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[i] 

 

국 문 초 록 
 

 

 본 연구는 콜센터 여성의 높은 흡연율에 대한 의료인류학적 조사를 통해 

한국 성인 여성의 흡연 실태에 대한 이해 증진을 목표로 한다. 최근 여성흡연자를 

겨냥한 국내외 담배회사들의 판촉활동이 거세지는 것과 맞물려 젊은 여성층을 중

심으로 한 여성 흡연율 상승은 여성 흡연에 대한 연구의 필요성을 불러 일으킨다. 

아직 성인 여성의 흡연율에 대한 정확한 실태 파악은 숙제로 남아 있지만, 성인 여

성의 흡연율이 사회경제적 지위에 따라 격차가 벌어진다는 최근의 연구결과들은 

주목할 만하다. 이에 연구자는 여성 흡연율이 높은 것으로 알려진 서비스 직종 중 

콜센터 여성 상담원을 연구대상으로 선정하여 개인적, 사회경제적, 직업적 요인들

과 여성 흡연의 상관관계를 현지조사를 바탕으로 분석해 보았다.  

 

 현지조사가 이루어진 Z콜센터의 여성 상담원 흡연율은 35%로 나타났고, 

흡연 여성의 약 97%가 입사 전에 이미 흡연을 경험하였다. 이것은 취직 조건이 낮

은 콜센터(고졸 이상, 경력 무관)에 입사한 여성들의 낮은 사회경제적 지위와 연관

된 것으로 파악되었다. 즉, Z콜센터 여성 상담원의 높은 흡연율은 한국 성인 여성 

흡연율의 계층화 현상을 보여주는 하나의 사례라 할 수 있다. 연구자는 흡연 여성

과의 심층 면접을 통해 이들의 낮은 학력이 대부분 고등학교 졸업 이후 바로 취업

을 해야만 했던 열악한 가정환경 때문임을 확인하였다. 또한 아버지의 집안 내 흡

연에 대한 부정적인 기억과 여성의 흡연에 대한 부모의 적대적인 반응에 대한 경

험은 연구대상자의 흡연에 대한 인식에 크게 영향을 준 것으로 확인되었다. 

 

 한편, Z콜센터는 여성흡연자를 위한 쾌적한 야외흡연실을 제공하고 있었

으며, 흡연 시간 또한 업무에 지장이 없는 한 자유롭게 허용하고 있었다. 이로 인

해 야외흡연실은 여성 상담원들의 발길이 끊이지 않고 이어졌지만, 이들의 흡연 시

간은 콜센터의 철저한 감시 및 통제 속에 4분을 넘지 못했다. 여성 상담원들은 물

리적∙전자적 감시체계 하에 상시적으로 자리 이석을 감시받고 있었다. 그럼에도 

콜센터가 여성 상담원들의 흡연 시간 및 장소를 제공해 주는 것은 관리자의 경험

상 흡연이 상담업무에 적지 않은 도움이 된다고 파악하고 있기 때문이다. 연구자는 

심층 면접을 통해 실제 여성 상담원들은 감정회복, 사교, 휴식의 도구로 흡연을 이

용하고 있음을 파악하였다.  



[ii] 

 

 

 연구자는 현지조사 기간 중 이동 금연클리닉의 상담의사로 참여하여 콜센

터 흡연 여성의 낮은 금연 시도율 및 금연 성공율을 직접 경험하였다. 이러한 경험

은 흡연과 관련된 여성 상담원의 주체성에 대한 깊이 있는 이해의 필요성을 불러 

일으켰다. 연구자는 연구대상자 중 4명의 개별 사례를 통해 여성 흡연자로서 겪고 

있는 다양한 심리적 갈등과 열망을 다루어 보았다. 이들 사례들을 통해 연구자는 

콜센터 여성에게 흡연 행위가 효과적인 노동유연제(working drug)가 되며, 흡연으

로 인한 건강상의 문제보다는 당장의 생계유지가 더욱 중요하고, 금연이 미래의 어

머니로서 지켜야 하는 중요한 도덕적 의무로 받아들이고 있음을 파악할 수 있었다.  

 

 연구자는 Z콜센터 흡연 여성에 대한 인류학적 연구를 통해 사회경제적 지

위(학력, 직업 등)에 따른 여성 흡연율 계층화 현상이 실제 여성의 삶 속에서 어떻

게 이루어지는 지를 탐구하였다. 이를 통해 생의학을 기반으로 한 기존의 금연프로

그램이 이들 여성 흡연자에게 오히려 금연보다 흡연을 더욱 선택하게 만드는 위험

성이 존재함을 파악하였다. 따라서, 연구자는 콜센터 흡연 여성의 금연프로그램은 

충분한 시간적∙공간적 여유 속에서 상담을 중심으로 이루어져야 하며, 같은 노동 

환경에서 비흡연자로 근무하는 여성에 대한 추가적인 연구 또한 필요하다고 판단

한다.  

 

 

주요어 : 콜센터, 여성, 노동, 흡연, 계층성, 주체성 

학  번 : 2011-20109 
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I. 서 론 
 

 

1. 연구목적 및 배경 

 

 흡연은 이제 전세계에 걸쳐 '유행병'(epidemic)으로 받아들여지고 있다

(WHO 2008). 전세계에 세금 징수의 도구로 확산된 '역사'를 보아도(Baer et al. 

1997; Brandt 2007), 세계적으로 매년 540만 명의 생명을 앗아간 '의학적 사실'을 

보아도 흡연은 가히 유행병이라 할 수 있다(WHO ibid). 흡연은 이미 전세계 여성

에게 급속히 확산되어 흡연율이 남성의 1/4수준까지 이르렀다(WHO 2001). 점차 

유행병의 확산 속도가 커지자 세계보건기구는 2010년 한 해를 '여성흡연의 해'로 

정하기까지 했다. 이런 분위기가 확산된 배경에는 흡연의 매개체(Vector)로 지목되

는 다국적 담배회사들이 여성을 대상으로 공격적 마케팅을 벌이고 있기 때문이다. 

특히, 이러한 마케팅은 담배에 대한 규제가 적고, 공공의료 수준이 낮은 저개발국

가를 중심으로 진행되어 왔다(Stebbins 1990, 2001). 한국 역시 예외는 아니었다. 

1988년에 다국적 담배회사들이 한국에 본격적으로 진출하면서, 한국의 여성은 주

요한 마케팅 대상이 되어왔다(Lee et al. 2009).  

 그렇다면, 현재 한국의 여성 흡연은 어느 수준까지 확산되어 있을까? 

2011년 11월에 한국 성인 여성의 흡연율이 13.9%에 달한다는 기사가 보도되었다
1
. 

기사에 따르면 자가설문을 통해 확인된 여성의 흡연율은 5.9%였다. 이것은 여성이 

사회적 비난을 의식해 자신의 흡연 사실을 밝히기 꺼려하고, 이로 인해 여성의 흡

연 실태가 제대로 파악되지 못하고 있음을 보여주는 사례라 할 수 있다. 2006년에

도 산모의 흡연율에 대한 Jhun 등의 연구(2006)에서 이와 유사한 결과가 보고되었

다
2
. 이러한 연구들이 공통적으로 지적하고 있는 것은 한국 성인 여성의 흡연율이 

                                           
1
 2011년 11월 16일 YTN 인터넷 뉴스기사. 울산의대 가정의학과 조홍준 교수는 

자가설문 결과와 소변의 니코틴 분해 성분의 수치를 확인한 결과를 비교하여 발표

하였다.  
2
 산모 흡연율에 대한 Jhun 등의 연구(ibid)는 외래진료를 받는 산모의 소변을 통

해 흡연유무를 측정하고, 이를 자가설문지 내용과 비교 분석한 결과를 담고 있다. 

연구 결과 설문지상 흡연율이 0.55%(1090명 중 6명)인데 반해, 실제 소변검사를 

통해 밝혀진 흡연율은 3.03%(32명)로 나왔다. 
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공식적인 통계 보고보다 훨씬 심각한 수준일 것이라는 점이다. 보건복지부는 2011

년 상반기 성인 여성 흡연율을 1.8%로 발표하였고, 그 중 20대 여성의 흡연율이 

3.6%로 가장 높다고 지적하였다. 그렇지만, 수년 전부터 여대생 흡연율에 대한 일

련의 연구들은 이것을 훨씬 웃도는 수치(2001년 38.3%, 2003년 34.3%, 2004년 

21.9%)를 보여주었다(홍경의 2002; 김애숙, 고효정 2003; 박선애, 고효정 2005). 

이처럼 한국 여성의 흡연에 대한 연구는 정확한 흡연율 파악이라는 첫 단추에서부

터 걸림돌에 걸리고 있는 실정이다.  

 위와 같은 여성 흡연율에 대한 제한된 자료 속에서도 흡연 여성의 특성에 

대한 여러 연구들이 지속적으로 이루어져왔다. 특히, 한국 성인 여성의 흡연율이 

교육수준, 직업, 고용상태에 따라 여성 안에서도 뚜렷이 구별되는 격차가 존재한다

는 연구들이 지속적으로 발표되었다(Khang et al. 2009; 서미경 2011; Kim et al. 

2012). 이러한 일련의 연구들은 한국에서 현재 여성의 흡연이 어떠한 양상으로 확

산되고 있고, 또 앞으로 어떻게 진행될 지를 예상할 수 있는 중요한 이정표가 된다. 

그렇지만, 여전히 여성 흡연율이 제대로 파악되지 않았다는 중대한 문제가 존재하

고 있으며, 왜 여성들 사이에서 흡연율 격차가 발생하는지, 그리고 여성 흡연에 대

한 사회적 비난이 적지 않은 한국에서 왜 흡연율이 점차 증가하는지 등 여성 흡연

과 관련해 다양한 의문들이 남아 있다. 이러한 상황은 결국 금연을 원하는 흡연 여

성에게 적합한 금연 프로그램이 전달되지 못하는 결과를 초래할 수 있다. 영국의 

사례만 보더라도 산모 흡연자는 물론 흡연율이 높은 취약계층을 위한 다양한 맞춤

형 금연 프로그램이 개발되어 시행되고 있으며, 이들의 흡연율 실태 및 프로그램의 

효과에 대한 지속적인 연구가 이루어지고 있다(Pound et al. 2005; Chesterman et 

al. 2005; Murray et al. 2009).  

 한편, 최근 한국 여성의 흡연율에 대한 연구 결과 중 한 가지 주목할 만

한 결과가 나왔다. 그것은 백화점 화장품 코너에서 일하는 여성 직원의 흡연율이 

40.6%에 달한다는 것이다(Cho et al. in press). 이전에도 여성 서비스직 종사자의 

흡연율이 7.5%로 다른 직업(4% 이하)에 비해 높다는 것이 보고되었지만(조홍준 외 

2006), 이 연구처럼 구체적인 여성 서비스 직종을 대상으로 조사가 이루어진 것은 

처음이며, 그 수치 또한 기존의 여성 흡연율에 대한 연구 결과들을 뛰어 넘는 수준

이었다. 그렇지만, 이 연구 또한 ‘왜’라는 질문에는 답하지 못하고 결과만을 제시해 

주고 있었다.  

이에 연구자는 백화점과 같은 특정 서비스 직종의 여성 흡연 연구에 관심

을 가지게 되었으며, 연구 대상을 찾던 중 2010년부터 백화점 및 콜센터 여성 직

원에게 이동 금연클리닉을 제공해 오던 M보건소를 통해 Z콜센터의 여성 다수가 
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흡연을 한다는 사실을 알게 되었다. 이전부터 콜센터 여성의 직무 스트레스가 높다

는 연구들은 있어 왔지만(정형옥 2005; 신경아 2009), 이들의 흡연율을 측정하고 

그 원인을 분석한 연구는 아직까지 없었다. 이에 연구자는 Z콜센터 여성을 연구대

상으로 선정하여 여성 서비스직 종사자의 높은 흡연율에 대해 총체적인 이해를 시

도하였다.  

 지금까지 서비스직 여성의 높은 흡연율은 직무 스트레스와 연관된 것으로 

해석되었다(조홍준 외 ibid: 368-369). 이것은 직무스트레스가 흡연율과 직접적인 

상관 관계가 있다는 기존의 연구 결과들과 유사하다(윤숙회 외 2006; 전수현 외 

2010; Kouvonen et al. 2005). 그렇지만, 연구자는 높은 직무 스트레스가 흡연율 

상승의 주요 원인일 것이라는 기존의 해석을 단순히 재확인하는 것을 지양하고자 

한다. 앞서 언급한 것처럼, 이미 여러 국내 논문들을 통해 직업과 고용상태 등에 

따른 여성 흡연율 격차가 존재한다는 것이 밝혀진 만큼, 연구자는 Z콜센터 여성의 

흡연율이 직업과 고용상태 외의 다른 개인적, 사회경제적 요인들과 관련되어 있는

지를 면밀히 살펴볼 것이며, 특히 콜센터의 노동 환경과 연관성이 있는지를 구체적

으로 살펴볼 것이다. 연구자는 궁극적으로 콜센터 여성의 높은 흡연율에 대한 의료

인류학적 연구를 바탕으로 한국 성인 여성의 흡연 실태에 대한 이해 증진 및 이를 

통한 ‘보다 효과적인’
3
 금연프로그램의 개발에 도움을 주고자 한다.  

 

 

2. 선행연구 검토 및 이론적 배경 

 

1) 여성 흡연에 관한 기존의 연구 

 

여성흡연에 대한 일반적인 논의들로는 우선 여성과 남성의 흡연행동에 대

한 젠더 간 차이를 잘 보여준 Waldron(1991)의 연구가 있다. 왈드론은 흡연행동

                                           
3
 연구자는 다년간의 금연상담 경험을 지닌 가정의학과 의사로 기존의 금연프로그

램이 흡연자에게 금연의 의학적 ‘당위성’을 강조하고, 금연에 실패한 흡연자를 ‘중

독자’로 명명하는 등 여러 부작용이 존재한다는 것을 직접 경험하였다. 따라서, 이

번 연구를 통해 의사이자 의료인류학도인 연구자가 기여하고자 하는 금연프로그램

은 흡연자에게 또 다른 사회적 낙인을 부여하기보다는 흡연과 관련된 맥락을 이해

함으로써 보다 현실적이고 효과적인 형태이기를 기대하다.  



 

[4] 

 

의 젠더 간 차이로서 크게 남자와 여자의 "성 역할에 대한 규범 및 기대의 차이

"(여성흡연에 대한 사회의 거부, 남녀의 성 역할의 차이 및 개인의 성향, 흡연의 비

용과 이득에 대한 남녀차이), 그리고 "생물학적인 차이"(여성이 금단증상이 더 심하

고, 첫 흡연 후 잦은 통증을 호소함)가 있음을 보여주었다. 왈드론의 연구가 남성

과 비교되는 여성흡연의 차이점을 개괄적으로 보여주었다면, Wearing 등(1994)은 

흡연과 여성의 정체성 형성에 대해 잘 보여주고 있다. 이들은 사춘기 여성의 흡연

이 수동적이고, 다소곳하며, 가정적인 정체성, 즉, 전통적인 '좋은 소녀 이미지'에 

대한 저항을 상징하는 것으로 해석하였으며, 흡연이 남성에 비해 여가 활동이 부족

한 여성들에게 쾌락과 탈출구(smoking as pleasure and escape)가 될 수 있음을 

설명하였다. 그렇지만 여성의 흡연이 이렇게 '저항', '쾌락'과 같은 통상적인 개념 

하에 포괄될 수 있는 것은 아니다. Nichter 등(2004)은 사춘기 소녀들과 젊은 여성

들이 ‘체중조절을 위해 흡연을 한다'는 또 다른 통념에 대해 설문조사 및 심층 면

접을 이용하여 재검토해 보았다. 이들은 3년간의 종적 연구를 통해 이전 연구결과

와 달리 사춘기소녀들과 젊은 여성들이 체중조절을 목적으로 흡연을 하는 경우가 

적으며, 예컨대 21세 여성들의 경우에는 무려 절반이 흡연을 통한 체중조절 효과

가 없다고 생각한다는 것을 보여주었다. 니처 등의 연구결과는 여성의 흡연행위가 

고정된 틀 속에 정해져 있지 않고 다양한 맥락 속에서 다른 의미와 연관될 수 있

음을 대변해 주고 있다. 

앞서 보여준 사춘기 여성의 흡연 연구들은 흡연행위가 지니는 '의미', '상

징'에 대한 논의들이었다. 이번에는 신체 규율 및 몸의 정치학과 관련하여 여성의 

흡연이 어떠한 의미를 지니는지에 대한 사회학적, 인류학적 논의들을 검토해 보도

록 하겠다. 이와 관련하여 주목할 만한 논의들로는 크게 세 가지를 들 수 있는데, 

우선, 미국 인류학자 Oaks의 연구를 살펴보자. 오크스(2001)는 임신한 여성의 흡

연이 '태아 보호의 정치학(politics of fetal protection)'에 의해 강력히 억제되고 

있다고 주장한다. 그녀는 임신한 여성의 흡연이 강력한 '사회적·법적·의학적 기대'

에 의해 통제되고 있음을 지적하며(ibid: 13-18), 통계적 분석을 통해 흡연이 태아

에 미치는 'risk'를 평가하는 것은 그 자체로 개인에게 흡연을 피하라는 '도덕적 

명령'(moral imperative)'을 내포하고 있다고 설명한다(ibid: 85-86). 결론적으로 

오크스는 여성 흡연에 대한 사회적·법적·의학적 시선들이 여성 대중에게 스스로가 

어머니임(motherhood)을 강조하는 '상징적 권력'(symbolic power)이라고 해석하

였다.  

두 번째로, 캐나다 사회학자 Greaves(1996)는 "사회가 여성 흡연으로부터 

어떻게 이득을 받을까?"라는 문제에 대해 탐구했다. 그녀는 우선 여성의 흡연을 다
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섯 가지 측면-사회적 관계의 형성, 이미지 창조(마른 몸매, 스타일), 감정의 통제, 

의존성, 정체성-에서 바라보았다. 이를 통해 그리브스는 흡연이 마약이나 술과 달

리 여성들에게 '사회에서 인정되는 자가약물'(socially acceptable form of self-

medication)'이라고 해석하였다. 그녀는 흡연이 여러 측면에서 여성에게 자기파괴

적인 행동이지만, 이것이 가부장적 가족 형태를 약화시키지는 않는다고 설명한다

(ibid: 109). 또한 각종 담배 광고에서 흡연과 여성의 평등에 대해 이야기하지만, 

실제 현실은 그렇지 않으며 이러한 모순이 여성이 흡연을 하는 주된 이유라 설명

하고 있다. 그리브스는 최종적으로 흡연이 주는 사회적·심리적 이득이 여성들이 처

한 불평등한 상황을 더욱 '증진'시킨다고 보았다(ibid: 114). 이러한 생각은 여성학

자 Doyal(2010(1995))과도 유사하다. 도열은 담배가 모든 흡연 여성의 ‘삶의 모순’

을 상징한다고 보았으며, 흡연이 신경안정제처럼 “여성들에게 스스로 감정을 지배

할 수 있다는 ‘환상’을 심어준다”고 비판하였다. 특히, 그녀는 담배가 양성 평등과 

독립을 상징하고, 성적 매력과 날씬함을 상징하는 듯한 담배회사의 광고 전략에 대

해 강도 높게 비판하였다
4
. 

                                           
4
 서구의 여성 운동은 1980년대 중반부터 여성의 흡연 문제를 ‘흡연권 보장’이 아

닌 다국적 담배회사들로부터 여성의 ‘건강권’을 지키는 쪽으로 전환되었다

(Jacobson 1982, 1988; Greaves ibid: 132). 이것은 ‘흡연=자유, 여권 신장’이라는 

‘상업화된 페미니즘'(commercialized feminism) 전략으로 여성의 담배소비문화를 

인위적으로 조장해 온 담배회사들에 대항한 운동이었다(Greaves ibid: 19; 길먼 & 

쉰 외 2006(2004)). 그렇지만, “여성흡연권 쟁취를 위한 거리행진대회”(1998년 3월 

17일자 경향신문), “여성 운동 연장선상에서 담배 피운다”(2004년 6월 4일 여성신

문 781호), “그녀에게 담배 피울 자유, 끊을 자유를 평등히 허하라”(2004년 6월 4

일자 여성신문 781호), “담배는…우리의 영혼을 자유롭게 해방시키는 해원의 깃발

이었다”(서명숙 2004)와 같은 제목에서 볼 수 있듯, 한국의 여성 운동은 논쟁의 핵

심을 최근까지도 ‘흡연권 보장’에 맞추고 있다. 물론, 한국에서 여성의 흡연에 대한 

부정적 시각은 이미 1920·30년대부터 다양한 사회문화적 맥락(가부장적인 유교의 

영향, 개화기 시절 개신교의 영향, 일제시대 민족주의의 영향 등)의 영향 하에 형

성되어 왔다고 분석될 만큼 그 뿌리가 깊다(고한나 2003). 그렇지만, 서구의 여성 

운동 사례와 비교해 볼 때, 흡연에 대한 한국 여성 운동의 시야는 담배회사의 상업

화된 전략을 넘어서지 못하고 있는 형편이다. 이 같은 한계는 결국 한국 사회에서 

여성의 흡연율이 사회경제적 계층에 따라 이미 격차가 발생하고 있다는 사실을 간

과하거나 오히려 악화시키는 데 기여할 수 있다는 점에서 무시할 수 없다.  
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마지막으로, 영국 사회학자 Graham은 여성의 흡연이 사실상 성별 차이

의 문제라기보다는 남성의 경우와 마찬가지로 계층
5
 간 불평등 문제임을 지적하고 

있다. 그레이엄은 영국 여성의 흡연율이 사회경제적 계층이 낮을 수록 증가한다는 

사실을 양적연구를 통해 명확히 보여주고 있다(Graham 1993). 특히 그녀는 사회

경제적 계층이 낮아짐에 따라 여성 흡연율이 증가하는 것은 물론, 이들의 임신 시 

금연율도 낮아진다는 사실을 강조하였다(ibid: 29-32). 그레이엄은 단순히 통계적 

수치만을 보여준 것이 아니라 질적연구를 병행하여 자녀를 둔 하위계층의 여성들

에게 흡연이 '자기 자신만을 위한 유일한 시간이자 행동'이라는 사실까지 보여주었

다(ibid: 35-36). 이렇게 질적연구를 병행한 그레이엄의 연구는 통계적 수치만을 제

시한 다른 양적연구들과 차별화되지만, 그와 같은 흡연 행태가 형성되는 ‘과정’에 

대한 분석이 결여되어 있다는 점에서 한계가 있다.  

이처럼 여성의 흡연에 대해서 다양한 논의들이 존재하지만, 여성의 흡연

을 이들이 수행하고 있는 노동의 성격과 직접적으로 연관지어 분석한 연구는 찾기 

어렵다. 특히 콜센터 여성에 대한 기존의 국내 연구들은 단순히 업무 스트레스를 

해소하기 위해 흡연을 하는 경우도 있다고 언급하는 정도다(정형옥 2005: 206-

207). 오히려 흡연이 정보 제공자인 상담원에게 접근하기 위한 연구의 수단으로 

소개되고 있는 실정이다(윤세준 외 2000: 248).  

 

2) 흡연과 노동통제에 관한 연구 

 

 흡연과 노동통제의 연관성에 대해서는 노동자 계층을 중심으로 하여 역사

적 관점에서 많이 논의되어 왔다. 우선, 역사학자 Courtwright(2001)는 담배를 포

함하여 여러 약물들(알코올, 카페인, 아편, 마리화나, 코카인)이 인간과 동물의 노

동력을 통제하고 착취하며 고통을 일시적으로 완화시키는데 사용되어 왔다고 주장

한다. 특히 그는 소위 엘리트로 불리는 권력층이 담배를 이윤 창출 및 세금 징수의 

목적 이외에도 노동자를 달래고 착취하기 위해 이용했다고 설명한다. 그는 이처럼 

                                           
5
 본 연구에서는 '계층'이라는 용어가 자주 등장할 것이다. 이번 논문에서 연구자

가 사용하는 '계층'은 사회경제적 지위(SES: Socioeconomic Status)에 따라 구분

되는 '계층'을 의미하는 것으로 한다. 사회경제적 불평등과 흡연에 대한 연구들은 

다양하게 이루어져 왔는데, 특히 사회역학(social epidemiology) 분야에서 자주 사

용된 사회경제적 지위 척도로는 '직업', '소득', '교육', '부' 등이 있다(버크먼 & 가

와치 2003(2000): 53-56).  
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피로감을 달래고 삶의 비참함을 잊게 만드는 약물들의 사용이 그 자체로 ‘문명화의 

부산물’이라고까지 평가하였다. 또한, 인류학자 Mintz(1985: 186)는 19세기에 담배

가 커피, 홍차, 초콜릿, 설탕(민츠는 이것들을 ‘drug foods’라 불렀다)과 함께 산업

자본주의와 식민지정책이 태동할 당시 노동자 계층에서 즐겨 사용하게 된 이유로

서 ‘대용식품’으로서의 가치를 꼽고 있다. 그는 “알코올이나 담배처럼 그것들은 현

실을 잠시 잊도록 만들어 주고, 배고픔의 고통을 잠시 마비시켜 준다. 커피, 초콜

릿, 홍차처럼 그것들은 영양분 공급 없이 더 큰 노동력을 불러일으킨다”고 설명하

였다. 한편, 미국의 과학 저널리스트 Krogh(1991)은 흡연의 두 가지 상반된 특징, 

즉 어느 정도 ‘자극적’이면서 동시에 기분을 ‘안정’시키는 특징을 지닌 담배를 직접

적으로 "working drug"이라 표현하였다. 그는 사람들이 흡연을 선택하는 이유 중 

그것이 얼마나 ‘유용한’ 지(예를 들면, 기분을 이완시켜 주는지, 집중력을 유지시켜 

주는지, 작업능력을 향상시키는지, 상상력을 증진시키는지 등)가 중요한 부분으로 

작용한다고 보았다.   

노동과 흡연에 대한 최근 논의들 중 가장 주목할 만한 것은 정치경제학 

개념을 중심으로 한 비판적 의료인류학(CMA: Critical Medical Anthropology)의 

논의이다. 기본적으로 CMA 학자들은 건강과 보건의 가장 주요한 결정요인이 ‘사

회적 불평등’과 ‘권력’으로 파악한다. 따라서, 이들은 질병이 단순히 병원체나 생리

적 장애에 의한 직접적 결과물이 아니며, 영양실조, 경제적 불안, 직업적 위험요소, 

산업 및 자동차 공해, 열악한 주거위생, 정치적 무능력 등과 같은 다양한 사회적 

문제들이 복합된 결과물로서 보고 있다(Baer et al. 1997: 3-6). 이 같은 견해를 바

탕으로 CMA 학파는 담배를 단순히 중독성, 습관성 행위로 해석하지 않는다. 이들

은 담배가 자본주의적 생산방식이 주는 가혹한 압박감과 지루함으로부터 짧은 화

학적 휴식을 제공함으로써 노동자 계층을 통제하는데 도움을 준다고 보았다(Baer 

et al. ibid: 102-124). 특히, CMA 학파 중 Singer(2008)는 담배가 가난한 노동자 

계층에게는 훌륭한 '위로의 약물'(Drugs of Solace)이지만, 흡연으로 인해 또다시 

사회적 낙인과 실질적인 건강의 손상, 경제적 손실 등이 초래되면서 '악순환의 고

리'가 형성된다는 점을 강조하였다.  

싱어는 빈곤 계층에게 부족한 것은 ‘금연동기’가 아니라 ‘의료자원에 대한 

접근성’이라고 강조하고 있다(ibid: 94-95). 이것은 건강을 “기본적인 물질적/비물

질적 자원에 대한 접근성 및 통제력”으로 정의한 CMA 학파의 기본적인 입장을 잘 

보여주는 것이다(Baer et al. ibid: 5). 그렇지만 ‘금연 동기’보다 ‘의료자원에 대한 

접근성’을 강조한 싱어의 관점에는 의료자원에 대한 접근성, 즉 금연프로그램에 대

한 접근성이 확보될 경우 빈민계층 흡연자들이 금연할 수 있을 것이라는 비현실적



 

[8] 

 

(혹은 낭만적) 가정이 결부되어 있다. 오히려 연구자는 왜 흡연을 하게 되는가에 

대한 과정적 이해가 없이 단순히 의료 접근성을 높이는 것만으로는 금연에 대한 

성공을 보장받을 수 없다고 생각한다. 

 

3) 약물중독과 주체성에 대한 인류학적 논의 

 

코카인, 헤로인, 알코올 등의 중독성 약물에 대한 인류학적 연구들은 

CMA 학파의 정치경제학적 관점의 한계를 극복할 수 있는 가능성을 제시해 주고 

있다. 뉴욕시 할렘가 푸에르토리코계 사람들의 코카인 중독에 대한 인류학자 

Bourgois의 연구(1996), 미국 노숙자들의 헤로인 중독에 관한 Bourgois & 

Schonberg의 연구(2009), 온두라스 노동자들의 알코올 중독에 관한 인류학자 

Pine의 연구(2008)는 어떻게 중독자들이 그들의 삶 속에서 불법적이고 건강을 해

치는 행위를 선택하게 되었는지를 ‘주체성’ 개념을 중심으로 밀도 있게 다루고 있

다. 이들은 주체성을 “권력체계 속에서 형성된 개인의 체현된 경험(embodied 

experience)”(Pine ibid: 12)이자, “권력에 종속되어 가는 과정”(Bourgois & 

Schonberg ibid: 19)으로 바라본다. 이들은 이러한 주체성 개념을 바탕으로 구조

적 불평등이 미시 수준에서 어떻게 작동하는지를 탐구한다. 특히 부르구와 등은 미

국 노숙자들의 헤로인 중독이 다양한 삶의 경험 속에서 형성된 것이기에 현재의 

환경만을 바꾼다고 쉽게 변화되는 것이 아니라는 점을 민족지 연구를 통해 보여주

고 있다
6
. 이것은 빈곤 계층의 금연을 위해 단순히 현재의 물리적 환경의 변화·개

혁만을 강조한 CMA 학파의 주장과 뚜렷한 대조를 보이고 있다. 

