 

이후 나중에 인지 기능 저하를 겪은 고령자 

대상 예방이나 회복을 위한 정신건강 서비스 

지원이 절실히 필요하다. 예를 들면, 유산소 
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운동과 같은 신체활동, 사회적 관계망을 확충

하여 다른 사람들과 상호작용 유지 등의 내용

을 담은 인지행동치료 프로그램은 기후 환경 

변화와 같은 스트레스 요인에 대한 취약성을 

완화해 줄 수 있다(Choi et al., 2023; Hong et

al., 2022; Shin et al., 2024).

넷째, 기후변화나 재해로 인한 인명이나 재

산 피해가 예상될 때 그 피해의 예방이나 완

화 차원에서 지역사회 위주로 경고시스템을 

활성화할 필요가 있다. 예를 들면, 우리나라에

서도 그 피해를 예방할 목적으로 긴급 재난 

관련 정보를 문자로 발송해 주고 있다. 그러

나 그와 같은 경고만으로 피해를 모두 예방할 

수는 없는데, 사회적 지원이 부족한 고령자는 

산불과 같은 재해 발생 시 그 위험 관련 경고

를 적절하게 받지 못하거나 스스로 대피하기

가 어려워 피해를 당할 가능성이 크다. 특히 

고령자, 그중에서도 거동이 불편한 자, 기저 

질환이 있는 자, 치매 환자, 취약한 주거환경

에서 살고 있거나 사회경제적 지위가 낮은 

자, 홀로 살거나 사회적 교류가 없는 자 등은 

경고 메시지가 전달되어도 이를 수신하거나 

인지하지 못해서 인명 피해 위험이 매우 크

다. 이에 재난관리 시스템에서 지역사회의 적

극적인 관여가 필요한데, 그들을 사전에 식별

하여 예방 차원의 메시지 전달은 물론이고 특

별한 지원이나 서비스를 제공하는 등 표적 개

입이 이루어져야 한다. 지방자치단체나 지역

사회 조직은 자원봉사자나 지역 보건 관련 종

사자를 활용하여 그들과 여러 가지 방법으로 

소통하면서 복지 점검을 정기적으로 할 필요

가 있는데, 소통과 같은 사회적인 교류 활성

화는 각종 재난이나 재해 발생 시 피해를 크

게 줄여준다(Bell et al., 2024; Ji et al., 2025;

Y. Kim et al., 2023; Melton et al., 2023).

다섯째, 기후변화 적응 및 완화 조치는 현

재 및 미래 세대가 살기 좋은 지구를 만들며,

대기 문제나 건강에 해로운 식단, 빈곤, 신체

활동 부족 등의 문제를 해결해 준다. 이를 위

한 방안의 하나는 바로 기후변화 및 각종 재

난이나 재해의 피해를 예방하거나 완화 관련 

교육 개입이다. 이는 다음의 두 가지 차원에

서 설명이 가능하다. 하나는 취약계층을 대상

으로 기후변화에 의한 피해의 심각성을 이해

시키는 일이다. 예를 들면, 미국 애리조나주 

한 지역에서 무더위쉼터를 운영할 때 고령자

에게 홍보했음에도 불구하고 일부 이용자는 

과도한 열 노출의 위험성을 잘 인식하지 못하

고 있었는데, 그들은 쉼터의 방문 목적이 제

공해 주는 물을 얻기 위함이라고 답했다. 또 

스스로 더위에 취약하지 않다면서 방문의 필

요성을 느끼지 못했던 고령자도 있었다. 그들

에게는 과도한 열 노출이 건강에 위험하다는 

사실을 잘 인지하도록 하는 표적 개입의 교육

이 필요했다(Berisha et al., 2017; Fraser et al.,

2018; Ji et al., 2025). 다른 하나는 기후 위기

를 적극적으로 대처하기 위한 시민의식을 함

양하여 실천 의지를 높이는 일이다. 이는 극

심한 기온 변화의 직간접적인 영향을 잘 이해

하고, 그 영향을 덜 받을 수 있도록 하는 그

리고 그 영향으로부터의 회복력을 개선할 수 

있는 효과적인 전략에 해당한다. 성별이나 나

이에 상관없이 모두에게 개별적으로 온실가스 

배출에 관한 책임을 부여하는 전략이다. 기후 

정책이나 전략에 대한 대중의 지지를 얻기 위

해서는 이해가 필수적인데, 일반 대중이나 학
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교 교과과정에 정보 제공으로 시민들의 자발

적이고 적극적인 참여가 필요하다. 예를 들면,

동물성 대신 식물성 식단 섭취 수요에 변화,

자동차보다 대중교통을 이용하기 등을 들 수 

있다(Bell et al., 2024; Papies et al., 2024).