앞서 흡연이 여성과 저소득 계층 노동자에게 삶의 고통을 해소시켜주는 

위로의 약물이 될 수 있다는 논의들을 다루었다. 이것은 흡연에 대한 생의학적 관

점-니코틴 중독-과 뚜렷이 대비된다. 이러한 차이는 흡연자의 관점이 얼마나 고려

되었느냐가 중요한 요인으로 작용한다. 최근 의료인류학 영역에서 주체성에 대한 

연구가 활성화된 것도 치료의 대상인 환자(주체)의 목소리에 귀를 기울이려는 노력

의 일환이다. 이것의 궁극적 목표는 환자에게 보다 효과적이고 윤리적인 치료방안

을 모색하는 것이다(Rotery 2010: 47-48). 의사와 환자의 관점 차이가 동일한 현상

                                           
6
 부르구와 등은 헤로인에 중독된 노숙자들이 깨끗한 거주지와 치료혜택을 제공받

은 후 우울증이 심해져 홀로 헤로인을 과다 주사한 후 사망하거나, 외로움과 지루

함이 커져 마약을 더욱 많이 사용하게 된 사례를 보여주고 있다(Bourgois & 

Schonberg ibid: 309-316). 
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을 어떻게 다르게 해석할 수 있는지는 헤로인 중독자에 대한 부르구와 등의 연구

가 좋은 예가 된다. 부르구와 등은 헤로인 중독자들 중 흑인과 백인의 주사 방식의 

차이(흑인-혈관주사 선호, 백인-근육주사 선호)가 문화적 차이에 기반한다는 것을 

현지조사를 통해 밝혀낸 반면, 당시 협력 병원의 의사들은 흑인들의 혈관주사 선호

가 단순히 흑인들의 신체적 특성(혈관 탄력도가 백인보다 좋을 것이다)때문이라 생

각하고 있었다(Bourgois & Schonberg ibid: 91). 이러한 사례는 의료 영역에서 주

체성 연구가 어떠한 가치를 지니는 지를 잘 보여주고 있다.  

그렇지만, 주체성에 대한 논의는 그 개념 정의에서부터 매우 다양하다. 주

체를 의미하는 ‘subject’라는 단어는 사전적 의미로만 보아도 때로는 ‘주관적인

(subjective)’과 같이 능동적인 의미를, 때로는 ‘종속된’(be subject to)’이라는 수동

적인 의미를 내포하고 있다(Rotery ibid: 35). 또한 서구의 학문적 논의를 살펴보더

라도, 주체의 사고행위가 '구조'의 순수한 작동이라 파악하여 구조주의자로 불린 

프랑스 인류학자 레비스트로스, '인간'이라는 개념 자체를 해체한 후기구조주의자들, 

주체가 외부세계의 구조를 내면화한다고 본 프랑스 사회학자 부르디외 및 구조보

다 주체의 'agency'를 강조한 영국 사회학자 기든스 등의 실천이론(practice 

theory) 학자들, 주체성이 사회에 새겨져 있는 공통의 문화적 상징을 습득하며 형

성된다고 본 미국 인류학자 기어츠, 고통과 두려움 등과 같이 주체성의 심리학적 

측면을 강조한 미국 인류학자 Abu-Lughod, Luhrmann 등 학자들마다 매우 다양

한 해석이 있어왔다(Ortner 2005; Luhrmann 2006).  

 주체성에 대한 대표적 논의들를 좀 더 구체적으로 살펴보면, 부르디외

(1977)는 주체성을 형성하는 구조적 힘이 “익명적이고(anonymous)”, “스며드는

(pervasive)” 것으로서 개인은 인식하지 못하는 사이에 주체성을 형성한다고 보았

다. 따라서, 부르디외에 따르면 주체성은 “의식적으로 파악하기가 어려운(beyond 

the grasp of consciousness)” 영역이다(Bourdieu ibid: 94). 부르디외는 이처럼 

외부세계의 구조가 내면화되어 주체의 아비투스(Habitus, a system of 

dispositions)를 형성하고, 이것이 사회적 행위자의 선택의 범위와 한계를 무의식

적으로 설정한다고 보았다(Ortner ibid). 하지만, 미국 인류학자 클라인만 등은 부

르디외가 구조로서의 사회와 행위자로서의 개인이 어떻게 상호 영향을 주는지에 

대한 구체적 원리는 설명하지 못하고 있음을 지적하며 'memorial experience'의 

역할을 강조하였다(Kleinman & Kleinman 1994).  

한편, 프랑스 사회학자 푸코는 몸에 대한 보이지 않는 ‘권력’ 기제가 모든 

사회적 관계에 깊숙이 내재해 있다는 차원에서 주체성을 바라보았다(Nick 

Crossley 1994: 103-135). 푸코의 주체성 개념은 규율적 권력의 기제가 어떻게 개
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인의 행위에 전달되는지를 이해하는데 도움을 주지만(푸코 2003(1975)), 반대로 이

러한 규율적 권력에 대해 개인이 느끼는 감정, 사고에 대한 논의에는 한계가 있다. 

이러한 측면에서 영국 인류학자 윌리스의 ‘간파’와 ‘제약’ 개념은 푸코의 이론적 한

계를 잘 보완해 준다. 윌리스는 구성원들이 자신의 삶의 조건과 전체 사회 속에서 

차지하는 위치를 꿰뚫어보려는 충동을 '간파(penetration)'로, 그 같은 충동의 충

분한 발전과 표출을 혼란시키고 방해하는 장애요소를 '제약(limit)'으로 정의하였다

(윌리스 2004(1978): 252). 하지만, 윌리스 역시 행위자가 무의식 중에 일방적으로 

권력에 종속되는 것이 아님을 역설했음에도, 결국 구조의 ‘제약’을 온전히 벗어나

지 못한다는 점에서는 푸코의 개념을 완전히 극복했다고 볼 수 없다. 

 부르디외와 푸코와 달리 몇몇 사회과학자들은 개인, 특히 사회적 약자들

이 단순히 억압적인 사회, 경제, 정치 체제에 의해 착취당하는 것이 아니라 적극적

인 행위자로 행동한다는 점에 주목하면서, 주체성을 탐구함에 있어서도 이것이 개

인의 실천에 미치는 영향에 대해서 적극적으로 사고해왔다(Ortner ibid). 미국 인

류학자 오트너에 따르면, 주체성은 외부적 구조에 의해 일방적으로 혹은 이데올로

기적으로 부여되는 특정한 지위와 특정한 정체성의 소유를 넘어서는 것이다. 그녀

는 주체성을 "주체를 움직이게 하는 인지, 감정, 사고, 열망, 두려움에 대한 양식의 

총체"로 보며, 특히 주체성 형성에 대한 탐구를 주체의 "사고, 감정, 반성의 복잡한 

구조물이 형성되는 과정"에 대한 탐구로 이해하였다(Ortner ibid). 오트너와 비슷한 

선상에서 이현정은 주체성을 “주체의 감정적·이데올로기적 경험들”(emotional and 

ideological experiences of a subject)로 바라보면서, 이러한 주체성을 제대로 이

해하기 위해서는 일상적 삶 속에서 주체의 적극적인 행위성(agency)과 권력에의 

종속성(subjection)을 동시에 파악해야 한다고 보았다(Lee 2009: 28-29). 주체성에 

관한 다양한 입장들 속에서, 연구자는 특별히 오트너와 이현정의 논의에 기대어 콜

센터 여성의 흡연 경험에 대해 분석하고자 한다. 특히, 주체성 개념을 통해 콜센터 

여성이 일상세계 속에서 흡연과 관련하여 경험하는 복잡한 사고와 감정을 그들이 

처한 일상 조건들과의 연관 속에서 설명하고자 시도하며, 궁극적으로 이러한 논의

를 통해 집단 성원으로서 각 여성 주체가 겪는 심리적 갈등과 열망의 섬세한 결들

을 다루어보고자 한다.  

 본고는 단순히 현지조사 자료를 통해 기존의 주체성 개념을 실험해 보려

는 것이 아니다. 본고의 궁극적 목적은 주체성 논의에서 핵심이 되는 주체의 능동

적인 행위성 측면과 수동적인 종속성 측면 모두를 연구대상자의 일상세계에서 주

의깊게 관찰∙분석하는 것이다. 또한 콜센터 흡연 여성이 처해 있는 복합적이고 다

층적인 정치경제적·사회문화적 환경에 대해 논의하기보다는 주체의 주요한 활동영
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역인 '일상세계'에 국한하여 분석을 시도하고자 한다. 특히 콜센터라는 직업적 환

경요인이 주체의 흡연행위에 어떻게 영향을 주는지, 그리고 그에 대해 주체가 어떠

한 사고와 감정 등을 가지게 되는지를 검토해보고자 한다. 이를 통해 연구자는 한

국 사회에서 여전히 비판적으로 인식되는 여성의 흡연이 콜센터 여성 노동자에게 

일상적인 문화적 선택지로 받아들여지는 구체적인 과정과 이것이 내포하고 있는 

사회문화적 의미를 살펴보고자 한다.  

 

 

3. 연구대상 및 방법 

 

연구대상 기관으로 선정한 Z콜센터는 현재 서울에만 500여명의 상담원이 

소속되어 있으며, 이 중 90% 정도가 여성 직원으로 구성되어 있다. 콜센터 업무는 

3교대 근무로 24시간 365일 진행되며, 동시에 접속이 가능한 상담원 수가 400여

명이다. Z콜센터는 3개의 하청업체와 이들을 관리하는 본사 관리팀으로 구성되어 

있고, 각각의 하청업체는 센터장, 실장, 파트장, 선임, 상담원 순으로 직책이 나눠

져서 운영되고 있다. 본사 관리팀은 하청업체를 도와 전체적인 운영에 대한 협조 

및 직원 복지에 대한 문제(금연사업도 포함됨)를 담당하고 있으며, 하청업체 상담

원들이 해결하지 못하는 고객들을 최종적으로 도맡아 처리하는 역할을 수행하고 

있다. 그렇지만, 법적으로 본사는 하청업체의 내부 업무에 대해 구체적으로 개입하

거나 제재를 가할 수 없다.  

연구자가 Z콜센터를 연구기관으로 선정한 이유는 같은 구에 속한 M보건

소가 2012년 3월부터 이곳에서 이동 여성금연클리닉을 개설할 계획이었기 때문이

다. M보건소는 2010년부터 Z콜센터에서 정기적으로 금연상담을 시행해왔다. 2012

년에도 Z콜센터의 요청으로 M보건소는 이동 여성금연클리닉을 시행할 예정이었다. 

이 당시 연구자는 흡연율이 높은 여성 서비스직종을 찾기 위해 백화점 화장품 코

너 여성의 흡연율 연구를 시행했던 연구자를 접촉했고, 이전부터 M보건소의 금연

사업을 도와주던 그를 통해 M보건소 금연클리닉과 연결될 수 있었다. 연구자는 2

월부터 M보건소 금연담당자와 Z콜센터 총무팀 직원과 사전 회의를 하였다. 이 자

리에서 연구자는 금연상담과 함께 콜센터 흡연 여성에 대한 인류학적 연구를 진행

할 뜻을 전달했고, 구체적으로 연구의 세부사항에 대해 설명하였다. 이러한 사전회

의 자리를 통해 보건소와 콜센터로부터 현지조사에 대한 승인을 받게 되었다. 또한 

연구자는 2012년 4월 30일에 서울대 생명윤리위원회의 IRB 승인 과정(No. 

1205/001-001)을 통과하였다. 
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연구자는 연구를 진행하는 동안 M보건소의 이동 여성금연클리닉의 일원

이자 상담의사로서 참여하였다. 연구자는 2012년 3월 말부터 8월 말까지 약 5개월

에 걸쳐 현지조사를 시행하였다. 연구자는 3월 28일부터 5월 2일까지 총 6주 동안

에는 보건소 상담사와 함께 주 2회 콜센터를 방문하였다. 이 기간에는 주로 콜센

터 관찰 및 금연상담을 통한 라포 형성에 주력하였다. 이후 5월 9일부터 6월 29일

까지 총 8주 동안에는 연구자 단독으로 주 2회 방문하여 상담원들의 업무 및 흡연

에 대한 인터뷰 자료를 수집하였다. 마지막으로 7월 2일부터 8월 27일까지 8주 동

안에는 주 1회 정기방문 및 면접 일정에 따라 수시 방문하여 인터뷰를 진행하였다. 

이때는 주로 관리자급에 해당하는 직원들을 인터뷰하였다. 한편, 연구자는 낮 근무

자 퇴근 시간(오후 6시), 저녁 근무자 출근 시간(오후 7시), 오후 3시 출근 팀 저녁 

식사 시간(오후 7시~7시 반)에 맞추기 위해 오후 5시 반부터 7시 반까지 방문 상

담 시간을 정하였다. 콜 상담 시간 중에는 금연상담을 위해 자리를 비우기가 어렵

다는 Z콜센터의 상황을 고려하여 최대한 많은 여성이 방문할 수 있게 이처럼 시간

을 계획하였다 

심층 면접은 우선 콜센터 여성 중 흡연자임을 스스로 밝히거나 흡연 행위

가 관찰되는 여성 직원을 대상으로 실행하였다. 또한 콜센터의 흡연 관련 정책과 

입장을 이해하기 위해 상담원을 관리하는 관리직 종사자를 추가적으로 심층 면접

하였다. 면접 시 모든 연구 대상자에게 연구의 목적에 대해 설명하고, 그 내용을 

문서로 제공하였으며, 정보 사용 및 녹취에 대한 동의서에 자필 서명을 받은 후 면

접을 진행하였다. 인터뷰는 연구 대상자마다 1-2회(회당 1-2시간)씩 시행하였으며, 

장소는 연구 대상자가 편리한 곳으로 선정했는데, 주로 콜센터 휴게실에서 이루어

졌다. 공식적인 심층 면접 외에도 비공식 면접, 일상 대화, 금연상담을 통해서도 

정보를 수집하였다. 대부분의 비공식 면접, 금연상담은 흡연실로 나가는 통로 옆 

휴게실에서 이루어졌다. 이 휴게실은 저녁 시간에 상담원들의 식사 장소로도 활용

되는 곳으로, 연구자는 식사를 위해 모인 상담원들을 대상으로 간식(주로, 사탕과 

초콜렛)을 제공하면서 자연스레 친분을 쌓고 업무와 흡연에 대해 일상적인 대화를 

나눌 수 있었다. 휴게실 외에도 흡연 구역에서 참여 관찰을 하면서 간단한 일상적 

대화를 통해 정보를 수집하였다.  

참여 관찰은 실제 콜센터 여성의 업무 과정을 관찰하고, 대화 방식과 표

정, 몸짓 등을 기록하였다. 그리고 지정된 흡연 구역에 머물면서 여성 흡연자의 흡

연 장면을 관찰하고, 다른 여성 흡연자와의 대화, 몸짓, 표정을 관찰 및 기록하였

다. 흡연 구역 이외에도 다른 직원용 휴식 장소에서도 동일하게 참여 관찰하였다. 

특히, 연구자는 현지조사 초반에 콜센터 여성의 흡연율과 행태를 간접적으로나마 
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조사하기 위해 흡연실 입구에서 흡연실을 출입하는 여성의 숫자를 분단위로 기록

하였으며, 흡연실 사용 시간 또한 기록하였다. 한편, 연구 기간 중에 연구자와 함

께 콜센터 이동 여성금연클리닉에 참여한 금연상담 간호사를 인터뷰하여 Z콜센터 

흡연 여성에 대한 정보를 추가적으로 획득하였다.  

연구 기간 중 '의사'라는 연구자의 신분은 연구 초반에 한계점으로 작용하

였다. 금연상담을 동시에 진행하는 연구자에게 연구 대상자들은 스스로를 콜센터 

여성이 아닌 금연상담을 받는 '환자'로 규정하고는 했다. 편한 저녁 식사 시간에도 

어느 정도의 친분이 생기기 전까지 연구자는 일상적 대화 속에서도 항상 '의사 선

생님'으로 호칭되었다. 또한 이미 10년간 의료현장에서 의사로서의 주체성을 습득

하였기에 아무리 주의를 하더라도 연구 대상자들에게 편안한 연구자로 받아들여지

는 데는 분명 한계가 있었을 것이며, 그로 인해 불가피하게 자체 검열된 진술을 얻

는 경우도 있었을 것이다. 그렇지만, 보건소에서 파견된 의사라는 확실한 신분 덕

분에 콜센터 내부 구석구석을 관찰할 수 있었음은 물론, 관리자급 직원들까지 어렵

지 않게 면접을 시행할 수 있었던 나름의 장점이 더 컸을 것이라 판단하였다. 연구

자가 금연상담 의사로 현지에 들어간 것은 무엇보다 현지에 참여하기 위한 방법을 

모색하는 과정 속에서 나온 하나의 방편이기는 했지만, 그렇다고 금연상담 활동 자

체에 완전히 무관심하거나 그 역할을 단순히 연구를 위한 수단으로 생각했던 것은 

아니다.  

연구자는 5개월 간의 연구기간 동안 총 35명을 심층 면접하였다. 구체적

으로 여성 상담원 25명(흡연자 24명, 비흡연자 1명), 여성 관리자 6명(흡연자 6명), 

본사 직원 3명(남성흡연자 1명, 여성 흡연자 1명, 여성 비흡연자 1명), 보건소 금

연상담사 1명(여성 비흡연자)이 포함되었다. 연구 대상자들의 목록 및 특이사항은 

<표1>과 같다. 이외에도 M보건소 보건소장, 지역보건과 건강증진팀장 및 금연클리

닉 상담사, Z콜센터 본사 총무팀 과장, 고객보호팀 교육담당자와 비공식 면접을 통

해 정보획득에 도움을 받았다.  
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< 표 1 > 연구 대상자 목록 및 특이사항 
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4. 논문의 구성 

 

 본 논문은 다음과 같은 구성으로 서술될 것이다.  

 II장에서는 Z콜센터 흡연 여성의 입사 전 및 입사 시까지의 흡연 경험에 

대해 논의하고자 한다. 연구자는 우선적으로 Z콜센터 여성의 흡연율을 확인하고, 

여성 흡연자의 일반적 특성(연령, 학력, 근무연수, 흡연기간 등)을 살펴볼 것이다. 

다음으로 최근의 연구들에서 논의되고 있는 학력 및 직업 등에 따른 여성 흡연율

의 계층화 현상이 콜센터 여성들 사이에서도 관찰되는지를 검토해볼 것이다. 이를 

위해 연구자는 여성 상담원들의 일반적 특성은 물론 이들과의 면담 사례, Z콜센터

의 구체적인 취직 조건, Z콜센터 흡연 여성 설문조사 결과, 한국 성인 여성 흡연율

의 계층화 현상에 대한 여러 논문들을 중심으로 분석을 시도할 것이다. 또한, 연구

자는 개별 심층 면접을 통해 콜센터 여성의 입사 전 개인적 경험(학교생활, 가정생

활) 속에서 계층적인 특성들이 흡연 선택에 직·간접적으로 영향을 주었는지를 살펴

볼 것이다. 특히, 여성 상담원의 흡연 경험에 대한 부모들의 반응이 어떠했고, 또 

그것이 여성의 흡연 행위에 어떠한 영향을 주었는지를 검토해볼 것이다.  

 III장에서는 Z콜센터 흡연 여성의 입사 후 흡연 경험에 대해 논의하고자 

한다. 연구자는 우선 여성 상담원의 흡연 생활이 어떠한지를 실제 흡연실에 대한 

관찰 결과를 중심으로 보여줄 것이며, 심층 면접을 통해 얻는 사례들을 중심으로 

여성 상담원들이 어떠한 이유에서 흡연 행위를 지속하는지 살펴볼 것이다. 이어서 

여성 상담원의 실제 노동 경험을 살펴보고, 콜센터에 어떠한 노동 통제 기술과 흡

연 관리 방식이 존재하는지 구체적으로 검토할 것이다. 그리고 이러한 통제 및 관

리 방식들이 콜센터 여성의 흡연 행위에 어떻게 영향을 주는지 다루어 보고자 한

다. 

 IV장에서는 앞서 여성 상담원이 흡연을 '시작하게 된' 이유(II장)와 '지속

하는' 이유(III장)에 대해 다룬데 반해 주로 여성 흡연자들이 담배를 ‘끊지’ 못해 갈

등하는 현실에 대해 논의해보고자 한다. 연구자는 이를 위해 먼저 연구자가 직접 

참여한 Z콜센터 금연사업의 경험에 대해 살펴볼 것이다. 이를 통해 여성 상담원에 

대한 기존 금연프로그램의 한계 및 그 대안으로서 흡연 여성의 주체성에 대한 논

의가 지니는 가치에 대해 다루어보고자 한다. 이어서 개별 여성들의 사례를 통해 

이들의 삶 속에서 흡연에 대한 복잡한 사고와 감정이 형성된 과정을 살펴보고, 특

히 여성 흡연자로서 겪고 있는 심리적 갈등과 열망에 대해 살펴보고자 한다. 마지

막으로 이러한 개별 여성들의 주체성이 내포하고 있는 사회문화적 함의에 대해 논

의해보고자 한다.  
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II. 콜센터 여성의 과거 흡연 경험과 계층성 

 

1. 콜센터 여성의 높은 흡연율의 의미 

 

1) 콜센터 여성의 흡연 실태 및 일반적 특성 

 

 연구자가 Z콜센터를 방문하고 가장 처음 찾아간 곳은 대다수의 상담원들

이 흡연 장소로 이용하는 '테라스' 흡연실이었다. 이 곳에는 철제 재떨이가 3개 비

치되어 있었고, 그 안에는 셀 수 없이 많은 담배꽁초가 들어 있었다. 연구자는 <사

진1>과 같은 현장을 목격하고 Z콜센터 여성의 흡연율이 높을 것이라는 소문을 간

접적으로나마 확인할 수 있었다.  

  

< 사진 1 > Z콜센터 테라스 흡연실 재떨이 사진 

 

 흡연 실태를 확인하기 위해 제일 먼저 금연사업 담당자인 본사 직원 S2에

게 문의해 본 결과, 자체 조사
7
를 통해 하청업체 3곳의 여성 흡연율이 A업체 17%, 

B업체 12%, C업체 19%로 파악되었다. 그렇지만, 이 결과는 작년부터 Z콜센터에 

금연상담을 해 온 보건소 금연상담 간호사 K3와 하청업체 관계자의 경험(이들은 

모두 적어도 30-40%의 흡연율을 예측했다)과 어긋나는 수치였다. 연구자가 직접 

흡연실을 방문한 여성을 측정해 본 결과에서도 흡연율이 적어도 20%는 넘을 것으

                                           
7
 Z콜센터 본사의 고객보호팀은 2012년 2월에 자체 금연프로그램(금연펀드)의 시

행을 앞두고 흡연실태를 파악하였다. 조사는 하청업체 실장들을 통해 흡연율만을 

측정하였다.  
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로 판단되었다
8
. 많은 사람들(보건소 금연상담사, 본사 관리자, 하청업체 관계자)이 

콜센터 여성의 높은 흡연율을 체감하고 우려의 목소리를 냈지만, 연구가 시작되는 

시점까지도 정확한 실태 파악이 이루어지지 못한 상황이었다. 

 연구 기간 중 이루어진 한 연구팀
9
의 설문 조사에 따르면, Z콜센터 여성의 

전체 흡연율은 35%에 이르는 것으로 나타났다. 특히, 20-30대 여성의 경우 40%가 

넘는 높은 흡연율을 보였다. 이것은 콜센터의 자체 조사에서 나온 결과보다 2배나 

더 높은 수치였지만, 연구자가 측정한 자료와 오히려 근접한 측면이 있다. 이러한 

수치의 차이는 내부적으로 시행된 조사의 정확도에도 문제가 있을 수 있지만, 본사 

남성 관리자들의 여성 흡연에 대한 ‘원색적 비난'-이것은 III장에서 자세히 다룰 것

이다-도 영향을 주었을 것이라 판단된다. 

서비스직 여성의 흡연율이 타 직종에 비해 높다는 사실을 처음으로 지적

한 논문에서는 그 원인을 "직업 자체의 특성, 즉, 특정 직업에서의 물리적, 심리적 

작업조건"으로 판단하였다(조홍준 외 ibid: 368-369). 저자들이 이러한 결론에 도달

한 것은 교육수준, 결혼상태, 기저 건강수준(주관적 건강상태)을 보정한 '통계' 결

과에서도 직업 간 흡연율 차이에 유의성이 나타났기 때문이다. 그렇지만, Z콜센터

에서 일하는 흡연 여성 K2와 K6는 이들과 전혀 다른 원인을 지적하고 있다. 그녀

                                           
8
 연구자는 직접적으로 여성 상담원의 전체 흡연율을 측정할 수 없어 간접적으로

나마 확인해 보고자 토요일 오후 Z콜센터 흡연실에서 여성 흡연자 수를 직접 세어 

보았다. 그 결과 '3시 17분(2명), 3시 20분(3명), 3시 26분(2명), 3시 26분(1명), 3시 

28분(2명), 3시 29분(2명), 3시 30분(3명), 3시 31분(1명), 3시 34분(1명), 3시 36분

(3명), 3시 39분(2명), 3시 45분(1명)...'과 같이 거의 1분에 1명 꼴로 흡연실을 방문

했으며, 총 23명의 방문자들은 모두 다른 사람들이었다. 이 날 이 시간대 실제 근

무 인원이 100여명 가량이었다고 하니, 잠깐의 조사만으로도 흡연율이 23%에 육

박한다. 따라서 20% 미만으로 조사된 내부 결과는 흡연 실태를 정확히 반영하지 

못했다고 볼 수 밖에 없다. 
9
 울산의대 가정의학과 조홍준 교수를 중심으로 이루어진 서울시 금연형평사업팀

은 연구자가 현지조사를 시행 중인 2012년 7월에 Z콜센터 여성 250명을 대상으로 

설문 작업을 시행하여 흡연 행태, 감정노동 수준, 업무 실태 등을 조사하였다. 연

령별 흡연율은 20대 47.5%, 30대 43.8%, 40대 9.8%였으며, 학력별 흡연율은 고졸 

이하 41.7%, 대졸이상 27.1%로 나타났다. 이 설문 결과의 구체적 내용은 「서울시 

건강 격차 해소를 위한 보건정책 방안 연구: 중간 보고회」(2012.8.21) 자료집을 참

고하였다. 
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들은 직장 자체의 스트레스보다는 입사 전 흡연 여부가 더욱 중요할 수 있음을 암

시하고 있다. 

 

"내가 벌어 먹고 살아야 되는, 생계를 책임져야 하는 젊은 여성들이 텔

레마케터에 많이 몰리는 것 같다. 그 사람들이 원래 주위 환경이 어땠

는지, 많이 배웠는지, 이런 건 아무튼 잘 모르겠지만, 확실한 건 이 직

종에 들어와서 담배를 배운 것 보다 원래 피웠던 사람들인 것 같다

"[5/14, K2 인터뷰] 

 

"(여기서는 일이 힘들어서 담배를 끊기가 어려운 것인가) 그것 때문에 

못 끊는다는 것은 사실 다 핑계다. 사실 금연하겠다는 것은 자신의 의

지가 가장 중요하다. 그리고 입사 전에 흡연했던 사람들은 이미 피우고 

있었기 때문에 스트레스 받을 때도 피우는 것이다. 그리고 사실 여기 

일이 힘들다고 하지만 담배 피우는 사람은 어딜 가도 피운다"[5/2, K6 

인터뷰] 

 

 실제로 연구자가 직접 면담을 시행한 연구 대상자 35명 중 흡연 여성 31

명의 평균 흡연 경력은 10.8년이었고, 평균 근속 연수는 2.3년에 그쳤다. 이것은 

대부분이 콜센터 입사 전부터 흡연생활을 경험하거나 유지하고 있었음을 뜻한다. 

즉, 직업의 특성과 무관하게 이들은 '이미' 입사 전부터 흡연자이었거나 흡연 경험

이 있었던 것이다. 실제로 인터뷰 대상자 중 오직 한 명만이 입사 후 처음으로 흡

연을 시작했고, 4명이 금연을 유지하다가 입사와 동시에 흡연을 다시 시작하였다. 

이러한 연구자의 경험은 앞서 언급한 서울시 금연형평사업팀의 Z콜센터에 대한 설

문 결과에서도 재차 확인되었다. 이 설문 결과에 따르면 Z콜센터 흡연 여성의 97%

가 입사 전에 흡연을 경험했다. 따라서, Z콜센터 흡연 여성의 높은 흡연율은 텔레

마케팅이라는 직업의 특성보다는 오히려 Z콜센터에 취직한 여성 중 흡연자의 숫자

가 많다는 것이 가장 적합한 설명일 것이다. 

 그렇다면, Z콜센터에 취직한 여성들 중 흡연자의 숫자가 왜 많은 것일까? 

이것에 답하기 위해서는 우선적으로 이곳에 취직한 여성들의 일반적인 특성에 대

해 살펴볼 필요가 있다. 연구자가 만난 흡연 여성 31명의 일반적인 특징을 살펴보

면, 대다수가 고졸(27명)이며, 20-30대(20대 19명, 30대 10명)에 속한다. 앞의 연구

팀에서 시행한 설문 결과에서도 Z콜센터 여성의 55.6%가 고졸이며, 72%가 20-30

대에 속한다. 이러한 결과는 <표 2>에서 볼 수 있듯이 2006년 산업·직업별 고용인
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구조사 결과와 크게 다르지 않다(한국고용정보원 2006). 이러한 특징은 통계적 수

치뿐만 아니라 콜센터 여성의 인터뷰 내용에서도 어렵지 않게 확인할 수 있다.  

 

< 표 2 > 콜센터 근무자의 일반적 특성에 대한 통계 자료 비교(단위: %) 

텔레마케터 현황 

 2006년  

산업·직업별  

고용인구조사
10

 

2009년  

국가인권위  

조사
11

 

2012년  

Z콜센터  

조사
12

 

성

별 

남성 10.8 2.0 3.5 

여성 89.2 98.0 96.5 

학

력 

고졸 이하 61.0 32.5 55.6 

전문대 졸 23.2 42.7 44.4 

(전문대, 4년제  

구별하지 않음) 
4년제 대졸 15.8 24.0 

대학원 졸 이상 - 0.8  

연

령 

10대 - 2.8  

20대 31.0 29.7 27.3 

30대 28.4 35.1 44.4 

40대 31.1 29.3 28.2 

50대 9.6 3.1   
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 출처: 한국고용정보원. 2006. 『2006년 산업·직업별 고용인구조사』 
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 국가인권위원회(2009)는 한국 콜센터 노동력 구성의 특징을 크게 5가지로 요약

하였다. 첫째, 매우 높은 여성 비중, 둘째, 압도적인 비정규직 비율, 셋째, 높은 간

접고용 비중과 외주화의 잠재적 위험, 넷째, 저임금 그리고 짧은 근속기간과 잦은 

이직: 불안정적 업종 노동시장, 다섯째, 인바운드 콜의 감정노동과 아웃바운드 콜

의 실적 압박이다. 국가인권위원회는 감정노동과 관련하여 여성 텔레마케터가 받을 

수 있는 다양한 인권침해 사례를 강조하고 있으며, 실제로 최근 여성 감정노동자들

의 인권 향상을 위해 현장에서 활용할 수 있는 "여성감정노동자 인권수첩"을 제작

해 배포하였다. 그렇지만, 여성 상담원의 흡연율에 대한 조사는 전혀 이루어지지 

않았다. 한편, 2009년 국가인권위에서 설문조사(콜센터 종사자 559명 설문)한 결과

에서는 특징적으로 고졸 여성 비율(32.5%)보다 전문대 이상 졸업 여성 비율(66.7%)

이 높게 나왔다. 이에 대해 해당보고서는 특별히 언급하고 있지 않다.  
12

 「서울시 건강 격차 해소를 위한 보건정책 방안 연구: 중간 보고회」 자료집에서 

참고. 
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"(TM에 취직하는 분들은 대개 어떤 분들인가) 요즘에는 아줌마, 주부들

이 많이들 오시는 것 같다. 물론 젊은 애들도 많이 온다. (학력은 어떤 

것 같은가) 젊은 애들은 아무래도 고졸이 제일 많다. 여기가 전문직도 

아니고 조건이 까다로운 것도 아니고 하니깐 많이들 오고 또 많이들 나

간다"[6/4, A1 인터뷰] 

 

"요즘에는 워낙 콜센터에 어린 사람들이 많다. 나이 많은 사람들보다는. 

그런데 어린 사람들이 대부분 중학교, 고등학교 때부터 담배를 접해 왔

던 사람들이기 때문에 거의 흡연자가 원체 많았었고, 사실 콜센터에 흡

연실이 없다고 하면 그런 콜센터에는 아마 사람들이 취업을 안 하려고 

할 거다"[7/30, A2 인터뷰] 

 

 A1, A2는 인터뷰에서 공통적으로 콜센터에 젊은 여성이 많고, 고졸이 많

다는 점을 지적하고 있다. 여기서 특히 주목할 부분은 입사의 조건이 까다롭지 않

아 ‘고졸’이 많다는 점, 젊은 여성들이 ‘중·고등학교 시절’부터 흡연 경험을 하는 

경우가 많다는 점이다. 이들의 이 같은 경험적 지식은 고졸 여성이 많고 20-30대 

젊은 여성이 많다는 <표 2>의 설문 조사 결과가 어떻게 Z콜센터의 높은 흡연율로 

연결될 수 있는지를 이해하는 데 있어 매우 중요한 단서를 제공해 주고 있다. 연구

자는 ‘젊은 여성과 고졸’, ‘까다롭지 않은 취직 조건’- 이 두 가지 요인이 콜센터 

여성 의 입사 전 높은 흡연율과 어떠한 연관성이 있으며, 그것이 무엇을 뜻하는지 

논의해보고자 한다. 

 

2) ‘낮은 학력’과 ‘낮은 취직조건’ 

 

우선, 콜센터 여성의 학력(고졸) 및 연령대(20-30대) 구성이 흡연과 관련

하여 중요한 의미를 지니는 이유는 여성 흡연에 대한 가장 최근의 국내 연구들이 

젊은 여성의 흡연율 증가와 학력 수준에 따른 여성 흡연율 격차를 지적하고 있기 

때문이다. '서울 지역사회 건강조사'(2008) 결과를 분석한 Kim 외의 연구(2012)와 

'국민건강영양조사'(1992, 1998, 2001, 2005, 2008)와 '청소년 건강행태조사'(2005, 

2008, 2009) 결과를 분석한 서미경의 연구(2011)는 40세 이하의 여성 흡연율이 증
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가하고 있는 것과 함께 학력이 낮고, 육체노동
13

에 종사할수록 여성의 흡연율이 높

아지고 있음을 보여주고 있다. 두 연구는 한국 성인 여성의 흡연이 사회경제적 요

인-특히, 학력과 직업-에 의해 뚜렷이 구분되는 계층화 현상이 진행 중임을 지적

하고 있다. 따라서, 입사 전부터 형성된 콜센터 여성의 높은 흡연율은 젊은 여성의 

흡연율 증가, 저학력 여성의 상대적 흡연율 증가라는 한국 성인 여성의 흡연 양상

을 그대로 반영하고 있다고 보아야 한다. 즉, Z콜센터 여성의 높은 흡연율은 한국 

성인 여성 흡연율의 계층화 현상을 보여 주는 또 하나의 사례라 할 수 있다.  

한국 성인 여성 흡연의 전체적 흐름은 고연령층의 흡연율이 감소하는 반

면, 저연령층의 흡연율이 증가하는 것이다(Khang & Cho 2006). 그렇지만 젊은 여

성의 흡연율이 증가한다는 현상은 모든 계층에게 일관되게 나타나지 않으며, 오히

려 사회경제적 계층에 따른 흡연율 격차 증가라는 중요한 현상이 내포되어 있다. <

그림 1>
14

은 여성 흡연율의 소득 계층
15

간 격차가 2000년대에 들어오면서 점차 증

가하고 있음을 잘 보여주고 있다.  

계층 간 흡연율 격차가 사회적으로 중요한 의미를 지니는 것은 한국에서 

흡연이 ‘계층 간 사망불평등’을 일으키는 가장 중요한 위험요인이기 때문이다

(Khang et al. 2008). 같은 문제의식 속에서, 국내에서 흡연의 사회경제적 불평등에 

대한 다양한 연구들(Cho et al. 2004; 김창석 외 2006; 조홍준 외 2006; 김혜련 

2007)이 지속적으로 진행되었고, 그 연구결과가 함축하는 보건정책적 가치에 대한 

논의들이 지속되어 왔다(Khang et al. ibid; Khang & Lee 2012). 한편, 국내뿐만 아

니라 서구에서도 이미 여성의 흡연율과 사회경제적 불평등이 밀접히 연관되어 있

다는 연구들이 지속적으로 발표되어 왔다(Fernandez et al. 2001; Federico et al. 

2007; Leinsalu et al. 2007; Legleye et al. 2011).  

                                           
13

 두 연구는 2007년 한국표준직업분류에 따라 노동의 종류를 구분한다. '비육체노

동'(non-manual labor)에는 관리자, 전문가 및 관련종사자, 사무종사자가 속하고, 

'육체노동'(manual labor)에는 서비스 종사자, 판매 종사자, 농림어업 숙련 종사자, 

기능원 및 관련기능 종사자, 기계조작 및 조립종사자, 단순노무 종사자자가 속한다. 

콜센터 직원은 육체노동에 속하는 것으로 판매 종사자 중 통신 판매직에 속한다.   
14

 『국민건강영양조사 자료(1998년-2009년)의 분석 결과』, 보건복지부와 질병관리

본부. 2010. p. 76-77  
15

 여기서 ‘소득 계층’은 가구의 월평균 소득을 4분위로 나누어 상위 20%에 속하

는 집단은 ‘상’, 상위 20~40%에 속하는 집단은 ‘중상’, 하위 20~40%에 속하는 집

단은 ‘중하’, 하위 20%에 속하는 집단을 ‘하’로 표시하였다.  
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 한국 여성의 흡연율에 미치는 사회경제적 요인으로는 기본적으로 소득을 

비롯해, 교육수준, 직업, 고용상태가 주목을 받았다(Khang et al. ibid; 서미경 ibid). 

그 중에서도 특히 교육 수준은 여성의 흡연 시작과 중단에 있어서 가장 중요한 요

소로 주목 받고 있다(Kim et al. ibid). 이 같은 연구 결과는 Z콜센터 여성의 경험

을 통해 확인할 수 있다.  

 

"(콜센터 여성이 담배를 많이 피우는 것 같은데 왜 그런가?) 우선은 스

트레스가 많이 있는 일이다 보니깐 그런 면이 있는 것 같다. 이런 얘기

는 좀 그렇긴 한데, 솔직히 백화점도 아는 여자 친구들, 초등학교 친구

들도 있고 한데, 그 친구로 인해 다른 친구들, 동료들도 많이 봤다. 그 

친구도 화장품 코너에서 일을 했는데, 이렇게 이야기하면 좀 그렇지만, 

어떻게 보면 콜센터나 백화점은 학력을 보고 뽑는 직종은 아니다 보니

깐 아무래도 그렇지 않을까 생각을 한다. 내 생각에 인문계나 이런 데

는 주위환경 자체가 아무래도 실업계나, 상고보다는 흡연을 접하는 게 

좀 더 적다. 나도 그랬지만 흡연이라는 게 환경, 친구의 영향을 많이 받

으니깐 실업계나 상고 나온 여성들이 좀 더 흡연율이 높을 수 있다. 실

업계 쪽은 그리고 바로 취직을 하고 대학을 가지 않는 사람들이 많으니

< 그림 1 > 한국 성인 여성의  

소득 계층간 흡연율(%)  

차이의 시계열적 변화 양상 
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깐 좀 더 많이 피우지 않을까 한다. 백화점 친구도 상고 나오고 나서 

바로 취직을 했다. 어렸을 때 취직을 한 사람들은 다시 학교로 가기 어

렵다. (여기는 전문계 고졸이 더 많은가) 내가 보기에는 상고, 실업계고 

출신이 고졸 중에 더 많은 것 같다. 내가 아는 사람들도 있고. 내가 보

기에는 그런 것이 흡연율이 높은 것에 영향이 있다고 본다. 여기는 전

문성을 요하지도 않고 고졸이면 취직이 되기 때문에 더 그런 것 같다

"[7/16, J1 인터뷰
16

] 

 

 Z콜센터의 흔치 않은 남성 상담원인 J1은 콜센터 여성의 흡연율이 높은 

원인을 상담원들의 '낮은 학력'으로 보고 있었다. 그는 특히 고졸 중에서도 실업고 

출신이 콜센터에서 다수를 차지한다고 강조하였다
17

. 학력, 특히 학교의 성격(일반

계고 대 전문계고)에 따라 흡연에 노출되는 정도가 다를 수 있다고 지적한 J1의 이

야기는 단순히 개인적 선입견일 가능성을 완전히 배제할 수는 없겠지만, 적어도 학

력 수준과 여성 흡연율의 연관성을 이해하는데 참고자료가 될 수 있다.  

 

"(TM 여성분들을 보고 느꼈던 인상은 어땠나) 솔직히 모범생 느낌은 없

었다. 흡연시작 연령을 물어보면 초등학교 5, 6학년 때 시작한 이도 있

었고, 대부분 10대 중학교 시절에 흡연을 처음 경험한 이들이었다. 평

범해 보여도 가정사를 들어보면 부모가 이혼한 이들이 기억에 많았던 

것 같았고, 그래서 할머니 밑에서 컸다는 얘기도 있었던 것 같다. 그리
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 J1의 인터뷰 내용에는 “않을까 한다”, “그런 것 같다”와 같이 추측성 표현이 많

다. 이러한 추측성 표현에도 불구하고 J1의 인터뷰 내용을 인용한 데에는 Z콜센터

에서 J1이 젊은 여성상담원의 근무 중 애로사항 및 진로에 대한 상담경험이 많아 

여성상담원의 실태를 잘 알고 있을 것이라는 본사 고객정보 보호팀장의 추천을 받

았기 때문이다. 또한 J1은 연구자와의 면접시 직장동료들에 대해 부정적인 이야기

를 하는 것을 매우 조심스러워 했으며, 간접적으로나마 동료 여성들에게 좋지 않은 

영향을 줄지 모른다는 생각에 확정적인 표현을 피하는 모습이었다.  
17

 실제로 보건복지부(2011)는 일반계고 여학생과 전문계고 여학생의 흡연율의 차

이가 2005년 22.1%(일반계고 7.5% vs 전문계고 29.6%), 2007년 18.7%(6.4% vs 

25.1%), 2008년 19.0%(6.4% vs 25.4%)라고 발표하였다. 보건복지부는 『제3차 국

민건강증진종합계획(2011~2020)』에서 이 같은 차이를 2020년까지 9.0%로 감소시

키는 것을 목표로 설정하였다. 
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고 집에 돈이 없었고, 아빠가 술을 많이 마시고 폭력적이었다는 얘기들

도 있었다. 담배를 일찍 배운 애들이 공부하고 올바른 친구가 있겠나? 

그저 그런 친구들 접하다가 피우게 되는 거다. 그리고 학력은 고졸이 

많은 것 같았고, 대학을 입학해도 제대로 졸업한 애들은 없는 것 같았

다...금연 리플렛을 읽어보라고 주면 안 읽는다. 글이랑 안 친한 듯 하

다. 이들은 느낌상 학력이 높지 않은 것 같다. 예전에 상담할 때 나한테 

대했던 태도들을 기억해 보면 더 그런 것 같다"[4/7, K3 금연상담 간호

사 인터뷰] 

 

 한편, 2010년에 Z콜센터 직원(본사 직원 및 하청업체 상담원)에게 금연상

담을 시행했던 간호사 K3 역시 여성의 흡연과 학력 수준 간의 연관성에 대해 지적

하고 있다. K3의 이야기는 단순히 흡연자의 학력에 대한 통계 수치를 언급한 것이 

아니라는 점에서 주목할 만하다. 그녀는 특징적으로 금연상담을 받는 콜센터 흡연 

여성의 '태도'를 학력과 연결 지어 언급하고 있다. 물론, 일방적인 간호사 K3의 이

야기이지만(K3 자신의 상담 태도가 여성 상담원의 '불성실'해 보이는 태도를 초래

한 주된 원인일지도 모를 일이다), 여기서 알 수 있는 것은 실제 콜센터 여성의 개

인사에서 학업과 멀어진 사례들이 존재했다는 점, 그리고 이들 중 금연상담에 불성

실한 모습을 보였다는 점은 간과할 수 없는 부분이다. 앞서 언급한 J1의 경험은 물

론 K3의 경험은 이들이 만난 콜센터 흡연 여성들에 국한된 이야기일 수 있으며, 

단순히 개인적 의견 혹은 선입견에 머무를 수 있을지 모른다. 그렇지만, 연구자가 

이들의 이야기에 주목하는 것은 이들의 경험이 단순히 개인적 '경험'에 그치는 것

이 아니라, 앞서 언급한 대규모 양적 연구들의 결과-한국 성인 여성의 흡연율 계

층화 현상-와 같은 맥락에서 이해할 수 있기 때문이다.  

앞서, 여성의 낮은 학력이 높은 흡연율과 연관되어 있다는 것을 살펴보았

다. 그런데 이것이 어떻게 콜센터의 높은 흡연율과 연결된 것일까? 이 질문에 대

한 해답은 앞서 언급했던 것처럼 콜센터의 '까다롭지 않은 취직 조건'에서 찾을 수 

있다. 아래 소개한 Y의 사례는 콜센터에 취직하는 여성들의 전형적인 사례에 속한

다. 콜센터 여성은 대부분 유명 인터넷 구직 사이트를 통해서 콜센터에 지원한다. 

이 인터넷 구직 사이트의 초기 화면은 거의 모두 상담원을 모집하는 광고들
18

이다. 
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 인터뷰 대상자들이 지목한 대표적인 인터넷 구직사이트 두 곳을 확인해 본 결과, 

초기화면에 우선적으로 소개하는 '플래티넘 상담정보', '슈퍼 채용정보' 란에 거의 

모두 상담원을 모집하는 광고들이 있었다. 연구원이 현지조사한 Z콜센터도 조사 



 

[26] 

 

콜센터 업체들의 구직 광고에서 가장 눈에 띄는 부분은 <표3>에서 볼 수 있듯이 

학력은 고졸 이상이면 충분하고 경력은 없어도 무관하다는 점이다. 아래 K1의 이

야기처럼 '장애'만 없으면 된다거나 아예 면접조차 보지 않았다는 이야기들은 최소

한의 조건조차 요구되지 않는 분위기를 보여준다.  

 

 

< 표 3 > 인터넷 구직사이트에 실린 전화상담원 자격조건 예 

 

"(TM으로 취직하기는 쉬운가) 대개 쉽다. 진짜 쉽다. 내 친구는 면접도 

안 봤다. 그 친구는 그 때 그냥 다 불러다 놓고 오리엔테이션 같은 거 

하고 바로 취직했다. (어디서 알아 봤나) 나는 ***인터넷 사이트, 뭐 이

런 데에서 알아 봤다. TM 자리는 진짜 많다. 항상 구직이 떠 있다. (왜 

그렇게 자리가 많은가) 뭐 들어오기 쉬우니깐 사람들이 교육받다가도, 

교육 후 수습 기간에도 바로 그만두고 그런다. 그러니깐 많이 그만 두

니깐 많이 뽑는 거 같다. (들어 올 때 조건이 있나) 뭐, 고졸이면 다 되

는 것 같다. 면접 때는 기본적인 거 물어 봤다. 전에 뭐 했나, 성격은 

어떤가 등이다" [5/18, Y 인터뷰] 

 

"(입사 조건은 까다로운 건 없었나) 까다로운 건 없었다. 그냥 인상이나 

대개 많이 봤고, 말도 많이 나누고. (자격 조건은 없었나) 뭐 장애만 없

으면 됐던 거 같다. 손에 뭐 없고, 타자 치는 데 문제 없으면. (학력은) 

고졸? 고졸 아니어도 상관없던 거 같다. 뭐 이해력만 빠르고"[5/31, K1 

인터뷰]  

                                                                                                            

기간 중 구직사이트에서 상담원을 모집하고 있었다.  

                     [ 자 격 조 건 ]  

• 학력사항 : 고졸이상의 학력자 

• 경력사항 : 신입/경력 무관 

• 우대사항 

- 고객서비스 마인드를 갖추신 분                          

- 성실하고 책임감이 강하며 인성이 좋으신 분 

- 표준어 사용이 가능하신 분 

- 콜센터 상담업무가 가능한 장애 우대함 

※ 학교 재학생(방학기간 근무) 및 단기 아르바이트 지원 불가 



 

[27] 

 

 

콜센터의 이 같은 낮은 취업 문턱으로 인해 상담원 중 고졸 여성 및 주부
19

가 상대적으로 많이 존재한다는 것은 다른 연구 결과(국가인권위원회 ibid)를 통

해 어렵지 않게 확인이 가능하다. 하지만, 콜센터 여성에 대한 기존 연구들은 이 

같은 일반적인 특징들에 대한 통계조사는 시행하였지만, 여성의 흡연율을 측정하여 

상호 연관성을 분석하지는 못했다. 반면에 실제 Z콜센터 현장에서 일하는 상담원 

K4는 낮은 취업 문턱과 그로 인해 고졸 출신의 젊은 여성이 많이 유입된 것을 콜

센터 여성의 높은 흡연율의 원인으로 이해하고 있었다.  

 

“(현재 흡연하는 여성 직원들은 입사 후에 담배를 배운 건가) 이곳에서 

흡연하는 직원들 대부분은 이미 고등학교, 대학교 때 배우고 들어 온 

것이다. (그럼 담배를 피우는 분들이 입사를 많이 하는 건가) 여기는 대

기업과 다르다. 대기업은 면접을 1, 2, 3차씩 보고 선발하지만 여기는 

대기업 사무직하고는 다르다. 사실 말이 사무직이지 막노동이나 다름 

없다. 여기는 누구나 와서 할 수 있어서 각종 계층이 다 온다. 전문지식

이 필요 없어서 정말 다 온다. 피우는 사람만 뽑은 건 아니고 회사 문

턱이 낮아서 그런 것이다"[4/4, K4 인터뷰] 

 

 K4의 이야기에서 특히 주목할 부분은 콜센터를 “막노동”에 비유했다는 

점이다. 이 표현은 표면적으로는 콜센터가 비전문직이기 때문에 누구나 쉽게 취직

할 수 있는 면을 강조하고 있지만, “막노동” 이외에는 다른 직장에 취직하기 힘든 

                                           
19

 여기서 주목할 점은 콜센터 취직을 위한 자격조건에서 ‘성별 제한’ 항목을 찾을 

수 없을 뿐만 아니라, 대부분 ‘성별 무관’으로 기재돼있다. 그럼에도, 취직을 하는 

사람들은 대부분 고졸 여성과 주부이다. 이 같은 현상에 대해 젠더적 측면에서 비

판적으로 접근한 연구들이 있다(정형옥 2005; 박홍주 2006). 정형옥(ibid)은 텔레마

케터 여성 노동자의 경험에 대한 질적연구를 통해 콜센터가 선발과정에서부터 '다

정하고, 부드럽고, 애교 섞인' 여성의 목소리를 선호하며, 통상적으로 '20-27세의 

고졸 이상 미혼 여성'을 직원들로 고용한다고 지적한다. 또한 박홍주(ibid)는 텔레

마케터의 감정노동에서 보여지는 성차별적 통념에 대해 비판하였는데, 그녀는 감정

노동이 '여자라면' 누구나 할 수 있는 일로서 '인내심, 차분함, 섬세함, 배려, 상냥

함' 등이 여성이라면 타고나는 생물학적 본질로 인식하는 통념의 오류를 지적하였

다.  



 

[28] 

 

여성들(낮은 학력에 무경력자)의 현실을 반영하고 있다. 콜센터를 “마지막 관문”이

라고 이야기하는 아래 A2의 사례 역시 콜센터에 취직한 여성들의 현실을 잘 대변

해 주고 있다. 즉, “마지막 관문”이라는 표현은 콜센터가 다른 직장에 취직하기 어

려운 여성들이 마지막으로 선택하는 직장임을 의미한다. 또한 A2는 콜센터의 경력

은 오로지 콜센터에서만 인정해준다는 점을 들어 콜센터에 한 번 취직한 여성이 

타 직종으로 진출하는 것이 어렵다는 것을 지적하고 있다. 이것은 입사 전 흡연을 

경험했던 여성이 콜센터의 개방적인 흡연 환경에 지속적으로 노출될 가능성이 적

지 않음을 의미한다. 결국, “막노동”, “마지막 관문”이라는 상담원들의 표현은 학력

이 낮은 여성들의 쉬운 취직을 뜻함과 동시에 이런 여성들의 흡연 행위가 장기화

될 수 있는 가능성을 내포하고 있다.  

 

 

"우리가 나이가 어린 애가 취직을 하면, '왜 어린 나이에 벌써 여기에 

왔냐. 제일 마지막 관문 아니냐' 그렇게 이야기를 한다, 술을 먹으면서. 

왜냐하면 워낙 입사가 쉬우니깐. 어느 정도 단정하고, 어느 정도 발음하

는 데 문제가 없고, 어느 정도 타이핑 칠 줄 알고, 그러면 입사가 가능

하다. 콜센터는 거의 마지막 관문이다. 입사 지원을 위해 *** 인터넷 

사이트를 보건 어디를 보건 다 콜센터다. 그런데 콜센터는 자격 조건이 

없다. 그리고 예전에 조금이라도 상담을 해 본적이 있다고 하면 그게 

경력자가 돼서 또 쉽게 취직을 하게 되고. 그러다 보니깐 어린 애들은 

본인이 하고 싶은 걸 하다가 올 수도 있는 건데, 너무 어린 나이에 들

어오게 되다 보면 계속 콜센터만 다니게 된다. 콜센터는 한 번 일하게 

되면 이 일만 찾게 되는 것 같다. 왜냐하면 다른 곳에 이것을 경력으로 

삼을 수 있는 데가 없고...담배랑 좀 비슷하다. 한 번 들어오면 벗어나

기 힘든 게. 내가 콜센터가 마지막 관문이라고 말하면 다들 끄덕이면서 

'너무 일찍 들어왔죠' 이렇게 대답들을 한다" [7/30, A2 인터뷰] 

 

2. 콜센터 여성의 계층성과 과거 흡연 경험  

 

1) 콜센터 여성의 흡연에 미친 사회경제적 요인
20
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 서미경(2011)은 청소년(중1-고3)의 흡연율에 영향을 주는 통계적으로 유의미한 



 

[29] 

 

 

(1) 학교생활 

 

 최근 시행된 연구들은 '고졸' 여성이 ‘대졸’ 여성보다 통계적으로 높은 흡

연율을 보이고 있음을 보여준다(서미경 2011; Kim et al. 2012)
 21

. 그렇지만, 학력

과 흡연율이 어떠한 지점에서 연결되는지는 설명하지 못하고 있다. 학업에 대한 호

기심이 적거나 성적이 낮은 것이 흡연의 '충분 조건'이 될 수는 없을 것이다. Z콜

센터 설문 결과만 보아도 엄연히 고졸 중 약 58%는 비흡연자이며, 대졸 중에서도 

약 27%가 흡연자이다. 연구자는 세 가지 특징적 사례들을 통해 고졸 여성들이 어

떠한 맥락 속에서 흡연을 자연스럽게 선택하게 되었는지를 보여주고자 한다.  

  

<사례 I-1. K1 C/S 매니저> 

 

“중2 때 친구들하고 놀다가 그 때 남자 애들이 담배를 많이 시작했다. 

남자, 여자친구들과 어울리다가 배웠다. 그 때 많이들 배웠다. 그 씨즌

에. 학교 다닐 때 끝나고 같이 놀다가. 그냥 물놀이하고 아이들이 한 번 

피워보자, 한 번 피워보자. 남녀공학이었는데 **중학교, 서울에 있는 학

교다. 거기서 끝나고서 많이 배웠다. 내 나이 또래 때는 초등학교때 시

작한 애는 정말 드물었다. 거의 다 중학교 때 시작했다. 정말 호기심에 

시작했다. 그 나이 때는 까불어 보고 싶어서. 그 때는 속상해서 피우고 

그랬던 게 아니었다. 그리고 애들이 피우니깐 그래서 피웠다. 그 때는 

솔직히 주변 시선이 있어서 좀 더 그랬다. 왜 피우면 잘 놀고 잘 나가 

보이고 그런 게 있었다. 좀 쎄 보이고, 선배들도 피우는 사람들 있었고, 

그리고 '아! 노는 사람들은 담배를 다들 피우는구나, 당연히 노는 사람

이면 피워야 되는 구나!' 해서 피우게 됐다. 그냥 철없이 배웠다. (살 빠

진다는 이야기 듣고 그러진 않았나) 아니다, 전혀. 그런 건 없었다. 흡

연에 대한 이미지는 그 때 별로 나쁘진 않았다. 몸에 안 좋은 건 좀 알

                                                                                                            

사회경제적 요인으로 학생의 '학업성적', '교육수준', '가정환경'(아버지 학력, 가정 

내 간접흡연, 부모 결혼상태, 부모 동거여부)을 제시하고 있다.  
21

 서미경(ibid) 연구에서는 19~39세의 성인 여성 중 대졸이상 여성에 비해 고졸 

여성의 흡연율 교차비가 3.01(p<0.01)로 나타났으며, Kim 외(ibid)의 연구에서는 

대졸이상 여성의 흡연율은 5.2%, 고졸 여성의 흡연율은 7.5%로 나타났다.  



 

[30] 

 

았지만, 나쁘다고는 생각하진 않았던 것 같다. (어떻게 구매했나) 그 때

는 지나가는 사람 붙잡고 사달라고 했다. 정말 그 때는 대개 잘 사줬다. 