Ⅳ. 맺음말

기후변화가 인간의 삶에 미치는 부정적 결

과는 지대하며, 그로 인한 재앙을 피하려면 

한시라도 빠른 대처가 절실하다. 기후변화에 

가장 효과적인 대처는 동서양을 가리지 않고 

온실가스 배출에 책임이 있는 모든 기업이나 

기관, 개인의 배출 억제나 감소 관련 집단적

인 노력이 필요하다(Papies et al., 2024). 과학

자들은 기후변화를 인류가 직면한 가장 우려

스러운 문제의 하나로 정의하면서 경각심을 

높이고 있다. 이를 계기로 근래 노소를 막론

하고 전 세계적으로 환경 문제에 대한 인식이 

조금씩 높아지고 있으며, 기후변화와 재난으

로 고통받는 지구를 구하겠다는 목표를 공유

하고 있다. 그러나 사람들이 기후변화에 대

한 우려를 표명하는 데 비해 지구 환경 보호

를 위한 행동적 실천 의지나 수준이 높은 사

람들은 많지 않은 편이다(Calculli, D’Uggento,

Labarile, & Ribecco, 2021).

또 기후 위기 극복이나 해결은 모든 국가

의 공통적인 관심사이지만, 우리나라에서는 

그 시급성을 인식하는 수준이 높다고 하기 어

렵다. 물론 우리나라도 2000년대에 들어와서 

‘한국기후변화학회’나 ‘한국에너지기후변화학

회’, ‘한국에너지기후변화교육학회’ 등의 학회

가 창설되어 기후변화 문제를 다루고 있지만,

일반 대중은 무엇을 어떻게 해야 하는지도 모

를 정도로 관심이 별로 없는 편이다. 이에 본 

고는 노년학 연구자들에게 기후변화로 인한 

위기 문제에 관한 적극적인 관심을 촉발함과 

동시에 고령자가 기후변화로 인한 피해를 가

장 심하게 입을 수 있는 대상임을 인식시킬 

목적에서 시도한 문헌 개괄이었는데, 그 관심

과 인식의 내용을 다음과 같이 네 가지로 정

리했다.

먼저, 노년학 연구자는 전술했듯이 고령자

가 기후변화의 영향을 가장 심하게 받는 대상

임을 분명하게 인식해야 한다. 나이에 상관없

이 누구나 기후변화의 영향을 받고 있지만,

생의 후반기에 접어들어선 이후에는 고령일수

록 생리적 노화, 장애나 질환 상태, 자유로운 

이동성 제한, 적응 능력 저하 등으로 인해 그 

영향에 더 취약해진다는 점이다. 그중에서도 

홀로 살고 있는, 여러 가지 이유로 사회적 교

류가 부족한, 기저 질환이 있는, 그리고 빈곤 

상태의 고령자는 기후변화로 인해 건강이나 

삶에 부정적인 영향을 더 심하게 받는다(Antal

& Bhutani, 2023; Pinna, Longo, Zanobini,

Lorini, Bonaccorsi, Baccini, & Cecchi, 2024;

Rhoades et al., 2018). 기후변화 위기에 관한 

이 부분의 인식은 계층 간 불평등 문제 해소

를 위한 기본이 될 수 있다.

둘째, 노년학 연구자는 고령자에게 기후변

화의 위기를 제대로 인식시키고 또 그 위기에 

적응할 수 있는 역량을 강화하는 방안 모색에 

더 적극적이어야 한다. 고령자는 기후변화에 

취약함에도 기후변화가 초래하는 문제 등에 

대한 관심이 별로 높지 않을 뿐만이 아니라 
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기후 관련 정책을 지지하려는 의지도 낮은 편

이다. 오늘날 젊은 세대는 학교 교육을 통해 

기후변화의 위기나 대처 행동을 어느 정도 이

해하고 있지만, 고령자는 대부분 그런 기회를 

제공받지 못했던 세대이다. 결과적으로 기후

변화의 위기를 위협으로 느끼는 고령자는 일

부에 불과하다. 고령자에게 기후변화가 건강

에 미치는 영향을 제대로 알리고 인식시키는 

것은 피해나 부담 감소에 도움이 된다(Pinna

et al., 2024).