잔돈 주고, 그 때는 담뱃값 2천원이었는데 5천원 주고 두 갑 사달라고 

하면 천원주고, 그 때는 달라고 한 사람도 있었다. 커피 값 달라고. 고

등학교 때부터는 신분증 위조하고. (중학교 때 노는 걸 좋아했나) 그렇

다, 좀 좋아했다. 삐뚤어졌었다. 근데 친구들이 문제가 있었다. 음, 다같

이 놀고, 선후배들하고도 놀고. 그 땐 철이 없어서 나쁜 짓도 많이 하고. 

어렸을 때부터 친했던 친구들이 전부 나쁜 길로 빠져가지고. 지금은 다 

잘 지낸다. 그런데 아직 다들 담배는 피운다”[5/31, K1 인터뷰] 

 

<사례 I-1>은 C/S 매니저 K1의 이야기다. K1은 실제로 자신의 것은 물론 

타인의 담배 냄새를 매우 싫어하는데, 흡연을 한 후에는 바로 양치를 하고 손을 깨

끗이 씻은 후 화장품을 바를 정도다. 이러한 그녀에게 과거 학생 시절의 흡연에 대

한 기억은 그렇게 긍정적이지 못했다. K1은 스스로를 “철이 없었고”, “노는 걸 좋

아한” 여중생으로 평가하고 있었다. 그녀가 흡연을 시작한 이유는 우선, 같은 놀던 

남학생들이 "그 씨즌"에 흡연을 많이 배우기 시작했고, 자신 또한 주변 친구들에게 

‘잘 노는 애’, ‘쎄 보이는 애’로 보이고 싶어 흡연을 시작했다고 말한다. 또한, 흡연

이 건강에는 좋지 않으나 크게 나쁜 행동이라고 판단하지는 않았다고 말한다. 

 

  <사례 I-2. L5 상담원> 

 

"(처음 흡연을 하게 된 상황에 대해 설명하면) 처음 흡연은 15세 때 했

다. 중 2 때였는데 호기심에 시작했다. 나는 **여중 다녔는데 그 때 10

명 중 3명 정도가 피웠다. 우리 반 친구들은 한 30% 피웠고, 날라리 

반은 50%까지도 피웠다. 내 친구들도 담배를 피웠는데 어느 날 친구들

과 놀다가 친구가 '너도 한 번 피워볼래?' 그래서 그냥 피웠다. 그냥 궁

금하기도 했고 '저게 좋은가?'하는 생각도 있고 해서 피워 봤다. (그 때

는 어디서 피웠나) 커피숍, 노래방 같은 데서 피웠다. (처음 피웠을 때 

괜찮았나) 술 같은 경우는 처음에 이걸 왜 먹나 했다. 입맛에도 안 맞고, 

그리고 꼬장 부리기도 싫어서 술을 싫어했다. 그런데 담배는 그렇지 않

았다. 처음 피웠을 때도 괜찮았고. 그냥 처음에 조금 목이 따갑기는 했

지만 계속 피웠다. (그 때는 흡연으로 얻는 게 있었나? 장점이라는 게 

당시에 있었나?) 음, 피우는 애들끼리는 동질감 같은 게 있었다. 뭐 알
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겠나. 그냥 피우다가 그러다가 중독된 거다. 뭐 어릴 땐 액세서리 같은 

점도 있었다. 친구들한테 보이는 게 중요했다. 지기도 싫고 하니깐

"[6/22, L5 인터뷰] 

   

   <사례 I-2>는 상담원 L5의 이야기다. L5는 처음 흡연을 하게 된 계기가 

흡연을 하는 친구를 통해 그저 호기심에 시작하게 됐다고 이야기한다. L5는 당시 

자신의 흡연 행위를 친구들 사이의 ‘동질감’을 위해서 ‘뭘 모르고’ 한 행위로 평가

하고 있었다. 그런데 L5는 앞의 K1의 경우와 달리 단순히 친구들과 어울리기 위해 

흡연을 한 것이라기보다는 주변 친구들에게 담배도 못 피는 아이로 보이기 싫고 

담배 때문에 친구들에게 지기 싫은 마음이 중요하게 작용하였다.  

 

        <사례 I-3. K9 실장> 

 

"(왜 흡연을 시작했나) 정말 단순했다. 친구들하고 다같이 있는데, 흡연

하는 친구들이 있어서 '그게 뭔데 나도 한 번 줘봐', 커피숍에서 그 나

이에 호기심이었고, 저는 다른 사람들처럼 머리가 띵하고 그런 게 전혀 

없었다. 나는 너무 자연스럽게....어지럽거나 그런 게 솔직히 없었다. 그 

때는 다들 하고 있는 데 나도 해볼까, 이런 생각으로 처음에 시작을 했

다. 그리고 그 때는 '어 이거 언제든지 내가 끊으려고 하면 끊을 수 있

을 거야' 이렇게 생각을 했다. '별거 아니다,' 정말 쉽게 생각하고 시작

한 거다. 그냥 그렇게 시작했다. 그리고 나서 친구들 만날 때마다 조금

씩 피우다가 계속 피우게 됐다. 당시 단순 사무직 일하고 있었는데 일

하고는 전혀 상관 없었다. (학생 시절 모범생이었나) 나는 모범생은 아

니었다. 나는 평범하고 껌 좀 씹는 아이들 사이에 있었다. 중간. 껌 좀 

씹은 애들은 담배를 피웠다. 그런데 친한 애들은 안 그랬는데, 하나 둘

씩 졸업하고 나서는 담배를 피우기 시작하는 거다. 그걸 하나씩 보다 

보니깐 피우게 됐다"[7/30, K9 인터뷰]  

 

 <사례 I-3>은 Z콜센터에 근무한 지 7년이 된 실장 K9의 이야기다. 아직 

미혼인 그녀는 앞의 사례들과 달리 고등학교 졸업 전까지 흡연을 하지 않았다. 딸

만 셋인 집안에서 둘째로 자란 그녀는 엄격한 부모 때문에 흡연은 생각도 하지 못

했지만, 결국 고등학교 졸업 이후 흡연을 시작한 자신의 선택에 대해 부끄러워했다. 

특히, K9은 친구들에 비해 늦은 나이인 22살에 “그 나이에 호기심”이 생겨 흡연을 
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시작했다는 게 부끄럽다고 했다. 학창 시절 ‘껌 좀 씹었던’ 친구들 사이에서 지내 

온 그녀는 결국 졸업 후에 주변의 흡연 친구들을 통해 자연스럽게 흡연을 접하게 

된 것이다.  

 지금까지 C/S 매니저 K1, 상담원 L5, 실장 K9의 흡연 시작 경험에 대해 

살펴보았다. 모두 연령대(순서대로 만 21세, 28세, 34세)가 차이가 있고, 시기(중학

교 시절, 고등학교 졸업 후)와 흡연을 알려 준 인물(남학생 친구, 여학생 친구)이 

조금씩 차이는 있지만, 공통된 특징은 친구들이 대부분 흡연을 했다는 점과 과거의 

흡연 경험을 ‘철 없던 시절의 호기심’으로 평가하고 있다는 점이다. 이것은 청소년 

흡연에 대한 기존의 연구들이 '호기심'과 '친구의 영향'을 흡연 시작의 주요한 원인

으로 지적한 것과 크게 다르지 않다(감신 외 2000; 황혜숙 외 2004; 윤순녕 외 

2008)
 22

. 그렇다면, 이들의 흡연 경험은 학력과 어떠한 연관성이 있을까? 이들의 

흡연 경험은 그저 공부에 관심이 없는 철 없는 호기심의 결과일 뿐인가? 물론 노

는 것을 좋아하고 학업에 흥미가 없던 연구 대상자들의 특성상 좋은 성적을 기대

하기는 어려울 것이다. 그렇지만, 호기심 많고, 흡연하는 친구들이 많다고 하는 것, 

그리고 흡연을 경험했다는 것이 꼭 학교 성적이나 대학 입시와 직결되는 것은 아

닐 것이다. 아래의 L5 이야기는 이것을 잘 보여주고 있다.  

  

"(중2때 학업은 어땠나) 나는 그냥 중간 정도였다. 별로 공부를 안 좋아

했고 못했다. (친구들은 어땠나) 같이 담배 피우던 친구들은 다 공부 잘 

하는 애들이었다. 오히려 공부 못하는 애들이 순한 애들이 많았다. 공부 

잘 하는 애들이 더 되바라지고 야물딱져서 할 거 다하고 딱딱 그랬다. 

그래서 흡연도 하고 그러는 거다"[6/22, L5 인터뷰]  

 

 위의 사례는 L5의 개인적인 사례에 국한될 지도 모르겠지만, 적어도 "흡

연 학생=문제아"라는 등식을 다시 생각해 보게 해준다. 위의 사례만 보더라도 흡연

                                           
22

 청소년 흡연에 대한 이 같은 기존의 논문들은 청소년의 흡연을 '개인'의 호기심

과 주변 친구들의 영향, 그리고 '개인적 가정 문제' 등으로 분석하는 데 그치며, 청

소년 흡연을 계층성 문제로까지 논의하지는 못하고 있다. 그것은 아마도 아직 최종 

학력이 정해지지 않은 중학생, 고등학생을 대상으로 시행된 단면 연구의 한계라  

볼 수 있다. 이런 면에서 연구자의 논문은 학력 수준이 결정된 상담원들의 과거 청

소년 시절 흡연 경험을 분석하기 때문에, 청소년 흡연을 계층성 차원에서 논의할 

수 있다는 차별점이 있다.  
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에 대한 철 없는 호기심은 학업 성적과 절대적인 상관성은 부족해 보인다. 여기서 

다시 처음의 문제의식으로 돌아가 보자. 고졸 학력은 어떻게 상대적으로 높은 흡연

율과 연결되는가? 이들의 흡연 경험은 그저 공부에 관심이 없는 한 여학생의 지나

친 호기심의 결과일 뿐인가? 그러한 호기심의 결과 대학 '수학능력'이 부족하게 된 

것일까? 다음 장에서 다루겠지만 콜센터 흡연 여성의 학력이 고졸에 그친 것은 대

다수가 졸업과 함께 바로 취업을 해야 하는 '가정 환경' 때문이었다. 다음 장에서

는 좀 더 구체적으로 어떠한 가정 환경이 콜센터 여성의 흡연 경험과 연관되는지

를 다루어 볼 것이다.  

 

(2) 가정 환경 

 

윤순영 외(2008)는 청소년 흡연에 대한 포커스 그룹 면담을 통해 '부모의 

방관', '행복하지 않은 가정', '가족 내 불화'가 청소년 흡연 경험의 부가적·맥락적 

요인임을 지적하고 있다. 이처럼 가정 환경은 학창시절 흡연을 경험하는데 적지 않

은 영향을 줄 수 있다. 여기서 연구자가 주목하는 점은 '가정 환경'의 어떠한 측면

이 연구 대상자의 흡연 시작에 영향을 주고 이후 직장 생활의 일상적 습관으로 이

어지게 했는가이다. 다음에 소개할 3명의 여성 상담원 사례들을 통해 이러한 과정

을 구체적으로 살펴보겠다. 

 

          <사례 II-1. Y 상담원> 

 

"(첫 담배를 21세 때 피웠다고 했는데 그 때 이야기 좀 자세히 해달라) 

나는 원래 담배 피우는 것을 진짜 싫어했다. 물론 그건 지금도 그렇다. 

고등학교 시절에는 담배를 정말 싫어했다. 왜냐하면 아버지가 담배를 

너무 많이 피우셨다. 그냥 집 안에서 마구 피우셨다. 그 냄새가 온통 집 

안에 찌들어 있어서 정말 싫어했다. (그러면 어떤 계기로 흡연을 시작하

게 됐나) 난 계기가 있었다. 사실 집이 갑자기 망해서 아버지가 거의 죽

을 지경까지 갔었는데 이 때 너무 힘들어서 좀 친한 친구한테 담배 좀 

배우고 싶다고 부탁을 했다. 그 친구도 전에 집이 힘들어서 담배를 피

우기 시작했는데 그 때 그걸로 좀 도움을 받았다고 이야기를 해서 내가 

부탁을 했다. 그렇게 배워서 지금까지 피우고 있다. 그 때 부산이 집인

데 집을 나와서 서울에서 10년째 살고 있는데 지금도 내가 스스로 벌지 

않으면 혼자서 살 수 없다. 사실 지금은 그 때 일을 어렵지 않게 이야
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기할 수도 있고, 모든 게 해결됐는데 담배는 못 끊고 있어서 후회된다. 

진짜 끊을 거다. 사람들이 나를 처음 보면 진짜 담배 안 피울 것 같다

고 한다. 그런데 피우는 줄 알면 굉장히 놀란다"[6/20, Y 인터뷰] 

 

 <사례 II-1>은 상담원 Y의 이야기다. Y의 경우 흡연을 시작하게 된 계기

는 갑작스런 집안의 경제악화 때문이었다. 아버지의 사업실패로 집안이 급격히 어

려워지자 심리적 충격을 받은 Y는 이를 극복하기 위해 친한 친구에게 흡연을 가르

쳐달라 요청했다. Y는 이렇게 아버지로부터 시작된 집안의 위기로 담배에 처음 손

을 대기 시작했지만, 아버지 때문에 또한 일찍부터 담배를 혐오했다. Y의 아버지는 

그녀의 학창 시절에 집 안이 온통 담배 냄새로 찌들어 있게 할 정도로 담배를 많

이 피웠다고 한다. Y는 아버지의 지독한 담배 냄새에 대한 혐오감 때문에 흡연에 

대해서 여전히 부정적인 생각을 가지고 있다. '가족 구성원의 흡연'이 청소년 흡연

의 시작 요인 중 하나로 논의되고 있지만(윤순녕 외 2008), Y의 경우에는 이와는 

정반대였다. 집이 망해 고졸 이후 바로 취업으로 내몰린 Y는 지금까지도 스스로 

벌어서 생활을 해야만 하고 당시 배운 흡연은 Z콜센터에 근무하는 지금까지 이어

지고 있다.  

 

          <사례 II-2. L5 상담원> 

 

"(대학은 진학했는가) 난 인문고를 나왔는데 대학은 안 갔다. 왜냐하면 

난 공부에 흥미가 없었다. 공부에 취미도 없는데 제대로 하지 않을 거

면 그 돈 주고 안 가는 게 낫다고 생각했다. 그래서 졸업하자마자 알바 

시작했다. 아버지 소개로 백화점 액세서리 매장에 취직해서 한 3년 정

도 다녔다. 이 때도 담배를 계속 피웠다. (콜센터는 언제부터 다녔나) 콜

센터는 올해 1월부터 시작했다. 여기도 들어와서 계속 피웠다"[6/22, L5 

인터뷰] 

 

 <사례 II-2>는 앞의 <사례 I-2>에서 다룬 L5 상담원의 이야기다. L5의 경

우는 공부에 흥미가 없고, 학업 성적도 그리 좋지 않아 대학 입시를 포기했다. 그

리고 바로 아르바이트 자리를 알아보고 일을 시작했다. 그녀가 대학 입시를 포기한 

이유는 기본적으로 학업에 대한 취미가 없었기 때문이지만, 대학교 학비에 대한 부

담감이 컸던 것도 중요한 이유였다. 이러한 부담감 때문에 대학 진학을 포기하고 

취직한 곳은 아버지가 소개시켜준 백화점 액세서리 매장이었다. 그런데, L5의 표현
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에 따르면 취직한 백화점은 "Z콜센터보다 더 하면 더 했지 덜 하지 않을" 정도로 

많은 여성 직원들이 흡연을 했다. 또한 이 백화점에는 여성 직원들을 위한 흡연실

이 따로 마련되어 있었다. 이로 인해 학창시절 친구들과 어울리기 위해 시작한 흡

연은 졸업 후에도 지속적으로 이어지게 되었다.  

 

          <사례 II-3. K9 실장> 

 

"(대학은 왜 안 갔는가) 나는 직장이 급했다. 그 때 집안 환경이 안 좋

았다. 그래서 빨리 직장을 구해야 하는 상황이었다. 그것 때문에 일을 

알아 봤다. 진짜 열심히 일했다. 밤 11시까지 일도 하고. 그때 담배는 

버릇 때문에 피웠던 것 같고, 일에 도움이 됐는지는 모르겠다. 이제는 

당장 일을 안 해도 꼭 필요하고, 그렇게 의지를 하게 됐다. (본인도 담

배를 피우고 오면 도움을 받나) 그렇다. 그래서 그렇게 많이 의지를 했

던 것 같다"[7/30, K9 인터뷰] 

 

 <사례 II-3>은 앞의 <사례 I-3>에서 다룬 K9 실장의 이야기다. K9은 고등

학교 졸업과 동시에 어려운 가정 환경 때문에 대학 입시를 포기하고 바로 취직을 

해야 했다. 밤 11시까지 일을 해야만 했던 어려운 여건 속에서 끊임 없이 일을 해

온 K9은 22살의 상대적으로 늦은 나이에 친구들로부터 호기심에 흡연을 배우게 

되었고, 이제는 힘든 직장 생활 속에서 담배에 의지하면서 지내오고 있다. 결국, 

호기심에 시작된 K9의 흡연은 어려운 가정 환경으로 인해 직장 생활을 지속하게해

주는 주요한 도구로서 자리잡게 되었다.  

 지금까지 살펴본 3가지 사례는 어려운 '가정 환경'으로 인해 고등학교 졸

업 직후 취업을 하고, 그 결과 호기심에 시작한 흡연이 힘든 직장 생활과 함께 일

상의 영역으로 자연스럽게 흡수되는 과정을 공통적으로 보여주고 있다. 이 같은 사

례들은 고졸 학력이 상대적으로 높은 흡연율과 연결될 수 있는 중요한 경로를 보

여 주고 있다.  

이처럼 '가정 환경'은 경제적인 측면에서 여성의 흡연 경험에 직·간접적으

로 영향을 줄 수 있는 반면, 또 다른 차원에서도 영향을 줄 수 있다. 기존의 논문

에서는 가정 내 간접흡연을 한 적이 있는 여성의 경우 상대적으로 그렇지 않은 여

성에 비해 흡연율이 높다고 강조하고 있다(서미경 2011). 흥미로운 사실은 <사례 

II>에서 언급한 Y, L5, K9 여성 세 명의 아버지 모두 흡연자이며, 전부 집 안에서 

흡연을 했다는 점이다. 세 여성의 경우 현재 모두 흡연자이므로 현상만 보면 이 논
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문의 결과와 같은 맥락에 속해 있다. 그렇지만, 각각의 경험을 살펴보면 아버지의 

집안 내 흡연이 여성의 흡연 경험에 주는 영향은 반드시 부정적이라고만 볼 수는 

없다. 오히려 아버지의 흡연으로 인해 강한 금연 욕구를 형성하기도하기 때문이다.  

보다 구체적으로, 각각의 경험을 통해 상시적으로 간접흡연에 노출된 '가

정 환경'이 여성의 흡연에 어떻게 영향을 줄 수 있는지를 살펴보도록 하겠다. 

 첫 번째로, Y 상담원의 경우를 보자. 앞서 언급했듯 집 안에서 흡연하는 

아버지 때문에 그녀의 집 안 곳곳은 담배 냄새로 가득했다. 이로 인해 Y는 지금까

지 담배를 극도로 싫어한다. 그렇지만 불행히도 아버지의 사업 실패로 가정이 어려

워지면서 담배에 손을 댔고, 지금까지 금연을 하지 못하고 있다. 아버지의 지나친 

흡연에 대한 안 좋은 추억은 지금도 흡연을 하는 자신에 대한 혐오로 이어지고 있

다. 두 번째로, L5 상담원의 경우에는 아버지가 허리 수술로 인해 금연을 하게 되

었지만, 어머니와 이혼을 한 후부터 다시 흡연을 시작했다고 한다. 평소 아버지와

의 관계가 돈독했던 L5는 이러한 아버지의 재흡연 이유를 이혼으로 인한 '외로움'

으로 받아들이고 있었다. 어려서부터 집안에서 흡연을 하던 아버지에 대한 추억이 

그리 부정적으로 남아 있지 않은 L5의 경우는 아픈 몸 상태에도 불구하고 흡연을 

다시 시작한 아버지에 대해 이해하는 모습을 보였다. 그녀는 흡연이 아버지에게 긍

정적인 위로의 도구가 된다고 파악하고 있었다.  

 마지막으로, K9의 경우 아버지의 흡연에 대해 그리 긍정적이지 못했다. 그

녀는 딸 셋 중 둘째로서 집안의 경제적인 면을 많이 책임지고 있기 때문에 어머니

로부터 가장 많이 신뢰받고 있었고, 이로 인해 아버지보다는 어머니와의 관계가 더

욱 돈독했다. 그녀의 어머니는 남편이 집 안에서 담배 피우는 것을 매우 싫어했고, 

그로 인해 70세인 아버지가 집 밖으로 나가서 담배를 피웠다. 이런 어머니와 아버

지의 모습을 보고 자란 K9은 절대로 담배 피우는 남자와 만나지 않겠다고 다짐하

였다. 결국, 집 안에서 흡연하는 아버지로 인해 K9은 배우자의 흡연에 대해 부정

적인 인상을 가지게 되었다. 이 같은 세 여성의 사례는 아버지의 흡연이 자녀의 흡

연으로 곧장 이어지는 함수 관계에 있지 않음을 잘 보여주고 있다. 연구자는 세 여

성의 사례가 아버지의 흡연에 대한 다양한 감정과 사고의 역동이 개인의 흡연 인

식에 어떻게 영향을 주는지 잘 보여주고 있다는 점에서 의의가 있다고 본다.  

 

2) 부모의 적대적 반응이 흡연태도에 미치는 영향 

 

 대부분의 연구 대상자들은 여성 흡연에 대해 매우 부정적이었던 부모의 

모습을 이야기한다. 딸이 왜 흡연을 하게 되었는지를 이해하려고 노력한 부모의 기
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억은 찾아 보기 힘들다. 그보다는 자신은 집안에서 거리낌 없이 흡연을 하면서도 

여자는 절대 흡연을 해서는 안 된다는 아버지에 대한 기억과 흡연 여성에 대해 노

는 여자로 취급하는 어머니에 대한 기억이 주를 이루고 있다. 이 같은 과거의 경험

은 성인이 되어서도 흡연 사실을 절대 부모님과 주변 사람들에게 알리지 않는 철

저한 노력으로 이어진다. 다음에 소개할 여성들의 사례들을 통해 이러한 부분들을 

구체적으로 살펴보도록 하겠다.  

 

<사례 III-1. Y 상담원> 

 

"(집에서 Y씨가 담배 피우는 것을 아는가) 당연히 모른다. 알면 아버지

나 어머니 두 분 다에게 난 죽는다. 아버지가 진짜 보수적이다. 어려서

부터 남자도 담배가 안 된다고 그랬다. 그래서 그런 지 몰라도 난 흡연

자를 완전 혐오했다. 담배가 몸에도 안 좋고, 그리고 난 예전에 담배 피

우면 100% 폐암에 걸리는 줄 알았다. 그랬는데 피우게 됐다. 그리고 

참 내가 위로 연년생 언니가 2명 있고 작은 언니랑 조금 터울을 두고 

내가 있고, 내 밑에 연년생으로 남동생이 있다. 그래서 내 부모님이 다

른 친구들보다 나이가 좀 많다 그런데 내 작은 언니가 진짜 카리스마 

있어서 무섭다. 그리고 완전히 FM대로 살아왔다. 한번은 남동생이 중 

3때 담배 피우는 걸 작은 언니에게 들켰다. 겨울이었는데 파카 주머니

에 담배를 넣어 두었는데 집에 와서 벗으면서 이게 떨어진 거다. 그걸 

작은 언니한테 들켰는데 진짜 뺨을 때렸는데 날아 갔다. 그래서 난 속

으로 '이 미친 것, 그러길래 왜 담배를 피웠어' 생각하면서 나도 담배 

피우면 작은 언니에게 진짜 죽겠구나 그렇게 생각했다. 그 때 언니가 

남동생한테 부모님한테는 말 안 할 테니깐 다시 한 번 피우는 거 걸리

면 진짜 죽여 버리겠다고 했다. 그 때 언니가 대학생이었는데 진짜 무

서웠다. 그래서 난 절대 담배를 안 피웠다"[6/20, Y 인터뷰] 

 

 <사례 III-1>은 앞서 <사례 II-1>에서 언급한 상담원 Y의 이야기다. Y의 

아버지는 남자는 물론이고 여자의 흡연도 허용하지 않을 만큼 보수적이었다. 이것

은 그녀의 어머니는 물론이고 진짜로 무서운 둘째 언니 또한 마찬가지였다. 흡연의 

위해성에 대한 과도한 공포(흡연=100% 폐암)와 함께 가족들(아버지, 어머니, 언니)

에 대한 무서움으로 인해 절대 흡연을 하지 않으려 했던 Y는 만 29세가 된 지금

도 가족에게 절대로 흡연 사실을 알리려 하지 않는다.  
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<사례 III-2. L5 상담원> 

 

"(부모님은 그 때 흡연하는 줄 알았나) 그렇다. 내가 원래 뒷 처리를 잘 

못한다. 한 번은 중학교 때 뒷처리를 못해서 엄마, 아빠한테 들켜서 종

아리 맞고 엄마한테 머리채까지 잡혔다. 그런데 내가 이상하게 남이 못

하게 하면 더 했다. 원래 난 엄마가 더 무섭다. 그런데 엄마한테 종아리

는 맞았어도 머리채는 처음으로 잡힌 거다. 그래서 반항심에 더 피웠다. 

(아버지는 흡연을 하는가) 그렇다. 집 안에서, 거실에서 피웠다. 그런데 

최근에 허리가 안 좋아서 수술을 받았는데 그 다음부터는 금연을 시작

했다. (어머니는 담배를 싫어하는가) 어머니는 아버지가 집에서 담배 피

우는 것을 별로 좋아하지 않았다. 그리고 특히 여자가 담배 피우는 것

을, 기지배가 담배 피우는 것을 굉장히 싫어한다. 여자는 아이를 가져야 

하고 하니깐. 그리고 길에서 여자가 담배 피우는 걸 굉장히 싫어한다

"[6/22, L5 인터뷰] 

 

 <사례 III-2>는 <사례 I-2, II-2>에서 언급한 상담원 L5 이야기다. 중학교 

2학년 때 흡연을 시작한 L5는 흡연 사실을 들켜 종아리도 맞고, 머리채까지 붙잡

힐 정도로 극심한 부모의 반대를 경험하였다. 특히 아버지보다 더 무서워했던 어머

니가 여성의 흡연에 대해 매우 비판적이었다. 그녀의 어머니에게 여성의 흡연은 

“기지배”로서 감히 해서는 안 되는 버릇없는 행동이었으며, 아이를 가져야 하는 미

래의 어머니로서 더더욱 피해야 하는 행동이었다. 이 같은 어머니의 강한 반발과 

체벌 행위는 오히려 L5의 반항심을 불러일으켜 지속적인 흡연으로 이어졌다.  

 

<사례 III-3. K1 C/S 매니저> 

 

"(부모님은 아셨나) 아무도 몰랐다. (왜 모르게 했나) 아빠가 담배를 피

웠다. 엄마가 아빠 담배 피우는 거를 대개 싫어한다. 그래서 딸인데 또 

피우면 안 좋지 않은가. (다른 가족은) 언니 한 명 있는데 언니는 안 피

운다. 그런데 언니가 동생이 피우는 건 알았다. 나한테 피우지 말라고 

했다. 아빠는 집에서는 베란다에서 피웠다. 아빠 담배는 뺏어서 피우지 

않았다. 걸릴까 봐. 엄마는 눈치를 못 챈 것 같은데, 아빠는 아마 눈치 

챘을 거다. 왜냐면 교복에서 냄새나고 그러니깐. 그런데 아빠가 대놓고 
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뭐라고 하진 않았다. 물증이 있어야 하는데 여자애니깐 가방을 뒤지지

는 못하고, 좀 소심하다. 그런데 지금도 담배에 대한 얘기는 안 한다. 

왜 안 하는지는 모르겠다. 괜히 얘기하면 집 안이 소란스러우니깐 안 

하는 것일 수 있다. 엄마가 한 성격하니깐 쉬 쉬 하는 거일 수 있다

"[5/31 K1 인터뷰] 

 

 <사례 III-3>는 앞서 <사례 I-1>에서 언급한 K1의 이야기다. 중학교 2학

년 때 처음 흡연을 시작한 K1은 아버지보다 어머니의 반대가 심했다. K1의 어머니

는 아버지의 흡연을 극도로 싫어했고, 이 때문에 아버지조차 베란다에서 흡연을 했

다. 여기서 흥미로운 점은 K1의 아버지가 딸의 흡연 사실을 눈치 챘음에도 아내가 

알게 될까봐 모른 채 했다는 점이다. 그렇다고 K1에게 따로 흡연에 대해 이야기를 

한 적도 없다. 딸의 일탈 행동에 대해 집안의 분란이 싫어 문제를 제기하지 않은 

K1의 아버지는 그녀의 표현대로 소심하다고 볼 수도 있지만, 중요한 사실은 그러

한 아버지의 행동으로 인해 실제 K1이 자유롭게 일탈 행동을 즐길 수 있었다는 점

이다.  

 

<사례 III-4. L1 본사 여직원> 

 

"(부모님이 흡연하는 걸 아는가) 모른다. 엄마는 안다. (어떻게 아는가) 

눈치를 챘다. (그래서 어떻게 되었나) 몇 번 맞았다 (어머니가 처음 언제 

눈치 채셨나) 20살? 그러니까 피자마자 바로 아셨다 (어떻게 아셨나) 치

밀하지 못하지 않나. 주머니에 라이터가 들어 있다든지. 아니면 미쳐 버

리지 못한 담뱃갑이 들어 있다든지. 나는 머리 뒤통수 많이 맞았다. 그

래도 바로 피웠다. (어머니가 왜 그렇게 싫어하셨나) 어디 여자가 노는 

여자처럼 담배를 피우냐, 임신도 해야 하고 하는데. 그게 가장 크다. (예

를 들어서 딸이 커서 당당하게 담배를 피우면 어떻게 하겠나) 끊으라고 

하겠다. 일단 닥치지는 않았지만 때리지는 않을 것 같다. 그렇지만 적극 

끊으라고 할 거다. (이유는) 일단 몸에 좋지 않으니깐. 그리고 노는 애들

처럼 보인다" [7/2, L1 인터뷰]  

 

 <사례 III-4>는 Z콜센터에 본사 직원 L1의 이야기다. L1은 고등학교 3학

년 겨울에 호기심에 친구들과 어울려 흡연을 시작했는데, 흡연을 시작하자마자 어

머니에게 그 사실을 들켜서 머리를 수차례 맞았다고 한다. 그녀의 어머니는 흡연을 
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노는 여자의 행위이자, 임신할 여성이 해서는 안 되는 행동으로 여겼다. 여기서 주

목할 점은 L1이 비록 이 같은 어머니의 훈계에 반발하여 계속 흡연을 했지만, 이

제 13살이 된 자신의 딸이 흡연을 할 경우 그녀가 받은 훈계와 똑같은 논리-노는 

여자, 임신-로 적극 금연을 권장할 계획이라는 점이다. L1이 얼마나 어머니로부터 

영향을 받았는지 확인할 수는 없지만, 분명한 것은 여전히 여성 흡연자임에도 불구

하고 여성 흡연에 대해서는 비흡연자인 어머니와 동일한 견해를 지니고 있다는 점

이다.  

 지금까지 다룬 4명의 사례 중 소심한 아버지를 둔 K1의 사례를 제외하고

는 Y, L5, L1 모두 학창 시절 흡연 때문에 ‘가정폭력’을 직·간접적으로 경험하였다. 

Y의 경우는 부모님이 아닌 둘째 언니가 중학생 남동생의 흡연 사실을 알고 뺨을 

때리며 심하게 폭력을 가하는 것을 목격했다. 이러한 경험은 Y의 뇌리에 강렬하게 

남아 흡연을 매우 두려운 것으로 인식하게 만들었으며, 이후 흡연을 시작한 뒤에도 

가족들, 특히 언니에게 흡연 사실을 들키지 않으려는 철저한 노력으로 이어졌다. 

한편, L5와 L1의 경우는 흡연 사실을 어머니에게 발각된 후 머리채를 잡히거나 뒤

통수를 세게 맞는 경험을 하였다. 이러한 어머니의 물리적인 폭력은 L5와 L1의 흡

연 행위를 막기보다는 오히려 반발심을 키워 지속적인 흡연을 조장하게 만들었다. 

이처럼 L5와 L1의 경우는 어머니의 폭력적 대응이 오히려 흡연을 지속하게 만드

는 중요한 계기가 되어버렸다. 그런데, 여기서 세 명 모두 특징적인 점은 가정폭력

의 가해자가 어머니와 언니와 같이 주로 여성이라는 사실이다. 그리고, 이 가해자

들은 전부 흡연자인 남편과 아버지에 대해 매우 부정적인 감정을 가지고 있었다는 

점이다. 흡연자인 아버지와 비흡연자인 어머니와 언니 사이에 흡연을 중심으로 발

생한 심리적 갈등이 제 3자인 딸과 동생에게 ‘폭력’으로 표출되고, 이것은 또다시 

흡연을 매개로 흡연자인 딸과 비흡연자인 어머니와 언니 사이의 심리적 갈등을 조

장하고 있다. Y, L5, L1은 이와 같은 직·간접적 폭력 경험에도 불구하고 지금까지 

흡연을 지속하고 있으며, 가족들에게는 철저하게 흡연 사실을 숨기며 지내고 있다. 

이 세 명의 사례는 흡연을 둘러싼 부모와 자녀 간의 관계가 일방적이고 고정된 것

이 아니라 다양한 맥락과 상호작용 속에서 형성되고 있다는 것을 잘 보여주고 있

다.  
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III. 콜센터의 노동 통제 방식과 흡연 

  

 

 앞서 논의한 것처럼 콜센터 여성의 높은 흡연율은 이미 입사 전부터 사회

경제적 요인들(학력, 가정환경)의 영향 속에 대부분 형성된 것이다. 그렇지만 회사

가 업무 중 흡연을 공식적으로 금지한다면, 적어도 지금처럼 콜센터 여성의 흡연 

행위가 쉽게 목격되지는 않았을 것이다. 아래에 소개한 Z콜센터 여직원 K1, L5, B

의 진술은 Z콜센터가 다른 직장과 비교하여 여성 직원의 흡연에 대해 관대한 것이 

흡연 지속 및 흡연량에 영향을 줄 수 있다는 것을 잘 보여주고 있다. 따라서 이번 

장에서는 여성 상담원이 콜센터에서 어떻게, 왜 흡연 행위를 지속하고 있는지를 살

펴보고, 이것이 콜센터의 노동 및 흡연 통제 방식에 의해 어떻게 영향을 받는지 구

체적으로 살펴보고자 한다.  

 

"흡연을 안 하게 했었다면 금연도 하고 좋았을 텐데 말이다. 나는 차라

리 흡연실을 없애 버렸으면 좋겠다. 그러면 금연을 정말 할 수 있을 것 

같다"[5/31, K1 인터뷰] 

 

"(그런데 이 곳은 원래 피우던 사람들이 많이 취직한 면도 있지 않은가) 

그건 난 정확히는 모르겠다. 그렇지만 원래 피우던 사람도 여기 말고 

다른 직장으로 갔다면 잘 안 피웠을 거다. 내 경험으로도 그렇다. 여기 

콜센터는 원래 피우던 사람들한테는 더 많이 피울 수 있는 환경이다" 

[6/27, L5 인터뷰] 

 

"(여기 흡연율이 왜 이렇게 높은 건가) 다른 직장에 취직했으면 흡연을 

이렇게 많이 하지 않을 거다. 여기에 와서 흡연량이 증가하는 경우가 

다반사다. 콜센터 업무와 흡연이 확실히 연관이 있다" [8/13, B 인터뷰] 

 

 

1. 콜센터 여성의 흡연 생활  
 

1) 흡연실 풍경 
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 Z콜센터의 흡연실은 연구자가 상주해 있던 휴게실을 지나 외부 테라스에 

마련되어 있다. <사진 2>는 Z콜센터 '테라스' 흡연실 풍경을 담은 것이다. 확 트인 

테라스에 흡연자를 위한 의자는 물론 조경을 위한 대나무까지 심겨 있다. 이곳에 

처음 사전 방문했을 때 연구자는 상담원들이 무리를 지어 흡연실로 몰려 와 담소

를 나누며 급하게 흡연을 하고 자리를 뜨는 모습을 목격했다. 그런데, 이러한 모습

은 한 번에 그치지 않고 다른 여성 흡연자들에서도 계속해서 반복되었다. 아래의 

필드노트 기록은 이 같은 당시의 상황을 보여 주고 있다. 

 

흡연구역을 살펴보고 있는 중에도 5명의 여성 무리가 우르르 몰려와 담

배를 피우기 시작했다. 그 뒤를 따라 젊은 남성 한 명, 혼자 온 젊은 여

성 한 명이 흡연실로 들어 왔다. 다섯 명의 여성 중 젊은 여성 2명, 3·

40대로 보이는 여성 3명이 있었는데, 이런저런 대화를 나누면서 열심히 

흡연을 하였다. 그 중 젊은 여성 한 명은 대화에 참여하지 않고 시간이 

없는 듯 집중해서 오로지 연거푸 담배연기를 흡입하였다. 불과 '4분'도 

되지 않아 이들의 흡연은 끝이 나고 이내 곧 흡연실을 빠져 나갔다. 재

미있는 것은 남성 직원은 홀로 여성들 사이에 서서 어색하게 흡연실 한 

구석에서 담배를 피우고 조용히 사라졌다는 것이다.[2/23, 처음 관찰한 

콜센터 흡연 풍경] 

 

 

< 사진 2 > Z콜센터 흡연구역 
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 위의 필드노트 기록은 Z콜센터 흡연실의 특징적인 모습들을 잘 담아 내고 

있다. 연구자가 목격한 콜센터 흡연실의 특징은 크게 세 가지로, 첫째, 흡연실에 

출입하는 여성이 끊임 없이 이어진다는 점, 둘째, 개인보다는 무리를 지어 흡연실

을 방문한다는 점, 셋째, 흡연 시간이 매우 짧다(평균 4분 이내)는 점이다. 연구자

는 실제로 시간대 별로 몇 명이 흡연실을 출입하는지, 그리고 실제 흡연 시간(이 

시간은 흡연실 출입문을 열고 나간 시점부터 흡연을 마치고 다시 출입문을 열고 

들어 오는 시간을 잰 것이다)은 보통 몇 분이 소요되는지를 기록해 보았다. 그 결

과 중 일부가 <표 4>과 같다. <표 4>에서 확인할 수 있듯이 다수의 여성 상담원이 

끊이지 않고 흡연실에 출입하고 있다. 평균을 내보면 1분에 약 1명 꼴로 상담원이 

흡연실 출입을 하는 셈이다. 이러한 흡연실 출입 인원이 Z콜센터의 전체 일상을 

대변하는 것은 아닐 수 있다. 그렇지만 상담원들의 짧은 흡연 시간은 출입하는 인

원의 숫자와 크게 상관 없이 반복적으로 관찰되는 모습이다. 흡연 시간 기록을 보

면 무리의 숫자에 상관 없이 4분을 넘는 경우가 없었다. 그런데, 기록된 시간들이 

'흡연'만을 위한 시간이 아니라 흡연실 출입문을 열고 나가서 흡연을 하고 다시 센

터 안으로 들어오는 시간을 잰 것이므로, 실제 담배를 피우는 시간은 이것보다 훨

씬 짧을 것이다. 이렇게 짧은 흡연 시간은 앞의 필드노트 기록처럼 '연거푸' 담배

를 피우는 콜센터 여성의 모습으로 나타난다.   

 

< 표 4 > Z콜센터 흡연실 출입 인원 및 흡연 시간 기록 사례 

 

이와 같은 콜센터 여성의 실제 흡연 모습은 일상적으로 관찰할 수 있는 

풍경과는 거리감이 있다. 우선 이렇게 다수의 여성 무리가 지속적으로 흡연을 할 

수 있는 환경은 쉽게 찾아 보기 어렵다. 또한, 일반적으로 흡연 행위는 여유를 찾

기 위한 휴식 시간으로 이해할 수 있는데, 그와 반대로 콜센터 여성의 흡연은 마치 

시간에 쫓기듯 담배를 급하게 피우는 모습이 일반적이었다. 그렇다면 무엇이 이들

흡연실 출입 인원 기록 흡연 시간 기록 

3시 17분(2명), 3시 20분(3명) 

3시 26분(2명), 3시 26분(1명) 

3시 28분(2명), 3시 29분(2명) 

3시 30분(3명), 3시 31분(1명) 

3시 34분(1명), 3시 36분(3명) 

3시 39분(2명), 3시 45분(1명) 

3명 – 3분 23초,  1명 – 1분 30초  

2명 – 3분 13초,  4명 – 3분 18초  

1명 – 2분 32초,  3명 – 3분 11초  

3명 – 3분 3초,   1명 – 3분 28초  

2명 – 3분 24초  
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의 흡연 시간을 여유롭지 못하게 만들며, 무엇이 무리 지은 여성의 끊임없는 흡연

실 출입을 유도한 것일까? 연구자는 이러한 문제 의식에 답하기 위해 콜센터 여성

들이 상담원으로서 어떠한 흡연 경험을 하고 있는지 파악하려 하였다. 

 

2) 상담원으로서의 흡연 경험 

 

"콜 받고 스트레스 쌓이면 바람 쐬고 쉴 때가 사실 여기 *층 휴게실 밖

에 없다. 그런데 여기가 흡연실이다. 사실 스트레스 받으면 동료하고 얘

기하면서 풀곤 하는데 흡연실이 야외라 여기가 더 이야기하기 편하다. 

그래서 난 두 시간에 한 번씩 동료들하고 같이 와서 담배를 피운다. 우

리 팀은 한 30명 정도 되는데 한 50% 이상은 담배를 피우는 것 같다

"[5/30, J2 인터뷰] 

 

 상담원 J2의 이야기는 Z콜센터 흡연 여성의 전형적인 흡연 경험을 보여 

주고 있다. J2의 이야기에서 주목할 만한 사항은 상담으로 스트레스가 쌓이면 흡연

실을 찾는다는 점, 이 때 동료들과 함께 흡연을 하러 온다는 점, 자신이 정한 시간

(두 시간 마다)에 흡연을 하러 온다는 점, 그리고 그녀가 속한 팀의 흡연율이 50%

에 달한다는 점이다. 이 같은 특징들은 J2만의 독특한 경험이 아니라 흡연을 하는 

Z콜센터 여성의 일반적 경험들이다. 연구자는 이러한 흡연 경험들을 크게 세 가지

-감정조절의 도구, 사교의 도구, 휴식을 위한 도구-로 구분하여 구체적으로 논의해

보고자 한다.  

 

(1) 감정조절의 도구  

 

 우선, 콜센터 여성은 업무의 특성상 무례한 요구, 불만, 거친 욕설을 자주 

접하기 때문에 감정을 다스리기 위해 흡연을 한다고 이야기한다. Z콜센터에서 오랜 

기간 근무를 해온 파트장 B와 본사 고객보호팀 직원 L1의 사례는 흡연이 콜센터 

업무에 있어 심리적 위안을 줄 수 있다는 점을 잘 보여주고 있다.  

 

"난 담배 냄새가 너무 싫다. 다른 사람이 피운 담배 연기는 당연히 싫고, 

내가 피운 담배 연기도 싫다. (그런데 왜 흡연을 계속하나) 심리적 위안

이다. 진짜 위안이 된다. 내가 고객 때문에 너무 흥분했을 때. '어, 얘는 

진짜 개 똘 아이다. 얘는 정말 미쳤나 봐. 나이도 어린 게, 정말' 뭐 이
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러다가 담배를 한 두 개비 피우면 좀 안정이 되고, 감정 추스름에 도움

이 되는 것 같다. 그래서 나는 일할 때 외에는 많이 피우지 않는다. 어

쩔 땐 집에 하루 종일 틀어 박혀 있을 때는 한 두 가치도 안 피울 때가 

있다. 스트레스 받을 일이 없고, 뭐 음식을 섭취 해주고 이렇게 하니깐 

안 피울 때도 있다. 많이 피워 봐야 하루에 세 가치?" [8/13, B 인터뷰] 

 

"흡연은 일단 좋은 점은 뭔가 심리적인 위안? 업무 스트레스에 대한 위

안. 확실히 있다. (다른 스트레스 해소 방법은 없나) 있다. 영화를 본 다

거나 친구를 만나서 차를 마시거나 책을 보거나 많이 있다. 그렇지만, 

그런 거는 근무시간에는 적용이 안 되는 것이니깐, 근무시간 내에서는 

도움이 안 된다. 근무시간 내에서는 흡연이 제일 좋은 방안이다. (업무 

스트레스가 흡연의 많은 부분을 차지하는 건가) 한 80-90%는 업무 스

트레스다. 그리고 나머지는 습관? 식후 땡? 그런 거다. 사실 그런 흡연

자리에서 업무에 대한 일들을 이야기하면서 스트레스를 푼다. (그렇지만 

흡연 이외에도 차를 마시거나 화장실을 가거나 다른 방법도 있지 않은

가) 뭐 그렇게도 하는 데. 그런 것도 있지만 그렇다고 매번 차를 마시거

나 화장실을 갈 수는 없지 않은가. 흡연이 제일 낫다"[7/2, L1 인터뷰] 

 

 B는 감정적 흥분을 가라앉히는 데 흡연이 매우 효과적인 도구임을 강조한

다. B는 감정조절의 도구로 흡연을 이용하기 때문에 일을 하지 않을 때는 담배를 

많이 피우지 않는다고 이야기한다. 그녀는 이처럼 담배를 콜센터 업무의 효과적인 

도구로 이용하고 있었다. 이러한 생각은 L1의 경우도 마찬가지다. L1은 자신의 흡

연 중 80-90%가 업무 스트레스로 인한 것이라 이야기한다. 특히, 그녀는 흡연이 

근무시간 내에는 업무 스트레스 해소에 제일 낫다고 강조한다. 물론 이와 같은 B, 

L1의 의견은 비흡연자들에게는 해당되지 않는 이야기다. 이들이 확신에 차서 이야

기하는 업무 스트레스에 대한 흡연의 효과가 단순히 습관적인 흡연 행위 혹은 니

코틴 중독에 의한 반복 행위로 비판받을 수도 있을 것이다. 그렇지만, 다음에 소개

할 K7의 사례는 흡연이 상담 업무로 인해 발생한 스트레스를 해소하는 데 유용한 

도구로 사용되었음을 좀 더 명확히 보여준다.  

 

"(콜센터에서 어떤 일을 하는가) 나는 C/S팀에서 일하는데, 우리 팀은 

완전히 '개강성' 팀이다. 나는 아침 아홉 시에 출근해서 오후 여섯 시까

지 근무를 한다. 아침에 딱 출근해서 컴퓨터를 켜면 등록된 접수 건들
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이 주욱 뜬다. (하루에 몇 건이나 처리하는가) 몇 백 건 한다. C/S 팀에

는 가구, 전기 & 전자, 식품 팀들이 있는데 나는 제일 거지같은 가구 

팀이다. (C/S 팀은 담배를 많이 피우는가) 90%는 피운다. (원래 애연가

들인가, 아니면 일이 힘들어서 그런가) 다 애연가다. 물론 거기에 클레

임 많은 것도 포함될 것이다. 나도 사실은 임신하면서 십 년 정도 담배

를 끊었다. 그런데 여기에 입사해서 한 1년 넘게 일반 상담원으로 일하

다가 C/S 팀으로 옮기게 됐는데 이 때부터 온갖 잡다한 일 다 맡게 되

면서 다시 담배를 피우게 됐다. 갑자기 C/S팀으로 옮겨가면서 정말 업

무 스트레스가 확 늘어난 거다. 그래서 열 받아서 휴게실 테라스로 나

갔는데 '여기서 흡연이냐 아니면 *층에서 뛰어 내리느냐' 두 가지 밖에 

길이 없는 거다. 그래서 다시 담배를 피우게 됐다. 예전에는 휴게실이 

금연실과 흡연실로 나눠진 게 아니고 그냥 테라스로 나오면 다 흡연실

이었다"[5/11, K7 인터뷰]  

 

 상담원 K7은 고등학교 1학년 때 처음 흡연을 시작했다. 임신을 한 후 약 

10년간 금연을 유지해 오다가 3년 전 일반 상담팀에서 C/S팀으로 자리를 옮기게 

되면서 다시 흡연을 하게 되었다. 그녀가 속해 있는 C/S팀은 전날 접수된 고객불

만 사항들을 일일이 전화를 걸어 해결하는 업무를 맡고 있다. 따라서, 항상 불만 

가득한 고객들을 상대해야 하기 때문에 K7의 표현처럼 콜센터 안에서는 '개강성' 

팀(가장 까다로운 불만고객들을 주로 상담하는 팀)으로 불리고 있다. K7은 C/S 팀

으로 옮기자마자 갑자기 업무 스트레스가 늘어나면서 일을 그만 둘 수도, 그렇다고 

*층에서 뛰어 내릴 수도 없었기에 다시 흡연을 하게 되었다고 말한다. 그녀가 속

한 Z콜센터 C/S팀은 '흡연이냐 뛰어 내리느냐'의 갈림길에 서게 될 정도로 극심한 

스트레스를 받는 곳이다. 물론 과거 흡연 경험이 흡연을 하나의 선택지로서 생각하

게 만든 중요한 요소이긴 하지만, 오랫동안 금연을 유지해 왔고, 또 5년 전에 처음 

입사해 2년간 흡연을 하지 않고 일반 상담 업무를 잘 해온 것을 고려해 볼 때 K7

이 흡연을 다시 시작한 결정적 이유는 과도한 업무 스트레스라 할 수 있다.  

 

(2) 사교의 도구 

 

콜센터 흡연 여성들이 말하는 두 번 째 흡연 경험은 바로 동료와 함께 이야

기하며 피운다는 점이다. 앞서 살펴보았듯 콜센터 여성들은 이미 입사 전부터 다수

가 흡연 경험이 있기 때문에, 업무나 일상적인 대화의 장소로 흡연실을 자주 이용
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하고 있다. 연구자는 크게 세 가지 사례를 통해서 동료와 함께 이야기하며 흡연을 

하는 것이 Z콜센터 안에서 어떠한 의미를 지니는지 살펴보고자 한다.  

 

<사례 IV-1. 함께 흡연하는 것의 즐거움> 

  

"(처음에 입사해서 누구랑 피웠나) 처음에 들어오자마자 첫 날부터 동갑

내기 친구랑 같이 피우게 됐고, 그러다가 35세 언니 알게 돼서 같이 피

우게 됐고, 그 후 이제 같이 몰려 다니면서 피우게 됐다. 언니들이랑 많

이 놀았다. (다들 흡연은 했나) 다들 담배 피웠다. 나는 피우는 사람들 

하고만 놀았다. (만나면 무슨 얘기하는가) 거의 콜 얘기 많이 한다. 거의 

반 정도는. 그리고 게임 얘기 좀 한다. 핸드폰 게임 많이 하니깐. 그리

고 뭐 쓸데 없는 얘기, 완전히 여자들 수다다. 뭐 대부분 회사 얘기를 

많이 한다. 회사 얘기가 또 공감 가는 얘기니깐. (혼자 피우는 것과 같

이 피우는 것은 차이가 있나) 혼자 피우는 것 보다 같이 피우는 것이 

훨씬 좋다. 혼자 피우다가도 심심하면 전화통화 해가지고 전화하면서 

피우고 그런다. 뭔가 얘기를 해야 한다. 혼자 가만히 담배 피우고 있으

면 정말 아무 맛도 나질 않는다. 아무 말 안하고 혼자 뭐 생각하면서 

피우면 아무 맛도 안 난다. 사람들하고 수다 떨면서 웃으면서 피워야지 

맛있다. 혼자 피우면 담배 고유의 맛은 나는데 뭔가 기분이라는 게 있

는데 그게 없다. 혼자 피우면 뭔가 외롭고 쓸쓸하고 그렇다. 얘기하면서 

피우면 어느 순간 다 피우고 없는데, 혼자 피우면 되게 길게 느껴진다. 

그래서 담배를 방금 피우고 왔어도 친구가 다시 가자고 하면 또 간다. 

재미있으니깐. 사람들끼리 얘기하는 게 좋으니깐"[5/31, K1 인터뷰] 

 

 <사례 IV-1>은 앞서 <사례 I-1, III-3>에서 소개한 K1의 이야기다. K1은 

처음 입사했을 당시에는 나이가 어려서 흡연실에 가는 것이 눈치가 보였다고 했다. 

그렇지만, '흡연을 하는 사람들'하고 함께 담배를 피우러 가게 되면서 친분도 쌓게 

되고 직장 생활에 재미를 붙이게 되었다고 한다. K1은 원래 대학 입시를 준비하던 

중에 처음 몇 개월 아르바이트로만 근무하려고 했으나, 친한 동갑내기 친구 및 언

니들이 생기면서 대학 입시를 포기하고 지금까지 3년째 Z콜센터에서 근무를 하고 

있다. 그녀의 이야기에서 주목할 만한 점은 바로 동료들과 함께 “수다를 떨며 웃으

면서” 담배를 피우는 것이 매우 “재미있다”는 사실이다. “혼자 피울 때보다 함께 

피울 때 담배 맛조차 더욱 좋다”는 K1의 이야기에서 동료와 함께 흡연하는 행위 
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자체의 즐거움을 엿볼 수 있다. 즉, K1의 경우는 수다의 내용보다는 함께 흡연한다

는 행위에 더 큰 의미를 부여하고 있다.  

 

<사례 IV-2. 흡연을 매개로 한 친분 형성 및 업무 스트레스 해소> 

 

"(흡연의 장점은 무엇이 있는가) 단점은 백 가지도 넘는데, 장점은 글쎄

다. 일단 사람들과 더 친해지는 것 같다. 맞다. 그런 점은 있는 것 같다. 

상담을 하다가 이상한 콜을 받고 나면 일단은 바로 다음 콜을 받기가 

뭐 하니깐 그 때 흡연실로 나간다. 거기서 바람을 쐬면서 친한 동료와 

이야기를 하면서 담배를 피우면 좀 화가 가라앉는다"[6/1, P1 인터뷰] 

 

"(금연을 해봤다고 했는데) 입사 전에 2년 정도 금연을 하고 있었다. 그

런데 입사 하고 어울리다 보니 다들 흡연을 해서 다시 피우게 됐다. (안 

피우는 분들하고는 안 친한가) 네. 안 피우는 분들하고는 친해지지 못했

다. (담배는 회사에서만 피우는가) 담배는 회사에 출근해서 80% 정도 

피운다. 동료들과 어울려서. 결혼을 했는데 남편은 아직 내가 흡연하는 

줄 모른다. 그래서 퇴근 후에는 거의 피우질 않고 회사에서 주로 피운

다. (동료 분들과 흡연하면서 어떤 얘기를 하나) 우리는 항상 얘기할 때 

상담 일을 하다 보면 '진이 빠진다'고 한다. 진이 빠지고 속이 허하고 

그런다. 그런데 이 일을 하지 않는 사람들은 진짜 이걸 모른다. 그래서 

우리끼리 이야기를 해야만 잘 통한다. 업무 중에는 이야기를 못하니깐 

흡연실에 모여서 많이 이야기한다. 콜 받으면서 있었던 이야기를 많이 

한다. 그렇게 이야기하다 보면 더 친해지고 그런다"[4/18, L2 인터뷰] 

 

<사례 IV-2>는 상담원 P1과 상담원 L2의 이야기다. 이 두 상담원의 사례는 

앞서 언급한 <사례 IV-1>과 흡연의 목적에서 조금 차이가 있다. P1과 L2의 경우에

는 친한 동료들과의 흡연을 통해 주로 업무로 소진된 감정을 회복하고 있다. 우선 

흡연이라는 행위를 통해 좀 더 자연스럽게 친분 관계를 형성하게 되고, 이렇게 형

성된 친분 관계는 그들만이 알 수 있는 콜센터 이야기를 허심탄회하게 나눌 수 있

는 시간과 공간을 마련해 준다. 즉, P1과 L2는 흡연을 단순한 친분, 사교의 도구로

만 사용하는데 그치지 않는다. 이들에게 동료들과 함께 하는 흡연 경험은 업무 스

트레스를 해소하는 데 유용하게 이용된다는 점에서 가치가 있다.  
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<사례 IV-3. 흡연을 대화의 매개체로 이용하는 관리자> 

 

"(파트장으로서 담배를 피우는 것이 업무에 도움이 되는가) 직원들이 흡

연율이 높고 문제가 있을 때 담배를 피우러 가고 하니깐, 관리자인 내

가 힘들 때 같이 담배를 피우러 가서 이야기를 하면 도움이 된다. 그래

서 나도 윗사람이 담배를 끊으라고 하면 끊은 척 하고 숨어서 피울 수

도 있지만, 많은 상담원이 담배를 피우고 있는 상황이기 때문에 내가 

담배를 피우면 대화에 도움이 된다. 그러니까 대화의 매개체가 된다고 

본다"[8/13, B 인터뷰]     

 

 <사례 IV-3>은 파트장 B의 이야기다. B는 파트장으로서 흡연이 상담원들

과 대화를 나눌 수 있게 해주는 매개체가 된다고 이야기한다. 상담원들을 관리해야 

하는 B의 입장에서는 많은 상담원들이 이미 입사 전부터 흡연 경험이 있고, 또 이

들에게 흡연이 단순한 습관을 넘어 감정조절의 도구로 이용되고 있다는 점에서 흡

연이 매우 훌륭한 사교의 도구가 된다. 적어도 여성 상담원 중 많은 수가 흡연자인 

Z콜센터만큼은 흡연이 숨겨야 할 부끄러운 습관이 아닌 효과적인 사교의 도구라 

할 수 있다.  

 

(3) 휴식을 위한 도구 

 

마지막으로 Z콜센터 흡연 여성들은 업무 중에 공식적인 휴식 시간이 없어 

휴식을 위해 흡연실을 찾게 된다고 이야기한다. 다음에 소개할 K5, K4의 사례는 

이와 같은 특징적인 흡연 경험을 잘 보여주고 있다.  

 

"여기는 따로 휴식 시간이 없다. 원래 근로기준법 같은 데에 50분 근무

에 10분 휴식으로 알고 있는데 여기는 그런 게 전혀 지켜지지가 않는다. 