셋째, 노년학 연구자는 고령자를 비롯한 대

중에게 기후변화를 완화할 수 있는 행동적 실

천 역량도 강화해 주어야 한다. 대중매체에서

도 기후변화를 점점 위기나 비상사태 등으로 

묘사하고 있지만, 그러한 표현에 대해서 위협

을 느끼는 사람이 있는가 하면 전혀 그렇지 

않은 사람도 있는 등 다양하다. 특히 고령자

는 환경 문제나 과학 전반에 대한 전문 지식

이 부족하여 기후변화 대처 행동에 대한 자기

효능감이나 실천 의지 등이 낮을 수 있다. 물

론 노년학자가 직접 대중에게 기후변화에 대

한 정보를 제공하고 메시지를 전달하는 일은 

쉽지 않지만, 기후변화 관련 문제의 소통은 

고령자만이 아니라 미래 세대에게도 도움이 

되므로 노년학자의 적극적인 개입이 필요하

다. 예를 들면, 기후변화를 완화하기 위해 고

령자를 대상으로 개인의 행동적 실천, 사회 

운동의 적극적 참여, 플라스틱 소비나 폐기물 

최소화, 이산화탄소 배출 감소나 에너지 절약 

등을 더 적극적으로 호소해야 한다. 일상생활

에서 보여주는 개개인의 긍정적인 실천은 미

미하더라도 의미 있는 변화를 만들어낼 수 있

으며, 이들은 모두 지속 가능한 미래를 위한 

노력이 된다(Calculli et al., 2021; Pinna et al.,

2024).

마지막으로, 노년학 연구자는 앞의 둘째에

서 언급한 위기 인식과 역량 강화 그리고 셋

째에서 언급한 실천 역량 강화를 위해 정부의 

정책 및 지원을 더 적극적으로 촉구해야 한

다. 예를 들면, 고령자를 대상으로 기후변화의 

위기를 이해하고 피해를 감소하는 역량 강화 

및 기후변화 완화 노력에 동참하는 행동적 실

천 촉진 관련 프로그램 등을 개발하고 보급하

는 일이 필요하며(Pinna et al., 2024), 이를 위

한 지원을 요구해야 한다. 물론 그와 같은 촉

구나 요구에 앞서 노년학 연구자는 기후변화

와 고령자 관련 연구에도 관심을 보여야 한

다. 외국의 연구 결과도 우리 문화권에 적용

할 수 있는 것이 적지 않지만, 문화권마다 국

토의 규모나 위치 등이 달라서 기후변화의 영

향이 다를 수 있으므로 우리 실정에 맞는 연

구를 토대로 대중에게 인식 변화를 촉구하면

서 기후변화 완화의 국제적 노력에 동참해야 

한다. 지속 가능한 미래는 시민이나 정부 모

두 행동을 실천해야 가능하며(Calculli et al.,

2021), 노년학 연구자의 목소리는 시민의 핵

심이자 정부를 움직이는 핵심이어야 한다.

아울러, 본 연구는 문헌고찰을 기반으로 이

루어졌으나, 아직 해당 주제와 관련한 선행연

구가 충분히 축적되지 않은 초기 단계에 있

어, 보다 면밀하고 체계적인 문헌 고찰을 하

기에는 한계가 있었음을 밝힌다. 특히, 일부 

논의에서는 관련 연구 결과의 누적 부족으로 

인해 고령자 집단에 국한된 논의보다는 일반

적인 경향을 다룬 경우가 있었으며, 이는 곧 

기후변화화 노인의 삶의 질에 관한 국내외 연
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구가 아직 충분히 축적되지 못한 현실을 반영

한다. 향후에는 관련 문헌의 축적 정도에 따

라 메타분석이나 체계적 문헌 고찰과 같은 방

법론을 적용하여 보다 정량적이고 체계적인 

분석이 이루어질 필요가 있다.
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