휴식은 따로 정해지지 않아 그저 눈치껏 돌아가면서 쉬고 있다"[5/2, 

K5 인터뷰] 

 

"담배는 기호식품이라서 커피 한잔 하러 간다고 하는 거랑 비슷하니깐 '

담배 한 대 피우고 올게요'라고 하면 크게 눈치도 안 보이고 인정해 주

는 분위기다. 그래서 쉬고 싶을 때 담배 피우러 간다고 하고 나가는 것

이다"[4/4, K4 인터뷰] 
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 상담원 K5는 아직도 공식적인 휴식 시간이 없는 콜센터 업무 방식에 대

해 불만을 토로한다. 특히, 비흡연자인 그녀로서는 흡연자에 비해서 더욱 제한된 

환경에 노출되어 있다. 우선, 가장 손쉽게 바람을 쐬고 쉴 수 있는 테라스 흡연실

도 이용할 수 없고, 또 담배를 핑계로 휴식을 취할 수도 없기 때문이다. 실제로 비

슷한 연령에 근무 기간도 비슷한 흡연자 K4의 경우에는 “쉬고 싶을 때 담배 피우

러 간다”고 이야기를 한다. K4는 콜센터에서 여성의 흡연이 기호행위로 인정되고 

있기 때문에 눈치 보지 않고 쉴 수 있는 좋은 도구가 된다고 이야기 한다. 그렇지

만, 흡연을 니코틴 중독으로 해석하고, 주기적인 흡연을 니코틴 금단 증세의 해소 

정도로 이해하는 사람들(주로, 의료인들이 여기에 속할 것이다)에게는 K4의 흡연 

행위가 쉬기 위해 흡연실을 찾는 것이 아니라, 금단 증세를 줄이기 위해 찾는 것으

로 받아들여질 수 있다. 아래에 소개한 A1의 사례는 이러한 의문에 대해 좋은 답

변을 제시해주고 있다.  

 

"(흡연하는 장점, 단점은 무엇인가) 글쎄다. 장점보다는 단점이 더 많은 

듯. 장점은 약간의 쉬는 시간. 기분전환. 그런 거. 기분전환이 되는 것

은 아니지만 그냥 느낌이다. 그래도 쉰 것 같다는 느낌이다. 흡연을 하

러 가면 일 이외에도 다른 얘기를 하니깐 계속 일만 한 것은 아니다는 

느낌이다. (담배를 위해 쉬는 게 아니라 쉬기 위해 담배를 피우는 건가) 

한 마디로 말하면 그런 거다. 물론 담배 생각이 나기도 한다. ‘아, 이제 

담배를 또 피워야 할 것 같은데’라는 생각이 들기도 하고, 약간 초조해

지는 것도 있다. 초조해지는 타이밍이 있다. 손이 간질간질하고. 한 한

두 시간 간격으로 오는 것 같다"[6/4, A1 인터뷰] 

 

 콜센터 선임인 A1은 흡연의 장점을 '쉬는 시간'으로 보고 있다. 그녀는 

흡연에 의한 쉬는 시간이 존재하지 않을 경우 하루 종일 업무에만 시달려야 한다

고 말한다. 즉, 그녀는 '담배를 위해 쉬는 것’이라기 보다는 '쉬기 위해 담배를 피

우고 있는 것'이다. 여기서 주목할 점은 그녀가 니코틴 금단 증세로 판단되는 증상

(초조함, 손이 간질간질)을 1-2시간 간격으로 가지고 있다는 것이다. 이러한 증상 

혹은 느낌으로 인해 A1은 자연스럽게 일의 중간 중간에 적절한 시간 간격으로 적

당한 휴식을 취할 수 있다. A1의 흡연이 정말 니코틴 금단 증세의 해소를 위한 방

편이라 할 지라도, 이것은 A1에게 공식적인 휴식 시간이 없는 콜센터에서 정기적

인 휴식을 보장해 주는 '필요한 금단 증세'라 할 수 있다.  
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2. 콜센터 노동 통제 방식과 흡연 환경 

  

 이번 장에서는 우선적으로 상담원의 실제 노동 경험을 살펴보고, 콜센터

에 어떠한 노동 통제 기술과 흡연 관리 방식이 존재하는지 구체적으로 파악해 보

려 한다. 그리고 이러한 통제의 방식들이 콜센터 여성의 흡연 행위에 어떻게 영향

을 주는지 다루어 보고자 한다.  

 

1) 콜센터 여성의 노동 경험 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

[5/9, Z콜센터 휴게실 저녁 풍경] 

 

 위의 대화는 Z콜센터 휴게실에서 저녁 식사 중에 상담원들 사이에 오간 

내용이다. 소위 황당무계한 고객 사례를 서로 이야기하며 업무로 쌓인 스트레스를 

풀고 있는 장면이다. 이 대화문은 콜센터 여성들이 겪고 있는 노동의 한 단면을 보

여 주고 있다. 상담원들은 상담 중에 고객으로부터 심한 욕설과 불만을 접하더라도 

정해진 규정대로만 대응해야만 하고 솔직한 속마음은 저녁 식사 자리에서나 사적

으로 터놓고 이야기할 수 있을 뿐이다. 당연한 이야기일 수 있지만, 콜센터에서는 

많은 수의 콜을 받아 많은 상품을 파는 것이 최고의 선이자 목표이다. 따라서, 아

무리 황당무계한 고객을 접하더라도 규정대로 신속히 처리하고 다음 콜 상담을 위

해 재빨리 감정을 추슬러야만 한다. 물론, 여기서 그 해결 방법은 모두 개인의 영

역으로 넘겨진다. 다음에 소개할 상담원 K5의 이야기는 이 같은 콜센터의 노동 경

험을 잘 보여주고 있다.  

 

A: 참, 오늘 콜 받은 것 중에 살 빠지는 제품 산 사람한테 컴플레인 들어

왔는데, 아니 글쎄 구매해서 지금 한 4일간 먹었는데 살이 전혀 빠지질 않

는다고 전화해서 15분간 생 지랄을 하는 거야. 그래서 내가 속으로 '아니, 

운동을 해야지. 그것만 먹는다고 빠지냐' 이렇게 생각했는데, 아이고 진짜.  

B: 말도 안 돼. 진짜 이상한 사람 많아. 난 요새 왜 이렇게 밤 열두 시에 

술 먹고 전화하는 사람이 많아졌는지 몰라. 전화하다가 '딸꾹, 딸꾹'하고 말

이야. 참 별 사람 다 있어. 

C: 야, 그래도 말만 잘 하면 그게 어디야. 술 먹고 전화해갔고 혀가 꼬여서 

말도 제대로 못하는 사람도 있어. 
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"(콜센터 업무는 어떠한가) 내가 그래도 여기저기 서비스직에서 오래 종

사해서 다양한 사람들을 많이 만나봤지만, 여기는 진짜 상상 못한 일들

이 벌어진다. 내 주변에는 여기서 일 하다가 병 얻어서 그만 둔 사람들

이 많다. 최근에는 갑상선에 병이 생겨 동기 하나가 그만 두고, 나 역시 

빈혈을 얻어 약물 치료를 받고 있다. 여기는 뭐 갑자기 전화를 걸어 그

냥 대뜸 욕만 해대는 사람들도 있다. (육체적인 피로는 없는가) 왜 없겠

나. 어깨가 너무 결려서 지금 여기 와서 안마기 사용하고 있지 않나. 몸

도 맘도 많이 상했다. 난 여기 근무한 지 한 1년 됐는데, 지금 완전히 

삶의 낙을 잃었다. 항상 심신이 피곤하다. 어렸을 적에는 이럴 때 노래

방이라도 가서 기분을 풀었는데, 지금은 노래도 의미를 잃었다. 그리고 

직업병이어서 그런 지 '소리'에 굉장히 민감해 졌다. 아이들도 중, 고등

학생인데 집에서도 아이들 돌보고 가사 신경 쓰느라 나만의 시간이 없

다. 그래서 쉴 때는 밖에 나가서 사람 만나기도 싫고, 그냥 집에서 자는 

걸로 푼다"[5/2, K5 인터뷰1] 

 

 K5의 콜센터 노동 경험에 대한 이야기가 특별히 의미 있는 이유는 그녀

가 다른 서비스 직종(은행, 백화점, 판매직 등)에서 오랜 기간 근무를 해 보았다는 

점이다. K5는 과거에도 다양한 고객들을 접해 왔지만, 콜센터에서 전화를 통해 접

하게 되는 고객들은 그녀가 과거에는 상상도 못했던 경우들이었다. 이 같은 업무 

환경에 노출된 지 6개월이 지난 지금, 그녀는 몸과 마음에 모두 상처를 받았다. K5

는 빈혈이 생기고, 소리에 민감해 졌으며, 삶의 낙을 잃어 사람을 만나기도 싫고 

그저 집에서 자는 것으로 피로를 풀고 있었다. K5는 이렇게 “상상도 못한 일들”을 

겪으면서 심신이 소진되어도, 특별한 경력이 없는 40대 초반의 주부에게 그래도 

이 만큼 월급을 주는 곳이 없다며 이직을 전혀 고려하지 않고 있었다. 그런데, 여

기서 주목할 점은 그녀가 겪는 고통의 많은 부분이 콜센터의 업무상 규정에 의해 

악화되는 측면이 있다는 사실이다.  

 

"(콜 상담 할 때 이상한 고객은 없나) 우리는 일단 오는 전화 다 받는다. 

상품주문에서 불만접수까지 다 한다. 나는 회사에 불만인 게 부당한 고

객의 요구에 무조건적으로 응대해 주는 게 나중에는 결국 독이 되어 돌

아오는 데 그걸 모르는 것 같다. 우리는 규정상 일단 안 되는 경우에 

대해서는 안 된다고 말하는데 수긍을 못하고 트집을 잡는 고객은 매니

저에게 넘긴다. 그런데 결국 그런 건 대부분 해결 안되고 나에게 넘어
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온다. 예를 들면, 일전에 밤에 여성분이 팬티 8종에 얼마냐고 물어 왔

다. 그래서 설명을 해주니 왜 그렇게 비싸냐며 투덜대서 다른 제품으로 

안내를 해줬다. 그랬더니 이제는 왜 그 제품은 사은품이 없냐고 또 트

집을 잡았다. 그러면서 그 협력업체에 연락해서 자신한테 전화하라고 

말하라고 억지를 부렸다. 이 때는 어쩔 수 없다. 그저 계속 규정상 어쩔 

수 없다고 죄송하다고 계속 그래야 한다. 만약 여기서 안 된다고 딱 잘

라 말하면 바로 끊고 다른 상담원 연결해서 담당자 나오라고 난리를 친

다. 이런 케이스는 C/S에 넘겨도 해결 안 된다. 결국 우리한테 다시 돌

아온다"[5/2, K5 인터뷰2] 

 

 K5는 기본적으로 아무리 부당한 고객의 요구라 할 지라도 무조건 들어줘

야만 하는 콜센터의 규정에 대해 문제를 제기한다. 고객의 주장이 부당할 경우 이

를 해결하는 콜센터 매뉴얼은 오로지 “죄송하다”, “규정상 어쩔 수 없다”를 반복하

는 것뿐이다. 문제는 이러한 대응의 최종 몫은 상담원 개인에게 돌아온다는 사실이

다. 전화를 끊거나, C/S 매니저에게 넘겨도 결국 상담원 개인에게 부메랑처럼 다

시 돌아오고 마는 체계가 갖춰져 있다. K5의 한 숨이 더욱 깊어지는 이유가 바로 

여기에 있다. 상담원 개인의 능력 안에서 모든 부당한 일들이 해결되어야 하는 콜

센터의 규정과 체계가 상담원들이 직면한 노동의 현실이다. 결국, 콜센터는 상담원

이 다양한 고객의 요구에 잘 대응하기를 바라기도 하지만, 궁극적으로는 더욱 더 

많은 고객 전화를 받기를 요구한다. 이러한 콜센터의 영업 목표로 인해 상담원들의 

식사 시간마저 상황에 따라 통제되고 있었다.  

 

"여기는 휴식 시간도 정해진 게 없을뿐더러, 진짜 지금 저녁 시간에 식

사 시간도 30분 밖에 안 준다. 콜이 많을 때는 한 시간 식사 시간을 두 

개조로 나눠서 반은 앞의 30분 동안 먹고, 이 때 남은 조는 콜을 받고, 

그리고 남은 30분 동안 서로 바꿔서 저녁 식사를 한다. 사실 난 소화가 

잘 안돼서 30분은 사실 너무 짧다. 그리고 먹고 나서 바로 일을 해야 

하니 더욱 그렇다"[5/2, K5 인터뷰3]  

 

 인터뷰를 진행할 당시 Z콜센터의 저녁식사 시간은 30분이었다. 콜 상담은 

계속 진행되어야 해서 파트장의 지시에 따라 조를 나누어서 교대로 식사를 했다. 

최대한 많은 수의 콜을 받기 위해 상담원들은 식사 시간마저 통제되고 있었다. 장

시간의 전화 상담 끝에 찾아 온 소중한 저녁 식사 시간은 다음 업무를 위한 휴식
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과 재충전의 시간이기보다는 오직 식사만을 위한 시간이다. 급한 식사 이후 상담원

들을 기다리는 건 또 다시 이어지는 장시간의 상담 업무이다. 이렇게 정해진 휴식 

시간도 없고, 그나마 있는 저녁 시간마저 통제 당하는 상담원들은 눈치껏 휴식 시

간을 챙겨야만 한다.  

 

2) 콜센터의 다양한 노동 통제 기술 

 

 앞서 Z콜센터 여성의 실제 노동 경험에 대해 살펴보았다. 그 내용의 핵심

은 상담원 개인이 많은 것을 책임지고 해결해야 한다는 점이다. 그렇다면, 콜센터

의 관리자가 해야 할 일은 상담원 개인이 맡은 바 책임을 제대로 수행하고 있는지

를 감시하고, 이를 평가하는 일일 것이다. 따라서, 연구자는 콜센터 내부에서 어떠

한 감시 체계와 평가 체계가 작동하고 있는지를 구체적으로 살펴보고자 한다. 그리

고, 궁극적으로 이러한 감시 및 평가 체계가 콜센터 여성의 흡연 행위에 어떠한 영

향을 주는지 논의해 보려 한다.  

 

(1) 업무 및 휴식에 대한 감시 

 

 

 

 

 

 

 

< 그림 2 >  

Z콜센터  

내부 모식도 
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< 사진 3 > Z콜센터 내부 사진 

  

 Z콜센터는 기본적으로 물리적·전자적 감시체계를 구축하고 있다. 상담원

의 자리는 각 직책에 따라 물리적인 감시에 적합하게 배치되어 있고, 상담원의 콜 

상황, 휴식 및 이석 상황은 컴퓨터 프로그램을 통해 초 단위로 확인되고 있다. 우

선, 콜센터 내부에 들어서면 <사진 3>에서 보듯이 동일한 크기의 자리가 칸막이에 

의해 일정한 간격으로 배치되어 있다. 전체적인 배치는 <그림 2>에서 보듯이 중앙

의 상품 진열대를 중심으로 80개의 자리가 대칭을 이루며 놓여 있다. 여기서 주목

할 부분은 모든 자리를 한 눈에 볼 수 있는 맨 앞 중앙 위치에 센터장과 실장이 

위치한다는 점이다. 여기에 <사진 3>에서 볼 수 있는 것처럼, 이 자리는 20-30cm 

정도 높은 단 위에 놓여 있어 전체 상담원에 대한 시야 확보에 유리하다. 또한 마

주보고 배치되어 있는 8열의 자리, 즉 16석의 자리는 동일한 파트원으로 이루어져 

있으며(경우에 따라 40여명까지 한 파트를 이루기도 한다), <그림 2>에 표시했듯, 

맨 앞 자리는 한 파트를 책임지는 파트장과 파트장을 도와주는 선임이 차지하고 

있다. 이처럼 자리의 배석은 센터장, 실장, 파트장, 선임, 파트원(상담원) 순으로 직

책에 따라 일렬로 분포되어 있다. 이로써 파트장과 선임은 자신들의 파트원을 감시

하고 센터장과 실장은 기본적으로 파트장과 선임을 관리하면서 전체 상담원의 업

무 현황(주로 이석된 자리 확인)을 관찰하게 된다.  

 이와 같은 자리배치는 푸코가 소개한 벤담의 ‘판옵티콘Panopticon’(18세

기 감옥의 일망(一望) 감시시설을 일컫는 말)을 연상하게 만든다(푸코 2003(1975): 

309-323). 관리자에게는 지속적인 가시성을 제공하고, 상담원에게는 실제로 관리

자가 감시하고 있지 않더라도 감시받는 위치에 있다는 것을 항상 의식하게 만든다. 

이러한 공간적 배치는 매우 효과적인 감시체계로서 푸코의 표현대로 “권력의 자동
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적인 기능”을 보장해주고 있다(ibid: 311). 이와 함께 상담원의 자리에는 또 다른 

감시의 장치가 있다. <사진 4>에서 볼 수 있듯 상담원은 통화를 하는 동안 자신의 

모습을 바로 앞에 부착된 거울을 통해 바라볼 수 있다. 이 거울은 개인이 미용을 

목적으로 부착한 것이 아니다. Z콜센터는 모든 상담원의 자리에 통화 중 자신의 모

습을 관찰할 수 있게 동일한 위치에 거울을 부착하였다. 관리자나 타인의 시선을 

느끼기 전에 상담원은 자기 스스로 '감시자'가 된다. 자신이 상담하는 모습을 직접 

바라볼 수 있게 비치된 거울은 모든 상담원을 자연스럽게 '자기검열'의 상황에 노

출시킨다.  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Z콜센터에는 이처럼 물리적 감시체계가 잘 형성되어 있다. 외부자의 입장

에서 직접 관찰할 수 있는 콜센터 감시의 장치는 이렇게 관리자와 상담원 자리의 

공간적 배치, 그리고 거울 정도에 그친다. 그렇지만 내부자인 상담원들이 직접적으

로 느끼는 감시체계는 바로 컴퓨터를 이용한 '전자식 감시체계'다. 상담원은 업무

를 시작할 때 항상 프로그램에 '로그 인'을 해야 하며, 로그 인을 하는 순간부터 

관리자의 컴퓨터에 이들의 업무 상황이 체크되기 시작한다. 특정 아이콘(전화기 모

양, 커피잔 모양 등)은 상담원이 어떠한 업무를 하고 있는지를 알려주며, 그 모든 

상황은 초 단위로 관리자의 모니터에 보고된다. 본사 직원 L1, C/S 매니저 K1, 그

리고 상담원 K2의 인터뷰 내용은 이러한 사실을 공통적으로 잘 보여 주고 있다.  

< 사진 4 > 상담원 개인 자리 
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"(근무자를 감시하는 프로그램이 있는가) 있다. 파트장 모니터에 다 뜬

다. 아이콘으로. 이름 앞에 콜을 받고 있으면 전화기가 뜨고, 쉬고 있으

면 커피잔 모양이 뜬다. 잠깐 레퍼 쓰는 시간이면 특이한 모양의 아이

콘이 뜬다. 파트장 모니터에는 관리하는 사람들이 전부 다 뜬다. 만약 

로그 인을 했으면. 그런데 로그 아웃이 되어 있다, 그러면 이 사람 어디 

갔냐고 하면서 바로 찾으러 간다. '이 사람 어디 갔어요?' 하고 소리 지

르고 찾는다. (담배 피우러 갈 땐 어떻게 표시가 되는가) 그게 아마 커

피잔일 거다. 아웃바운드 할 때 쓰는 코드인데 그걸 잠깐 해놓고 나간

다. 그러면 파트장 컴퓨터에 커피잔이 뜬다. 물론, 화장실 갈 때, 담배 

피우러 갈 때 커피잔이 뜬다. 그리고 파트장 화면에 몇 분 몇 초 동안 

자리를 비웠는지도 함께 뜬다. 그래서 2-3분 정도 자리를 비우면 바로 

찾으러 간다. 뭐하고 있는지 확인하러. 한 1분 이상 커피잔이 떠 있으

면 이건 분명 이 사람이 자리에 없다는 거다. 이렇게 모니터로 감시를 

하고 관리를 해야 된다. 안 하면 위에서 쫀다. (누가 쪼으는가) 실장님, 

센터장도 쫀다. 이들은 그 전체를 보고 있으니깐. 예를 들어 파트장이 

한 15명을 관리하면, 실장은 파트 2개를 담당해서 이 2개 것을 모아서 

30명을 다 보고 있고, 센터장은 전체를 다 보고 있는다. 그리고 센터장

은 특히 콜이 몇 개가 밀려 있는지도 같이 보고 있는데, 콜 안 밀릴 때

는 터치를 안 한다. 그런데 일단 콜이 밀리면 지적을 하고 *층 흡연실 

나가는 문에도 '바'(<사진5>참조)가 걸리고 닫혀 버린다. 그리고 콜이 

밀리는 순간 센터에서 노래가 나온다. 한 다섯 콜 정도 밀리면 센터장 

자리에서 '띵띠 띠리리리 딩띠 띠리리리" 소리가 나온다. 그러면 실장님

이랑, 저희가 듣고서 바로 순회하면서 이석한 사람들 바로 대기를 시킨

다. (노래는 누가 트는 건가요) 아니다. 노래는 아마 다섯 콜 정도가 밀

리면 자동으로 나올 거다"[5/31, K1 인터뷰] 

 

"(자리 비운 지 얼마 되는지 보여주는 프로그램도 있다고 하던데) 아. 

그거. 있다. 봤다. 우리가 CMS라고 해서 상담직원들이 전화를 받으면 

그게 뜬다. 모든 자리가 이름과 함께 뜬다. 로그인 한 사람 이름과 녹취

하는 게 뜬다. 그 사람이 현재 무엇을 하고 있는지 그 상태도 뜨고, 그

리고 고객하고 통화가 길어지면 그 통화시간도 나온다. 고객하고 통화

시간이 길면 그건 뭔가 문제가 있는 거니깐, 그 고객은 체크를 한다. 말
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한 것처럼 휴식하는 시간이 너무 길다 그러면 이걸로 그 사람을 찾는다

"[7/2, L1 인터뷰] 

 

"(콜 상황을 모니터링 하는 컴퓨터 프로그램이 있는가) 있다. 전화를 받

고 있는지 아닌지를 확인하는 프로그램이 있다. 안 받을 때는 얼마 동

안 안 받았는지를 보여 주는 것도 있다. 여기서는 센터장이 '짱'인데 어

느 날 내가 몰래 컴퓨터를 봤는데 무슨 그래프도 나오고 목록이 엄청나

게 많이 보였다. 그 사람은 거기서 전화는 안 받고 그것만 보면서 우리

를 감시한다. 감시만 하면서 돈은 제일 많이 받는다. 완전 권력자다. 짜

증났다. 일도 안하고 감시만 하면서 돈을 제일 많이 받고. 정말 욕은 우

리가 다 먹고. 그 사람과 우리 관계는 완전히 비대칭이다"[4/30, K2 인

터뷰] 

 

 인터뷰 내용에서 잘 드러나 있듯 관리자가 컴퓨터 프로그램을 통해 감시

하는 것은 상담원이 “자리에 앉아서” “전화상담을 하느냐”이다. 상담원이 너무 오

랫동안(위의 사례에서 나왔듯이 이곳에서 '오래'의 기준은 2-3분이다) 전화상담을 

하지 않고 자리를 비울 경우 관리자는 이를 즉시 확인한다. 이러한 관리는 파트장, 

실장, 센터장이라는 직책에 의해 철저히 체크되고 있다. 한편, K1의 이야기에서처

럼 컴퓨터는 대기 중인 전화상담 숫자가 다섯 개 정도 발생하면 자동으로 '경고음

악'을 틀어준다. 관리자가 이석한 상담원을 직·간접적으로 감시하는 동안 미처 확

인하지 못할 수 있는 대기 중 전화상담 숫자를 컴퓨터가 실시간으로 파악하고 있

는 셈이다. 이 같은 물리적·전자적 감시체계의 협력을 통해 상담원은 특별한 사정

없이 절대로 자리를 2-3분 이상 비우고 있지 못한다. 이러한 상황에 대해 상담원 

K2는 상담원들을 감시만 하는 관리자를 "권력자"라 비판하며 불쾌한 감정을 드러

낸다. 콜센터에서 컴퓨터 프로그램을 통한 전자식 감시체계까지 동원하는 이유는 

콜 상담 수치가 곧 수익으로 직결되기 때문이다. 그렇지만 2-3분이라는 짧은 시간

을 이석하는 것조차 감시의 대상이 되는 것은 지나친 통제로 인식될 수 있다. 이와 

같은 철저한 통제에 대해 관리자는 다음과 같이 그 이유를 설명하고 있다.  

 

"관리자급 컴퓨터에는 직원들이 현재 '로그 인'한 상태인지 아닌지를 확

인할 수 있다. 여기서는 일하는 기준이 '전화를 걸고 있거나 받고 있는 

상태'를 인정해 준다. 그래서 인바운드든 아웃바운드든 전화통화를 하고 

있어야 일을 하고 있는 것으로 판단한다. 만일 모니터에서 확인해 본 
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결과 로그 인이 되어 있지 않고 오래 자리를 비우고 있는 것 같으면 지

적을 한다. 항상 감시를 하고 있기 때문에 직원들은 절대 자리를 오래 

비울 수가 없다. (상담원을 항상 감시하는 이유는 무엇인가) 콜은 항상 

밀려 있다. 그래서 항상 상담원의 이석에 신경 쓸 수 밖에 없다. 왜냐하

면 콜이 없을 때가 없기 때문에 이석은 일을 하지 않겠다는 것 밖에 되

지 않기 때문이다"[7/23 , S2 인터뷰] 

 

 Z콜센터 본사 여직원인 S2는 근무를 한 지 8년이 되었고, 현재 Z콜센터

의 전반적인 일에 대해 관여하고 있다. 그녀는 물리적·전자적 감시체계의 필요성을 

"콜은 항상 밀려 있다"는 기본 전제를 바탕으로 시작한다. 그녀의 논리는 이렇다. 

“콜 상담은 항상 밀려 있고”, 콜센터에서 일의 기준은 “전화를 걸고 있거나 받고 

있는 상태”이므로, “자리를 비우는 것은 곧 일을 안 하겠다는 뜻”이다. 그렇지만, 

일반 상담원들의 입장에서 본다면, 콜이 항상 밀려 있는 것은 아니며, 밀려 있다 

하더라도 대부분 교대로 쉬기 때문에 특별한 문제가 없이 처리될 수 있으며, 자리

를 비우는 잠깐의 휴식 시간 또한 다른 상담을 준비하기 위한 업무의 일환으로 볼 

수도 있다. 이와 같은 시각의 차이는 다음 상담원 O의 사례처럼 상호 간의 오해를 

불러일으키기도 한다.  

 

"내가 보기에 여기 사람들 중 농땡이 치는 사람은 없는 것 같다. 나는 

가끔 휴게실에 들어와 쉴 때가 있다. 특히 내가 저녁을 먹지 않아서 휴

게실에 와서 안마의자를 쓸 때가 있는데 사실 위에 파트장은 뭐라고 안 

한다. 그런데 실장들은 눈치를 준다. 예를 들면 나한테도 "지금 무슨 시

간인데 여기 와 있어요?"라며 꼭 내가 일 안하고 농땡이 치는 것처럼 

쳐다보았다. 그래서 내가 저녁 시간인데 밥을 안 먹고 대신에 좀 쉬고 

있다고 하면 그제서야 알았다는 듯 끄덕이고 나간다. 사실 콜이 진짜 

많을 때는 눈코 뜰 새 없다"[5/11, O양 인터뷰] 

 

 O의 경우 가끔 짧은 저녁 시간에 식사 대신 휴게실에 비치된 안마의자에

서 쉴 때가 있다. 그런데 실장의 눈에는 식사도 하지 않으면서 안마의자에 누워 있

는 것이 농땡이처럼 보였던 것이다. O는 상담원들이 대부분 콜 상황을 보아가며 

눈치껏 휴식을 취하고 있지 농땡이는 치고 있지 않는다고 생각한다. 반면, 관리자

의 눈에는 자리를 이석한 상담원이 모두 일을 하지 않는 것으로 보이고 있다. 따라

서, 상담원들은 최대한 관리자의 눈 밖에 나지 않기 위해 업무 중간에 휴식을 취하
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더라도(그것이 화장실을 다녀 오는 것이든, 차를 타러 다녀 오는 것이든, 흡연실을 

갔다 오는 것이든 간에) 항상 짧은 시간 안에 신속하게 해결하려 한다. 철저한 감

시 속에서 짧은 시간 안에 휴식을 취해야만 하는 현실은 상담원들이 휴식을 취하

는 방식에도 영향을 줄 수 밖에 없다. 이러한 상황 속에서 입사 전에 이미 흡연을 

경험한 상담원에게 긴 시간이 필요하지 않은 흡연 행위는 감시의 시선 속에서 효

과적인 휴식 수단 중 하나로 자연스럽게 선택될 수 있을 것이다. 아래에 소개한 입

사 8개월 차 25세 상담원 C(흡연 기간은 10년이나 된다)의 이야기는 휴식 및 업무

에 대한 감시가 상담원의 높은 흡연율과 연결되는 지점을 잘 보여 주고 있다.   

 

"업무를 하면서 중간 중간에 스트레스를 풀기에는 이만한 환경(흡연실)

이 없지 않나 싶다. 그렇다고 휴식을 30분, 1시간 씩 줘서 스트레스를 

풀게끔 되어 있는 것도 아니고, 너무 짧은 시간에 정말 신속하게 빨리 

쉬어야 하기 때문에 담배를 많이 피우지 않을까 싶다"[3/31, C 인터뷰] 

 

 (2) 철저한 개인 평가에 따른 인센티브 제도 

 

Z콜센터는 철저함 감시체계 외에도 다양한 훈육 시스템을 운용하고 있다. 

콜센터는 상담원들의 우수한 상담 품질 유지를 위해 입사 시에는 물론 상시적으로 

교육을 진행하고 있다. 콜센터의 주요 상품은 실제로는 상담원의 목소리이다. 따라

서, 이를 최상으로 유지하기 위해 교육 내용은 주로 상담원들의 말투와 기본적인 

응대 방법에 초점이 맞춰진다. 그 내용은 아래의 <표 5>, <표 6>에 실린 내용과 

같다. Z콜센터는 상담원들의 상담 내용을 실시간으로 녹음하여 평가하고, 매달 모

든 상담원에게 채점한 평가서
23

를 제공한다. <표 7>는 상담원 통화내역에서 어떠한 

                                           
23

 이 평가서에는 다음 사례와 같이 항목 평가 결과 및 총평이 실려 있다. 개별 항

목 평가에는 "고객을 반기는 미소 및 생동감 있는 어감 구사 부족(1점 감점), 미소 

및 리듬감 있는 어감구사 부족하고 정중한 어미 표현 부족으로 다소 건조한 상담 

진행됨(7점 감점), 말겹침 발생(1분 9초, 1분 12초)(1점 감점), 비전문적인 표현[(문

자메시지)넣어드렸습니다->전송해드렸습니다], [잠시만요->잠시만 기다려 주시겠습

니까] 요조체 多(1점 감점), 연락처 안내 누락(3점 감점), 부연인사+감사인사로 종

료됨, 성명누락(4점 감점)"이라 적혀 있으며, 총평에는 "평이한 상담이 진행되었습

니다. 다소 정중한 어미 표현 및 미소 표현 부족하여 건조한 상담이 진행되어 아쉽

습니다. **콜의 특성상 미소 띤 음성과 생동감 있는 어미구사, 정중한 언어표현이 
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부분들을 평가하는지를 보여주고 있다. 이러한 자료들은 콜센터에서 상담사의 통화

품질을 매우 세부적인 부분까지 평가하고 있음을 잘 보여주고 있다.  

여기서 주목할 부분은 개인별 업무 성과(통화품질, 통화량)에 대한 철저한 

절대 평가 및 이에 따른 적극적인 인센티브 제도의 활용이다. 우선, 앞에서 언급한 

것처럼 매달 통화품질 평가를 통해 우수자를 선정하여 그 이름과 포상 금액을 게

시판에 공개하고, 이벤트 식으로 통화품질 우수자를 선정하여 선물을 제공한다. <

그림 3>에서 보듯이 콜센터 안에는 매달 통화품질 우수자 명단과 상담원의 점수별 

순위를 공표하는 게시판이 있다. 특히 그 달의 최우수 통화품질 우수자는 사진과 

함께 소감문이 게시된다. 그리고 게시판에는 장기 근속자(근속기한은 3개월, 6개월, 

9개월에서 8년에 이르기까지 그 기간은 매우 다양하다) 포상 명단이 함께 게재되

어 있다.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

한편, 윤리경영 위반 건 사례 역시 상담원의 실명과 구체적 위반내용, 그

리고 이에 따른 패널티가 정보게시판에 공개되고 있었다. 이러한 일련의 정보에 대

                                                                                                            

필요함을 당부 드립니다. 또한, 담당자 연락처 및 끝인사 시 성명 누락되었습니다. 

누락 없이 이행하여 신뢰감을 줄 수 있도록 노력 바랍니다. 수고 많으셨습니다"라

고 적혀 있다. 이와 같은 평가 내용은 콜센터에서 얼마나 철저하게 상담원들을 감

시하고 평가하고 있는지를 엿볼 수 있는 단적인 증거라 할 수 있다.  

 

< 그림 3 > 콜센터 정보게시판 내용 
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한 공개는 아래 K4 사례와 같은 반응을 이끌어내기 위함이다. 상담원 K4는 위반 

사례를 통해 주의사항을 배우며, 특히 우수자 명단을 통해 자극을 받는다고 말한다. 

이처럼 상담원 녹취록 평가는 단순히 품질관리의 차원을 넘어, 우수자의 점수를 공

개하고 이를 포상함으로써 상담원 사이의 경쟁을 이끌어 내는 좋은 수단으로 사용

된다. 우수자에 대한 평가 및 이에 대한 포상은 위와 같이 매월 시행되는 정기적 

형태 이외에도 이벤트 성으로 시행되기도 한다. 예를 들면, 비가 계속해서 내리던 

4월 22일, 23일 주말 사이에는 "콜 품질 우수자 선정" 이벤트가 시행되었다. 이 이

벤트는 이틀 동안 통화품질이 90점 미만인 경우는 탈락시키고, 최소 90점 이상인 

상담원 중 우수자 100명에게 3단 우산을 증정하는 행사였다. 당시 출입문 앞에는 

이러한 내용이 적힌 간이 게시판이 세워지고, 그 앞에는 상품으로 증정될 3단 우

산이 전시되어 있었다. 

 

"(게시판에 보면 통화품질 우수자 명단하고 상금, 윤리경영 위반에 대한 

벌점 등이 적혀 있는데 이것에 대해서는 어떤 생각이 드는가) 사실 별

로 신경 안 쓴다. 사실 벌점 적혀 있는 건 그냥 그거 보고 좀 배우고 

그런다. 사실 나도 몇 번 올라 갔었다. 나도 처음 왔을 때는 진짜 몰라

서 실수를 할 때가 있었다. 그러면서 배우고. 뭐, 그런 거다. 그리고 거

기에 실명으로 잘못한 사람 이름이 있어도 사실 서로 잘 모른다. 뭐 아

는 사람이나 알고. 그런데 우수자 명단은 그것 보고 자극 받는 사람들

이 있다. 특히 아는 사람이 우수자 명단에 올라가 있으면 좀 자극이 된

다. 나도 우리 팀 중에 B양이 좀 자극이 된다. B양이 지난 번에 우수 

사원이었다. 그래서 뭐랄까 나한테 하나의 기준이 돼서 좀 더 잘 하려

고 한다"[5/11, K4 인터뷰] 
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< 표 5 > 콜센터 교육자료 중 '다까체'와 '요조체'에 대한 설명 

 

 

< 표 6 > 콜센터 내부 게시판에 실린 호응어 교육 내용 

 

기본 호응어 

고객 맞이 호칭 (미소)고객님, 어머님, 아버님, 저희 고객님, 우리 고객님 

고객 정보 확인 후 (미소) (고객님의 소중한 정보를) 확인해 주셔서 감사합니다.  

기본 호응어 

아~그러세요/네~ 고객님/네~ 맞습니다. 

네~알겠습니다/네~물론입니다/네~그렇습니다 

아~괜찮습니다/네~잘 알겠습니다. 

네~정확히 알고 계시네요(* 단순히 "네~"라는 응대는 절대 금물) 

상황별 호응어 

공감 멘트 
네, 맞습니다.  

저도 고객님 입장이라면 그렇게 생각이 들 수 있겠네요. 

홀딩 시 
~확인해 보는 동안 잠시만 기다려 주시겠습니까? 

고객님, 잠시만 기다려 주시겠습니까? 제가 확인해 드리겠습니다. 

홀딩 후 고객님, 기다려 주셔서 감사합니다. 

< '다까체'와 '요조체' > 

 고객을 응대하면서 경어를 자연스럽게 쓰려면 말씨와 어휘를 잘 조합하여 사

용하여야 한다. 고객을 높이는 말에는 'OO입니다.', 'OO습니까?'의 '다까체'와 

'OO했어요?', 'OO하시죠'의 '요조체'가 있다. 다까체는 높임말이고 '요조체'는 

반 높임말이다. 고객 응대 화법에서는 '다까체'와 '요조체'의 비율을 7:3 정도로 

구사하는 것이 적당하다. 음성이 무거운 사람일 경우에는 '요조체'를 약간 더 

사용하며, 음성이 가벼운 사람일 경우에는 '다까체'를 좀 더 사용하는 것이 좋

다.  

▶ 요조체 

예) 고객님, 메뉴는 정하셨어요? / 네, OOO 네 개란 말씀이시죠? 

▶ 다까체 

예) 주문을 받아도 괜찮으시겠습니까? / 다시 한 번 주문 확인하겠습니다.  

    OOO으로 네 분 주문하셨습니다.  
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평가항목(총100점) 세 부 항 목(괄호숫자-평가점수) 

상담도입(23점) 
첫인사(5), 통화목적 및 감사표현(3), 

본인확인(10), 계약확인 및 녹취안내(5) 

상담서비스능력(33점) 
음색/억양/호응어(17), 속도/발음(5),  

상황별 멘트(3), 경청(5), 언어표현(3) 

상담실무능력(36점) 
설명력 및 상황대처능력(10),  

필수안내사항(18), 정확성(4), 전산능력(4) 

상담종결(8점) 마무리멘트(3), 끝인사(5) 

특화능력 적극성(-2~+2), 전화예절(-1~0) 

< 표 7 > 상담원 통화내역 평가항목 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Z콜센터는 지금까지 이야기한 통화품질에 대한 평가(철저한 개인 평가 및 

우수자 선정) 이외에도 통화량에 대한 개인별 평가를 시행하고 있다. Z콜센터는 아

래 상담원 K4의 이야기처럼 개인별 하루 통화 목표량(MBO)을 제시하여 이를 얼마

나 달성했는지에 따라 급수(3급, 2급, 1급, S급)를 변경해 주고, 이 급수에 따라 <표 

8>과 같이 월급을 차등 지급하는 방식을 사용하고 있다. Z콜센터는 2007년부터 지

금과 같은 개인 실적의 절대 평가제를 실시하였다. Z콜센터는 이를 통해 능력에 대

한 보상을 실질적인 월급과 연결시킴으로써, 아래 S2의 이야기처럼 식사 시간까지 

반납하고 업무에 매달리는 상담원이 생기기까지 했다. 그리고 이러한 실적은 전체 

구 분 주간파트 

교육생(1개월) 100만원 

수습생(2-3개월) 110만원 

3등급 123만원 

2등급 136만원 

1등급 150만원 

S등급 170만원 

< 표 8 > 급수에 따른 상담원 월급 차이 
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통계 수치를 얻어내어 <그림 3>에서 보듯 게시판에 공개함으로써 또 다른 자극제

로 이용되고 있다. 개인에 대한 평가를 '상대'에서 '절대'로 바꾸고, 이를 개인별 

급수 조정 및 이에 따른 월급 차등 지급으로 연결함으로써 콜센터는 모든 상담원

들이 '우수자'를 지향하도록 만들어 놓았다. 

   

"여기는 자기 급수에 따라서 하루에 소화해야 하는 콜 수와 수주 건수

가 정해져 있다. 그것은 누가 도와주는 것이 아니고 자기가 해결해야만 

하는 숫자다. (급수는 어떻게 나누어 지는가) 일단 인바운드는 S급, 1급, 

2급, 3급, 수습으로 나눠진다. 나는 2급인데 하루에 인바운드 콜은 195

건, 수주 건수는 60개로 정해져 있다. 하루에 혼자서 이것을 소화해 내

면 된다. 3급은 아마 165콜 정도에 수주 60개 정도 될 거다"[5/11, K4 

인터뷰] 

 

"급수 별로 정해진 하루 통화목표치인 MBO를 자주 달성할수록 급수가 

올라간다. 원래는 상대평가로 했는데 2007년부터 절대평가인 MBO를 

시작했다. 이렇게 인당 목표를 주니깐 상대평가할 때보다 실적이 좋아

진 것 같다. 그래서 점심 먹고 안 쉬는 분도 많다. 일종의 당근이자 압

박과도 같은 거다. 정말 상담원 중에는 MBO 달성에 목숨 거는 사람이 

많다. 나보다 나이 많은데도 오랫동안 최고급 등급을 유지하는 분들이 

많다. 그분들은 대부분 주부라서 계속 상담만 하신다. 사실 회사에서는 

개인이 달성 못 할 불가능한 목표를 MBO로 제시하진 않는다. 평균치가 

있으면 그것보다 조금 더 목표를 설정한다. 저희도 어차피 목표가 수익

증가이니깐 높게 설정할 수 밖에 없다. 그렇지만 불가능한 수치가 아니

다. 잘 하는 분들은 충분히 넘는다"[7/23, S2 인터뷰] 

 

 이 같은 철저한 개인별 평가 및 적극적인 인센티브 제도의 활용은 상담원

들 사이에 자연스럽게 경쟁을 유도하고 개인의 업무 능률을 향상시키는 데 일조하

고 있다. 상담원의 입장에서는 수입을 늘리려면 양질의 통화품질을 지속적으로 유

지하고, 가능한 많은 양의 통화를 해야만 한다. 여기서 양질의 통화품질 유지란 결

국 고객들의 무례한 요구, 불만, 거친 욕설을 듣고도 빠르게 감정을 회복하는 효과

적인 방안을 마련하는 걸 의미한다. 또한 가능한 많은 양의 통화를 하기 위해 최대

한 통화 시간을 늘리고 휴식 시간을 줄여야만 한다. 따라서, 상담원들은 조금이라

도 높은 월급을 받기를 원한다면 콜센터 안에서 업무 중 빠른 감정 회복과 짧은 
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휴식을 위한 최선의 방안을 각자 찾아야만 한다. 상황이 이렇다면, 이미 흡연 경험

이 있는 상담원의 경우 흡연은 자연스럽게 유용한 업무의 도구로 선택될 수 있다. 

왜냐하면, 이를 위해 흡연 여성이 준비해야 할 것은 좋아하는 브랜드의 담배와 라

이터뿐이기 때문이다.  

 

3) 효율적인 흡연 관리 

  

 앞서, Z콜센터의 업무 및 휴식에 대한 감시 기술과 절대 평가에 따른 인

센티브 제도에 대해 살펴보았다. 그리고 이것이 상담원의 흡연과 어떻게 연결될 수 

있는지를 논의해 보았다. 여기서는 이와 같은 전반적인 노동 통제 기술이 아닌 자

체 금연프로그램을 포함한 콜센터의 직접적인 흡연 관리 방식이 상담원의 흡연에 

어떠한 영향을 주는지 살펴보고자 한다.  

 

(1) 조건부 흡연 시간 보장  

 

 연구자는 콜센터 여성의 흡연 경험에 대한 논의에서 담배가 '휴식의 도구'

로 사용되고 있음을 지적하였다. 공식적인 휴식 시간은 물론 때론 식사 시간마저 

통제하는 콜센터에서 흡연 시간만은 비공식적이긴 하지만 업무에 지장이 없는 범

위 내에서 허용되고 있었다. 그렇다면, 왜 Z콜센터는 상담원에게 제한적이지만 흡

연 시간을 허용하고 있는 것일까? 하청업체를 실질적으로 관리하는 실장 A2, K9과

의 면담 내용을 통해 이를 살펴보고자 한다.  

 

"(콜센터 흡연율이 왜 높다고 생각하는가) 콜센터이다 보니깐 본인의 음

성으로 계속 통화를 하게 된다. 요즘에는 솔직히 스트레스를 푸는 게 

문화생활이다 여러 가지가 있다. 그런데 여기 직원들은 거의 시간적인 

여유가 없다. 그래서 술을 먹게 되는데 술을 먹으면 다음 날 머리도 아

프고 목소리도 안 나오고 어지럽고 그래서 스트레스를 바로 바로 풀려

면 담배뿐인 거다. 콜센터는 감성이 있는 직업이기 때문에 상처를 많이 

받는다. 그리고 빨리 해소해야 하고. 그리고 담배는 여럿이서 갈 수도 

있지만, 담배는 한 개비를 피울 때도 혼자서 여러 생각을 하게 된다. 사

람들이 뭔가 명상을 하곤 하는데 명상은 시간을 좀 가지면서 이 생각, 

저 생각 해야 하는 건데 담배를 피울 때는 한 번 들이 마시고 뱉어 내

면서 여러 가지 생각을 빨리 할 수 있다. 그러니깐 수 초 안에 집중을 
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할 수 있는 거다. 그래서 나는 우리 직원들이 담배 피우는 것에 대해 

뭐라고 안 한다. 왜냐면 나도 그걸로 위안을 받는 게 있고, 그걸로 스트

레스를 푸는 게 있기 때문에. 담배 피우는 사람보고 '일하면서 담배 피

우지마'라고 하면 워낙 담배를 피우면서 일을 했던 사람들이기 때문에 

업무 능률이 안 오른다. 그래서 조금 스트레스를 받는 것 같으면 '다녀

와' 이렇게 하면 또 업무를 잘 한다...흡연을 하면 일단 마음이 안정이 

된다. 센터에 있는 사람들은 이걸 다 인정할 거다. 그래서 이런 생각 때

문에 나는 우리 직원들 담배 피우는 걸 절대 뭐라고 안 한다. (업무에 

지장이 없는 한도에서 허락하는 건가) 워낙 내가 이걸 자유롭게 해 주

니깐, 본인들도 알아서 업무가 많거나 하면 스스로 안 간다. 근데 압박

한 파트는 콜이 밀리던 말던 막 다닌다. 그런 게 있다"[7/30, A2 인터

뷰] 

 

 A2는 자신 또한 흡연자이기 때문에 흡연 여성의 입장에 대해 많은 부분

을 공감하고 있었다. 특히, 상담원이 스트레스를 많이 받고 이를 빠른 시간 안에 

해소해야 한다는 점에 공감하며, 이런 상황에서 흡연이 유용한 해결 방안이 될 수 

있다고 생각하고 있었다. 그녀는 스스로의 경험을 통해 흡연이 '수 초' 안에 효과

를 나타낼 수 있다고 말한다. A2는 이런 이유로 상담원들의 흡연 행위를 통제하지 

않는다고 이야기한다. 그녀의 이러한 판단에는 흡연 자체의 유용성에 대한 개인적 

경험과 바쁘게 돌아가는 콜센터의 업무 환경에 대한 이해가 바탕이 되었지만, 가장 

중요한 이유 중 하나는 바로 흡연을 통제하지 않을 때 오히려 업무 능률이 더 오

른다는 경험 때문이다. A2는 과거 상담 중 흡연실 출입을 엄격히 통제한 적이 있

었는데, 이것이 역효과를 일으켜 바쁜 상황에서도 흡연실 출입이 통제되지 않은 경

험이 있었다. 그 후 A2는 이전과 반대로 흡연실 출입을 자율에 맡겨 놓았고, 그 

결과 상담원 스스로가 업무 상황에 맞게 적절히 흡연실 출입을 조절하게 되어 오

히려 업무 성과가 좋아지는 것을 경험하였다. 이러한 경험은 A2와 연령도 같고, 

직책(실장)도 같은 K9의 면담 내용에서도 확신할 수 있다.  

 

"(C/S팀 상담원들이 담배를 좀 더 많이 피운다고 들었는데) 피우는 사

람만 골라 뽑지는 않는데, 이상하다. 내가 흡연을 해서 그런지는 모르겠

다. 보통 고객센터에 있는 직원들이 흡연하는 직원들이 상당히 많다. 기

본적으로 흡연을 하는 친구들이 많아서 그런 것 아닐까? 흡연을 안 하

면, 스트레스가 쌓이니깐, 그것이 풀리지 않으니깐, 그렇다고 다 흡연을 
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하는 건 아니지만, 퇴사를 하지 않을까 한다. 그래서 나중에 정말 오래 

근무한 사람들을 보면 흡연을 안 하는 직원이 거의 없을 거다. 근속으

로도 봐도 그럴 거다. 우리가 (상담원 중) C/S 직원을 뽑을 때는 근속

을 보고, 경력을 보기 때문에 그래서 그러지 않을까? (근속이라고 하면) 

오래 버틴 사람들이다. (그 이야기는 오래 버틴 사람들 중에 흡연자가 

많다는 이야기인가) 그렇다. 그런데 이것은 그냥 내 생각이다. 그렇지만 

아무래도 그거가 아닐까 한다. (이만한 게 없다는 이야기는 담배가 업무

의 효과적인 도구라는 건가) 그렇다. 맞다. 그리고 그러한 상황이, 고객

들로부터 클레임을 받는 상황일 때 원래 흡연을 하는 사람이 아니라면 

그냥 앉아서 대화 밖에 할 수 없지만, 그리고 혼자서 시간을 보낼 만한 

환경이 마련되어 있지도 않고. 그런데 흡연하는 사람은 혼자만의 시간

을 가질 수 있는 곳이 있으니깐. 솔직히 우리들은 이럴 때 그냥 "다녀와

라", 내가 파트장일 때도 "다녀와", "가서 풀고 오면 돼" 이렇게 이야기를 

했다. 이렇게 조용히 보내고, 그리고 갖다 오면 좀 풀린 상태에서 이야

기를 할 수 있었던 것 같다"[7/30, K9 인터뷰]  

 

 K9은 A2와 같이 흡연자의 입장에서 담배가 콜센터 업무에 도움이 되는 

효과적인 도구라고 확신하고 있다. 그녀는 콜센터에서 오래 버틴 사람들이 대부분 

흡연자일 것이라고 말하며 담배의 유용성에 

대해 강조하고 있다. 이것을 단지 K9의 개

인적 의견이라고 무시할 수 없는 이유는 

그녀의 확신이 7년 간의 경험을 바탕으로 

이루어졌다는 점과 그녀가 실제 C/S 팀원

을 뽑는 위치에 있다는 사실 때문이다. 그

녀가 실제로 콜센터에서 오랜 기간 근무해

온 우수 상담원들을 위주로 C/S 팀원을 

선발한 것도 사실이며, 그리고 그렇게 뽑

힌 C/S 팀원들이 대부분 흡연자인 것도 

사실이다. K9은 특히 혼자서도 감정을 다

스릴 수 있는 흡연의 효용성을 강조하고 

있다. 결국, 흡연의 유용성이 실제로 존재

한다는 최고 관리자급의 확신은 콜센터에서 

흡연 시간의 보장으로 이어진다.  

< 사진 5 > 흡연실 출입 금지 안내문 
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 그렇지만, Z콜센터의 흡연 시간 보장은 엄연히 ‘조건부’ 허용으로 보아야 

한다. 왜냐하면, 이것은 기본적으로 업무의 효율성을 높인다는 전제 하에 허용되는 

것이기 때문이다. 앞에서 다루었던 것처럼, 상담원들은 겨우 4분 이내에 흡연을 해

결하고 있었으며, 그러한 흡연 행위는 물리적·전자적 감시체계를 통해 '초 단위'로 

관리되고 있었다. 이들의 흡연이 '조건부'라는 것은 아래의 <사진5>을 통해 더욱 

명확히 확인할 수 있다. 안내문에는 흡연실을 “대기콜이 떨어진 이후” 이용하기 바

란다고 적혀 있다. 상담원의 흡연 권리는 이처럼 대기콜보다 하위에 속해 있다.  

 

(2) 가까운 흡연 장소 제공 

 

"여기 홈쇼핑에 입사해서 3년이 되었는데 여기가 진짜 흡연 천국이다. 

(왜 흡연천국인가) 여기는 흡연하기에 조건이 너무 좋다. 일반 서비스직

의 경우 예를 들면 커피숍 등과 같은 데는 직원들을 위한 흡연실이 없

다. 그냥 본인들이 길거리 골목에 가서 피우지만, 콜센터는 딱 흡연구역

을 마련해 준다. 그러니깐 정당하게 피울 수 있는 공간을 주다 보니깐 

더욱 더 자연스럽게 흡연자들이 취직을 하는 거고, 흡연자들이 마음껏 

흡연을 즐길 수 있는 직장이 된 거다"[6/20, Y 인터뷰] 

 

 Z콜센터는 앞서 밝혔듯 상담원들의 흡연을 제한적이지만 허락하고 있다. 

그렇지만, 이것만으로는 상담원 Y가 이야기하듯 흡연 천국이라고 하기에는 부족함

이 있다. 중요한 것은 Y의 지적처럼 "정당하게" 흡연을 할 수 있는 공간을 마련해 

주는 것이다. 그런 면에서 <사진 2>처럼 쾌적한 테라스 흡연실이 구비된 Z콜센터

는 흡연 여성에게 최상의 흡연 천국이라 할 수 있다. 그런데, 이러한 흡연 천국에

도 Z콜센터만의 독특한 '특징'이 존재한다. 그것은 앞서 이야기했듯 상담원들의 흡

연 시간
24

이 총 4분을 넘는 경우를 찾기 힘들다는 점이다. 아무리 흡연을 급하게 

하더라도 이동 시간까지 합해서 4분 이내에 해결하는 것이 가능한 이유는 <그림 

4>에서 보듯이 테라스 흡연실이 업무 현장으로부터 매우 가까운 거리에 배치되어 

있기 때문이다.  

                                           
24

 여기서 말하는 흡연 시간은 <그림 4>에서 '굵은 화살표'로 표시된 경로를 따라 

들어 간 후 흡연을 하고 다시 화살표를 따라 나오는 데 걸린 시간을 의미한다.  
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Z콜센터는 2009년 10월경 흡연실을 내부에서 외부로 옮기면서 현재의 테

라스 위치에 전망 좋은 흡연실을 만들었다. 경력 8년 차의 본사 관리자 S2는 연구

자와의 비공식 면접에서 흡연실을 내부에서 외부로 옮길 당시 가장 중요한 요소로 

생각한 것이 '짧은 동선'이었을 것이라고 기억했다. 그녀의 이 같은 기억은 다음에 

소개할 실장 K9과 본사 남성 직원 J1과의 면담 내용에서도 재차 확인할 수 있었다. 

 

 

  

"(관리자 입장에서 봤을 때 흡연구역을 이렇게 잘 구비한 이유가 어디에 

있다고 생각하는가) 직장 내 흡연실을 폐쇄할 경우 오히려 업무 성과에 

영향을 끼칠 거라고 생각해서 그러지 않았을까? 내 생각에는 그런 것 

같다. 우리도 그런 생각을 한 적이 있다. 우리가 지금처럼 테라스가 없

으면 어떻게 됐을까? 왜냐면 테라스를 없애겠다는 이야기도 나왔었기 

때문에 그런 생각을 했었는데, 내가 피우는 입장이어서 그런 지 모르겠

지만, 테라스를 없애면 "우리 직원들이 담배를 안 피울까"라는 생각도 

했다. 내 생각에는 안 피우진 않을 것 같다. 그게 부작용이 이 회사 주

변이 지저분하게 변하지 않을까 생각한다. 그러면 당연히 회사 이미지

에도 좋지 않은 영향을 줄 거다"[7/30, K9 인터뷰]  

 

< 그림 4 > 콜센터 흡연실 경로 모식도 
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"(회사에서 흡연실을 이렇게 마련해 준 이유는 어디에 있다고 생각하는

가) 업무 때문에 그러지 않았을까? 여건이 안 좋다고 안 피우진 않았겠

지만 두세 번 갈 거 흡연실이 멀면 한 번 갔을 거다. 내 생각에는 여기

에서 담배를 안 피울 수는 없다고 생각을 했던 것 같다. 만약에 흡연실

이 여기보다 먼 곳에 있으면 나가서 피워야 되고 그러면 시간이 좀 더 

지체될 거고, 그렇게 되면 회사에도 안 좋고 그럴 거다. 여기가 담배를 

피울 수 밖에 없는 일들이 확실히 존재하고 하는데 그런 경우라면 흡연

실이 먼 게 회사에도 도움이 되지 않을 거라 생각한다"[7/16, J1 인터뷰] 

 

 K9과 J1은 공통적으로 지금의 흡연 구역의 설치가 회사에게 궁극적으로 

이득이 된다고 말하고 있다. 이들은 기본적으로 흡연 구역을 폐쇄한다고 하더라도 

상담원들이 흡연을 안 할 것이라고 생각하지 않는다. K9은 지금처럼 가까운 실내

에 흡연 구역을 마련하지 않는다면 회사 밖 주변이 지저분해지고, 이는 회사 이미

지에 악영향을 줄 수 있다고 생각한다. J1은 흡연 구역을 지금처럼 가까운 곳에 마

련하지 않으면 흡연을 위한 이동시간이 길어지기 때문에, 그 만큼 업무량이 줄어들

어 회사에 손해가 날 것이라고 생각한다. 이러한 의견들을 종합해 보면, 결국 Z콜

센터는 상담원들의 흡연을 막을 수 없다면 최대한 동선을 짧게 해서 흡연에 소비

되는 시간을 줄이는 것이 이득이라고 판단한 것이다. 

 한편, 흡연실과 대조적으로 바깥 바람을 쐬고 편히 쉴 수 있는 다른 휴게

실이 동선이 길게 설치된 점도 상담원의 발걸음을 흡연실로 이끄는 추가적인 요인

으로 작용하고 있다. 물론 <그림4>에서 볼 수 있듯 테라스 흡연실이 있는 층에는 

실내 휴게실과 금연구역으로 지정된 휴게공간이 있다. 그렇지만, 실내 휴게실은 식

사 시간 이외에는 관리자들의 눈치 때문에 실제로 많이 이용되지 않고 있으며, 금

연구역으로 지정된 휴게공간은 금연구역으로 바뀐 지 얼마 되지 않아(처음에는 이

곳 역시 흡연구역이었다) 주로 흡연을 하러 오는 상담원들이 이용하고 있다. 바람

을 쐴 수 있는 또 다른 테라스 휴게실은 흡연실에서 6층이나 위에 설치되어 있다. 

물론 이곳은 금연구역이다. 흡연보다는 바람을 쐬고 싶은데 업무 중 쉽게 다녀올 

수 있는 곳이 테라스 흡연실이라는 사실은 분명 추가적인 흡연의 원인이 될 수 있

다. 아래 상담원 K4와 J2의 이야기는 이 같은 상황을 잘 대변해 주고 있다.  

 

"(왜 TM 여성 직원들은 담배를 많이 피울까) 가장 큰 이유는 쉴 만한 

공간이 없어서 그렇다. 쉬고 싶은데 밖으로 잠깐 나가 바람 좀 쐬고 싶

은데 밖이라고 해봐야 흡연실이다"[4/4,  K4 인터뷰]  
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"콜 받고 스트레스 쌓이면 바람 쐬고 쉴 때가 사실 여기 *층 휴게실 밖

에 없다. 그런데 여기가 흡연실이다. 사실 스트레스 받으면 동료하고 얘

기하면서 풀곤 하는데 흡연실이 야외라 여기가 더 이야기하기 편하다

"[5/30, J2 인터뷰] 

 

(3) 자체 금연프로그램 운영 

 

Z콜센터는 흡연자를 

위해 쾌적한 흡연실을 구비해 

주면서 동시에 자체 금연프로그

램을 운영하고 있다. 연구자가 

현지조사를 위해 Z콜센터를 방

문했을 때 이미 자체적으로 금

연 캠페인을 진행하고 있었다. 

이것은 금연을 희망하는 참가자

들이 각자 참가비(10만원)를 내

고 회사가 상금 1000만원을 보

조하여 6개월 금연에 성공한 사

람한테 모인 돈의 1/N을 지급

하는 사내 캠페인이다. 이때 개

인에게 돌아가는 상금 액수는 

최대 100만원으로 한도를 정해 

놓았다. 일명 '금연펀드'로 불리

는 이 캠페인은 벌써 2회를 맞

이하고 있었다. Z콜센터에서는 

금연과 함께 다이어트에도 동일

한 펀드 캠페인을 벌이고 있었다. <사진 6>은 이번에 시행된 다이어트펀드 성공자 

명단과 포상금액 등이 실린 사내 게시물이다. 금연펀드의 경우도 성공자가 나오면

(올해의 경우 3월에 시작해서 9월 중순에 발표한다고 함) 이처럼 게시판에 결과를 

공고할 예정이라고 한다. 사내의 자체적인 금연캠페인은 금연을 생각하고 있었던 

상담원들에게 금연을 시작할 계기를 마련해 주고, 혼자서 하기 힘든 금연을 동료들

과 함께 이벤트처럼 가볍고 유쾌한 마음으로 참여할 수 있게 해주는 긍정적 측면

< 사진 6 > 콜센터 다이어트  

펀드 성공 사례 게시물 
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이 존재한다. 또한 하청업체 직원들의 금연을 위해 본사에서 1000만원이라는 적지 

않은 금액을 지원한 것도 긍정적으로 평가할 수 있는 부분이다. 

 그렇지만, 이와 같은 이벤트성 금연캠페인은 몇 가지 한계점을 지니고 있

었다. 우선, 금연펀드 캠페인이 진행 중인 기간에 연구자가 참여한 이동 금연클리

닉 역시 진행되고 있었지만, 금연펀드에 참여한 상담원들은 관리자들의 눈치를 보

지 않고 편하게 금연상담을 받을 수 있도록 시간을 허락 받지 못했다. 금연상담 또

한 흡연실 이용처럼 업무에 지장이 없는 범위 안에서만 허용된 것이다. 이것은 금

연펀드 캠페인이 상담원들을 최대한 금연할 수 있게 도와주는 것이라기 보다는 단

순히 '보여 주기식' 사업이라는 비판을 면하기 어렵다. 한편, 자신의 돈을 걸고 금

연을 하는 펀드식 캠페인 자체도 한계를 지니고 있었다. 실제 연구자에게 연구 기

간 동안 금연펀드 캠페인에 참가하고 있는 몇몇 흡연 여성들이 얼마나 많은 인원

이 금연펀드에 가입했는지, 실제 몇 명이 금연을 유지하고 있는지를 개인적으로 문

의하였다. 심지어 자신은 2월부터 금연을 시도하고 있으니 다른 사람(3월에 시작한 

참가자)보다 불리하다고 하소연하는 여성도 있었다. 그리고 누가 9월에 금연성공 

여부를 확인하는지, 어떻게 확인하는지, 최소한 얼마 동안 금연을 유지해야 검사에

서 음성으로 나오는지를 지속적으로 문의해 왔다. 이들에게 중요한 것은 자신의 금

연성공 여부보다 투자한 자신의 10만원이, 그리고 앞으로 받을 지도 모르는 1/N 

금액이 더 중요한 관심사였다. 이러한 참가자들의 반응이 몇몇 상담원들의 이례적

인 행동이라 치부할 수도 있지만, 적어도 금연펀드가 참가자들에게 캠페인이 끝난 

시점 이후로도 지속적인 금연을 유도할 수 있을지는 의문이다.  

 이처럼, Z콜센터에서 진행되고 있는 자체 금연 프로그램은 아직까지 말 

그대로 일시적인 이벤트에 머무르는 수준이었다. 이 같은 결과가 나타난 데에는 여

러 가지 원인이 있을 수 있지만, 연구자는 세 가지 장애요소로 인해 Z콜센터 금연 

프로그램이 소극적인 수준에 머무르고 있다고 생각한다. 첫 번째로, 본사와 하청업

체 간의 불간섭 주의로 인한 장애이다. Z콜센터에서 금연과 관련된 업무를 담당하

는 실무자는 본사 직원 1명이다. 연구자의 이동 금연클리닉도, 금연펀드도 모두 이 

실무자를 통해 이루어진 것이다. 문제는 이러한 본사 실무자의 의견이 하청업체로 

전달되는 데 있어 강제성이 없다는 점이다. 법적으로 본사는 도급사(하청업체)의 

업무에 개입할 수 없게 되어 있기 때문에, 본사 실무자가 아무리 금연상담을 위해 

상담원의 시간을 할애해 달라고 요청을 해도 하청업체 관리자는 이를 따라야 할 

의무가 없다. 그리고 하청업체에는 상담원의 복지를 담당하는 직원이 없으며, 오로

지 전화상담을 담당하는 관리자-그런데, 대다수 관리자가 흡연자이다-만 있을 뿐

이다. 이러한 구조적인 한계는 실무자가 아무리 좋은 의도를 지니고 있다 하더라도 
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원활하게 진행될 수 없는 장애요소가 된다.  

 두 번째로, 금연 관련 프로그램을 기획하는 본사측 관리자들의 여성 흡연

자에 대한 태도문제이다. 아래에 소개한 하청업체 실장 K9의 경험은 본사 남성 관

리자들의 금연에 대한 인식 수준이 흡연 여성에 대한 원색적 비난에 그친다는 것

을 잘 보여주고 있다.  

 

"(관리자라서 금연의 압박을 많이 받는가) 나는 굉장히 심하다. 나는 대

놓고 "담배 피우지마, 직원들하고 담배 피우는 게 네 자리에서 가오가 

서냐" 워딩 그대로. (그런데 왜 그렇게 관리자들은 생각을 하는가) 담배

라는 것은 우리나라에서 여자가 피운다는 것 자체로도 싫어한다. 여자

라서. 남자 관리자라면 안 그랬을 것이다. 그리고 심한 소리를 들은 게 

"너 애 안 낳을 꺼야? 애 낳아야지. 왜 피워" 이런 소리까지 들었다. 그

런 거. "야, 담배 안 끊냐? 애 낳아야지". 이런 게 있다"[7/30, K9 인터

뷰] 

 

 본사 남성 관리자들은 흡연이 상담원 수준에서 하는 것이지 관리자 위치

에서 할 수 있는 것이 아니며, 흡연 여성을 앞으로 태어날 2세를 걱정하지 않는 

부도덕한 여성으로 취급하고 있었다. 여성 흡연에 대한 이와 같은 원색적 비난과 

도덕적 잣대는 여성 상담원들의 금연을 복지 차원에서 회사가 도와주어야 할 문제

가 아닌 개인의 도덕성 문제로 파악하는데서 기인한다. 이로 인해 금연펀드와 같이 

단기적인 이벤트에 그치는 금연 프로그램 외에 효과적인 금연 프로그램을 적극적

으로 도입하는 데까지 이르지 못하고 있다.  

세 번째로, 하청업체 관리자들의 금연 프로그램에 대한 소극적 의지 또한 

문제이다. 아래 C/S 상담원 K7의 이야기는 하청업체 관리자들(예를 들면, 센터장, 

실장, 파트장, C/S 매니저)의 센터 내 금연 프로그램에 대한 태도를 잘 보여주고 

있다.  

 

"사실 매니저들도 원래 C/S팀에게는 금연캠페인에 참여하라고 얘기도 

안 한다. (왜인가) 왜냐하면 스트레스가 장난이 아니니깐 회사 입장에서

도 이들이 끊는 게 더 안 좋을 것이다"[5/11, K7 인터뷰] 

 

 위의 사례에서 볼 수 있듯 다수의 상담원이 흡연자이고, 콜센터에서도 가

장 힘든 파트로 알려진 C/S팀은 금연캠페인의 사각지대에 놓여 있다. 이유는 금연
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이 오히려 C/S팀의 업무 효율성을 떨어뜨릴지도 모른다는 관리자 측의 염려 때문

이다. 여기에 관리자 대부분이 흡연자라는 사실과, 제한적 흡연 허용이 오히려 상

담원들의 업무 능률을 높일 수 있다는 이들의 경험적 지식은 적극적인 금연 프로

그램 도입을 저해하는 요소로 작용할 수 있다.  
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IV. 콜센터 여성의 흡연과 주체성 

 

 

앞에서 주로 흡연을 ‘시작하게 된’ 이유와 ‘지속하는’ 이유에 대해 살펴보

았다면, 이번 장에서는 콜센터 흡연 여성들이 담배를 ‘끊지’ 못해 갈등하는 현실을 

다루어보고자 한다. 이를 위해 우선 연구자가 Z콜센터에서 참여한 금연사업의 경

험에 대해 살펴볼 것이다. 이어서 개별 여성들의 사례를 통해 흡연에 대한 복잡한 

사고와 감정, 특히 여성 흡연자로서의 삶에 대한 심리적 갈등과 열망에 대해 살펴

보고자 한다. 마지막으로 이러한 개별 여성들의 주체성이 제시하고 있는 사회문화

적 함의에 대해 논의해보고자 한다.  

 

 

1. 콜센터 여성의 흡연과 주체성 논의의 가치 

 

1) 콜센터 금연사업의 한계
25

 

 

"(이전 금연상담은 어땠는가) 당시에는 내가 상담가 경력이 짧아서 까

칠한 여성분들을 대응하는 것이 어려웠다. 특히 여성분들이 회사의 강

압적 분위기에서 참여를 해서, 자발적 의지로 온 것이 아니어서 더욱 

그랬던 것 같다. 그리고 금연이 점수에 반영되는 등 민감할 수밖에 없

었던 것 같다. 그 때 여성분들을 처음 봤을 때 반 정도는 실패할 확률

이 확실해 보였다. 이건 처음 면담하면서 느낌이 왔다. 개중에는 꼬치꼬

치 질문하면서 관심을 보이는 분들도 있었는데 이런 분들은 특별히 적

극적으로 관리를 했다. 전체적으로 봐서는 한 80-90%가 거의 신경질적

                                           
25

 이번 장에서 금연사업의 실태와 한계를 다루는 이유는 금연사업의 당위성을 말

하고자 함이 아니다. 금연의 '의학적' 당위성은 본 논문에서는 논의의 대상에서 제

외된다. 연구자가 주목하고자 하는 것은 기본적으로 콜센터 여성 상담원의 높은 흡

연율에 대한 사회경제적 원인이다. 센터 내 금연사업에 대한 논의는 이것의 실패를 

초래하는 요인들이 결국 여성 상담원의 흡연율을 높이거나 적어도 입사 전 흡연율

을 지속시키는 원인 중 하나일 것이라는 판단에 입각한 것이다. 
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이고 적극적이지 못했다. 텔레마케터 여성분들은 습관적 흡연이 많았고, 

가정사, 남편, 시어머니 문제, 자식문제, 직장 스트레스 등이 복합돼서 

금연을 하기 어려워했던 것 같다. 특히나 1갑 이상 피우던 분들이 그랬

는데 금단증세로 예민해진 분들이 많았다"[4/7, K3 금연상담 간호사 인

터뷰] 

 

 위 사례는 2010년 Z콜센터 여성을 대상으로 이동 금연클리닉을 시행한 

M보건소 금연상담 간호사 K3의 경험담이다. 그녀의 경험은 상담원의 금연이 절대

로 쉬운 일이 아니라는 것을 잘 보여주고 있다. 콜센터 여성들의 경우 자발적인 금

연의지의 부족은 물론, 금연을 생각하기 어려운 다양한 개인사적 맥락들에 노출되

어 있었다. 이 같은 간호사 K3의 경험은 과거에 국한된 일이 아니었다. 연구자와 

간호사 K3는 연구 기간 동안 또 한번 위와 같은 어려움을 경험하게 되었다. 연구

자는 앞서 서론에서 다루었듯 가장 많은 상담원들이 개인적 시간을 가질 수 있는 

시간대(오후 5시 반~7시 반)에 방문을 하였지만, 공식적으로 금연을 시도한 여성 

상담원은 30명(연구자가 직접 등록을 받고 관리한 여성)에 그쳤고, 그 중 5개월 금

연 성공자는 단 2명에 그쳤다.   

 의료인류학자 싱어는 빈곤계층의 금연율이 적은 것이 금연동기의 부족 때

문이 아니라 의료 자원에 대한 '접근성' 문제라고 지적하였다(Singer ibid: 94-95). 

그렇지만, 전문 상담가 2명이 직접 방문하여 시간적·공간적 접근성을 최대한 해결

했음에도 흡연 여성의 발걸음은 대부분 상담을 하는 휴게실을 지나쳐 흡연실로 향

했다. 연구자는 이처럼 자원에 대한 접근성 해결만으로 콜센터 흡연 여성의 금연율

을 향상시키는 것이 충분하지 않다는 사실을 직접 관찰하고 경험하였다. 특히, 업

무 현장 안에서 좀 더 편안하게, 좀 더 친절하게 상담에 임하려고 노력했던 것이 

오히려 당사자들에게 죄책감과 심리적 부담만 가중시키는 결과를 낳은 상담원 Y의 

사례는 여러 가지 측면에서 주목할 만하다.  

 

"(금연상담사가 이렇게 주기적으로 방문하는 것은 어떤가) 사실 선생

님에게 미안한 마음이 있다. 난 진짜 수요일, 금요일만 되면 속으로 마

음이 좀 불편하다. 미안하고. '아, 아침에 커피 마시면서 담배 피우는 거 

참으라고 했는데'하고 생각도 나고. 사실 이렇게 잘해주는데도 못 끊는

다, 참. 출근해서 담배를 피우고 나면 진짜 어지럽고 눈 앞이 하얗게 되

는데, 잠깐, 그래서 바로 후회를 한다. 왜 피웠을까 막 고민도 하고 그

런다. 그래서 이 생각대로 낼 아침에도 안 피우면 될 것 같은데 그게 
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안 된다"[6/1, Y 인터뷰] 

 

 Y는 항상 금연을 해야겠다고 생각하지만, 콜센터에 출근하면 의례 담배부

터 피우기 시작한다. 이런 그녀에게 센터 내에 직접 방문하여 친절하게 금연상담을 

해주는 의사의 존재는 불편하게 느껴졌다. 이유는 연구자의 존재 자체가 금연을 해

야 된다고 생각하는 자아와 현실적인 업무의 고단함 때문에 담배를 끊기 어렵다고 

생각하는 자아의 충돌을 불러일으키기 때문일 것이다. 그 결과 Y는 연구자가 금연

상담을 위해 휴게실에 있을 경우 흡연실로 가는 장면을 들키지 않으려고 시선을 

회피하거나 재빨리 휴게실 앞을 가로질러 흡연구역으로 이동했다(Y는 면접 시 이 

사실을 연구자에게 고백했다). 그녀에게는 금연에 대한 의지도 확실히 존재했고, 

저녁 근무자(오후 7시 업무 시작)이기 때문에 상담을 위한 시간적 여유도 있었으며, 

일하는 곳에서 1분 거리 내에 전문 상담가도 존재했다. 그렇지만, 결과는 실패였다. 

물리적 접근성과 확고한 금연의지가 금연 성공을 위한 '필요 조건'일 수 있지만, '

충분 조건'이 될 수 없음을 잘 보여주는 사례라 할 수 있다.  

 

2) 주체성 논의의 가치 

 

 Z콜센터에서 연구자가 직접 겪은 금연사업의 실패 경험은 매우 특별했다. 

특히, 상담원 Y의 경우 연구자가 미처 파악하지 못한 Y의 주체성은 금연보다는 흡

연에 가까웠다. 처음 연구자가 콜센터 여성에 관심을 가지게 되었을 당시 서비스직 

여성의 흡연율에 대한 이해 수준은 <그림 5>와 같은 성인 여성의 직업별 흡연율 

격차에 머물렀다. <그림 5>의 그래프
26

가 알려주는 것은 육체노동을 하는 여성의 

흡연율이 비육체노동 여성보다 높다는 점이다. 그렇지만, 육체노동을 한다는 것과 

흡연을 한다는 것 사이의 통계적 상관관계를 알려줄 뿐, 두 가지 사실이 서로 어떻

게 연결되는지, 어떠한 상호작용을 하는지, 무엇이 더 큰 영향을 주는지에 대해서

는 알려주지 못한다. 또한 콜센터 여성의 과거 흡연에 영향을 주었던 다양한 맥락

(집안의 어려운 경제 상황, 부모의 관심 부족, 친구들의 흡연)과 이것이 콜센터 취

직에 미치는 상호 연관성에 대한 이해에도 큰 도움이 되지 못한다. 결국 이러한 이

해의 부족은 담배를 '끊고 싶은데 끊지는 못하는' 흡연 여성을 충분히 이해하지 못

하는 결과로 이어질 수밖에 없다.  

                                           
26

 출처: 강영호. 2009. "우리나라 여성 흡연실태와 역학적 특성", 『대한금연학회 추

계학술대회-“한국 여성의 흡연문제, 어떻게 할 것인가?』, 대한금연학회: pp.33-39 
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 여성흡연에 대한 사회경제적 계층성 논의는 인구집단 차원에서 현실을 해

석하고, 정책을 생산하는데 있어 중요한 기틀이 된다. 그렇지만, 앞서 밝혔듯, 그러

한 이해가 정책의 성공을 보장해 주지는 않는다. 연구자 역시 계층성 논의 결과를 

통해 흡연율이 높은 여성집단을 '발견'하고 그 곳을 찾아가 성실히 금연상담을 시

행했지만, 왜 금연상담의 접근성이 확보된 조건 속에서도 각 주체들이 금연보다 흡

연을 선택하는지 개인의 내면적 역동에 대해서 충분히 이해하고 극복하지는 못했

다.  

연구자가 체험한 이와 같은 실천적 한계 이외에도, 계층성 논의는, 특히 

의료분야에서 흡연 여성에 대한 접근에 한계가 있다. 그것은 특정한 계층에서 흡연

율이 높게 나타난다는 통계적 사실이 그 계층에 속한 사람들의 공통된 속성으로 

인식하게 만드는 오류를 범할 수 있기 때문이다. 그 결과, 특정 계층에 대한 사회

적 낙인 효과에서 완전히 벗어날 수 없다. 즉, 의료담론은 흡연을 '위험행태'(risk 

behavior)로 인식하고, 특정 계층을 흡연에 취약한 '위험군'(risk group)으로 쉽게 

규정한다
27

. 이러한 인식은 낮은 계층에 속한 집단이 흡연에 취약한 어떤 고정된 

                                           
27

 '위험군', '위험행태'라는 용어를 의학 논문에서 찾기란 어려운 일이 아니다. 다

양한 논문에서 이 용어는 주요한 개념으로 이용되고 있다. 예를 들면, 흡연, 음주

와 운동습관의 군집현상을 통한 '건강행태의 고위험군' 연구(강기원 등 2010), 성

인 남성 중 관상동맥질환 발생 '고위험군' 연구(서혁수 등 2010), 2007년 청소년 '

< 그림 5 > 한국 성인 여성(25~64세)의  

직업별 흡연율 변화 
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공통의 문화적 특성을 지니고 있는 것처럼 이해하는 데서 출발한다. 물론, '계층', '

위험행태', '위험군'이라는 용어는 인구집단에 대한 분석과 해석을 위해 사용되는 

기술적 분류에 지나지 않을 수도 있다. 그렇지만, 이것은 한국 사회에서 하나의 '

낙인상징'(stigma symbols)으로 작용할 수 있는 가능성이 존재한다(고프만 2009). 

특히, 흡연, 더 나아가 여성흡연과 같이 한국 사회에서 도덕적 잣대가 엄격하게 작

동하는 행태에 대해서는 더욱 가능성이 높다. 이미 흡연은 사회적으로 '도덕적 오

염'으로까지 논의되고 있으며(길먼 & 쉰 외 ibid: 556), 금연은 한국에서 시민이 지

켜야 할 '도덕적 의무'로 언급되고 있는 실정이다(서찬교 2006). 따라서, 이와 같은 

측면을 고려하지 않고 흡연에 대한 계층성 논의를 할 경우, 이것은 자칫 특정 계층

에 대한 도덕적 낙인과 비난
28

으로 흐를 가능성이 존재한다.  

 흡연에 대한 기존의 계층성 연구는 위에서 논의한 대로 흡연여성에게 덧

씌워진 사회적 낙인을 이해하는 데 도움을 주는 것이 아닌, 반대로 또 다른 사회적 

낙인을 부과할 수 있는 위험성을 지니고 있다. 여성의 흡연 행위와 관련된 주체성 

                                                                                                            

건강위험행태' 온라인 조사를 통한 과체중과 사회 경제적 요인과의 상관관계 연구

(임수민 등 2007), 부산 지역 초등학생을 대상으로 한 소아 비만의 '고위험군' 연

구(박경원 등 2003), 한국 성인 중 음주 '고위험군' 연구(최은영 등 1998), 서울 지

역 고등학생 중 흡연 '고위험군' 연구(정래순 등 1996) 등이 있다. 
28

 특히, 중독에 대한 계층성 연구들은 도덕적 낙인과 관련된 위험성을 항상 내포

하고 있다. 이에 반해 주체성 형성과정을 중심으로 중독 행위를 다룬 민족지 연구

들은 그러한 도덕적 낙인에 가려 있는 주체의 삶의 이면을 다루고 있다. 그 중 뉴

욕시 할렘가에 거주하는 푸에르토리코계 사람들이 어떻게 코카인 판매자가 되고, 

또 그것에 중독되는지를 참여 관찰한 인류학자 부르구와(1996)의 연구는 좋은 사

례라 할 수 있다. 가난한 푸에르토리코계 사람들의 코카인 중독은 1980년대 미국

사회에서는 '그럴만한' 부류의 사람들이 행하는 '그럴만한' 불법행동쯤으로 사회적 

낙인이 새겨져 있었다. 그렇지만, 부르구와는 이러한 사회적 통념이 보지 못하는 

뉴욕시 할렘가의 삶의 이면을 밀도 있는 민족지 연구를 통해 보여주었다. 부르구와

는 푸에르토리코계 사람들이 코카인을 판매하면서 중독자가 되어가는 삶의 경로를 

추적하였고, 그 결과 이러한 선택이 사회적 배척과 소외, 그리고 끊이지 않는 가난 

속에서 '생존과 자존감'(subsistence and dignity)을 지키기 위해 벌인 일상의 투

쟁 결과임을 파악하게 되었다. 부르구와는 이러한 할렘가의 환경 속에서 마약판매

인의 모습이 푸에르토리코계 아이들에게 '설득력 있는' 대안적 삶으로 인식되고 있

음을 강조하고 있다.  
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형성 과정에 대한 이해의 결핍은 이와 같은 결과를 확대·재생산시킬 수 있다. 또한 

흡연과 관련된 계층성 논의는 학력, 직업, 가정환경 등과 같은 사회경제적 요인들

이 개인의 삶 속에서 때로는 서로를 강화하기도, 때로는 서로를 상쇄하기도 하는 

복합적인 상호작용을 놓칠 수 있다. 그렇지만, 주체성은 바로 이렇게 다양한 요인

들 간의 상호작용을 통해 주체의 사고, 감정, 반성이 복합적으로 상호작용하는 과

정 속에서 형성된다. 따라서, 콜센터 흡연 여성이 담배를 '끊고 싶지만 끊지 않는' 

모순된 행동을 이해하기 위해서는 이러한 주체성 형성 과정에 대한 깊이 있는 탐

구가 필요하다.  

 

 

2. 콜센터 여성의 주체성 

 

여성 흡연과 사회경제적 계층성 간의 연관성을 다룬 기존의 국내외 논문

들은 흡연자의 '금연 의지'에 대해 주목하고 있다(이지은 2005; Kim et al. ibid; 

Borrell 2000; Schaap 2008). 이 연구들은 모두 흡연 여성의 교육 수준이 낮을수

록 흡연율은 높은 반면, 금연 성공율은 낮다는 점을 지적하고 있다. Z콜센터에 대

한 서울시 연구팀의 설문 조사에서도 콜센터 흡연 여성들의 금연 계획이 상대적으

로 낮다고 보고되었다
29

. 그렇지만, 이 같은 기존의 연구들은 어떻게 해서 흡연 여

성들이 금연 계획을 적게 하고, 금연에 실패하는지에 대해 구체적인 설명은 하지 

못하고 있다. 따라서, 연구자는 이번 장에서 몇몇 개별 여성들의 일상 속에서 흡연

에 대한 복잡한 사고 및 감정, 특히 여성 흡연자로서 겪는 심리적 갈등과 열망에 

대해 검토해보고자 한다. 이어서 이러한 개별 여성들의 주체성이 보여주는 사회문

화적 함의에 대해 논의해보고자 한다.  

 

1) 흡연 여성의 개별 사례 분석 

 

                                           
29

 「서울시 건강 격차 해소를 위한 보건정책 방안 연구: 중간 보고회」 자료집에 의

하면, 조홍준 교수는 Z콜센터 흡연 여성 중 1개월 내 금연 계획이 있는 사람이 

1.7%에 그친다고 보고하였다. 이 수치는 기존 조사 결과(2010년 국민건강통계)에

서 20대 여성의 경우 23.9%, 40대 여성의 경우 16.9%로 나온 것과 비교하여 상대

적으로 매우 낮은 수치이다. 
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(1) 상담원 Y 사례 : 떳떳하지 못한 위로의 도구  

 

Y(만 29세, 일반상담원, 근무기간 3년, 하루 10개비 흡연, 총 흡연기간 8

년)는 다소 마른 체형에 활달한 성격을 지닌 여성으로 적극적인 성격을 지니고 있

었다. Y는 앞서 II장에서 입사 전 흡연 경험(특히, 가정환경)과 관련해 소개했던 사

례이다. 그녀는 아버지의 담배 냄새에 대한 혐오감에 평소 무섭기만 했던 둘째 언

니의 담배 혐오증까지 더해져 절대 흡연을 하지 않을 생각이었다. 그렇지만 고졸 

이후 아버지의 사업 실패로 심리적 충격을 받고 친구를 통해 담배를 배우게 되었

다.  

Y의 가정환경과 그녀가 흡연을 시작하게 된 계기는 현재까지도 Y가 흡연

에 대해 이중적이고 모순적인 태도를 유지하도록 하는데 영향을 주고 있다. Y는 

현재 자신이 흡연을 한다는 사실 자체를 매우 실망스럽게 생각한다. 특히, 자신의 

몸에서 어려서부터 그렇게 싫어했던 아버지의 담배 쩐 냄새가 나는 것을 불쾌하게 

생각했다. 담배 냄새에 대해 극히 민감한 Y는 땀이 많이 나는 여름에는 땀 냄새와 

담배 냄새가 섞이는 것을 싫어해 흡연량이 반으로 줄 정도다. 이렇게 자신이 흡연

자인 것을 부끄럽고 실망스럽게 생각하는 Y는 자신이 흡연자임을 모르는 사람 앞

에서는 절대로 흡연자란 걸 눈치채지 못하게 행동한다. 그녀는 적어도 다른 사람에

게는 항상 '담배를 안 피울 것 같은 여성'으로 비쳐지기를 바라고 있다. 

 이처럼 Y에게 흡연은 타인에게 감추고 싶은 부끄러운 사실이지만, 동시에 

그녀가 처음 시작할 때부터 힘들고 괴로울 때 거의 유일한 위로의 도구가 되어왔

다는 점에서 애착의 대상일 수밖에 없다. 그녀는 최근 근무시간 내 의무 콜상담 숫

자가 87개에서 갑자기 106개로 늘어나 이전에 했던 것도 마이너스 처리가 되면서 

업무량이 급격히 늘어나게 되자 흡연에 또 다시 의존하게 되었다. 그전에는 회사에 

출근하면서 오후 7시 전에 1대, 오후 9시 반에서 10시 사이에 1대, 11시 40분에 1

대를 피우고 밤 12시에 퇴근하고는 했는데(이렇게 근무 중 총 3대 피움), 최근에는 

수시로 흡연실을 이용해 근무 중 10대까지 피우게 됐다.  

 Y는 이처럼 기본적으로 자신의 흡연에 대해 혐오스러워 하지만, 현실적 

여건으로 인해 금연을 하기 어렵다고 생각한다. 이러한 그녀의 태도와는 달리 실제 

흡연 생활은 이와 배척되는 면이 많이 존재한다. 연구 기간 중 그녀는 평소 앓고 

있던 알레르기성 비염이 악화되면서 심한 두통과 몸살로 인해 일주일 간 출근을 

하지 못한 적이 있었다. 그녀는 그렇게 몸이 좋지 않은 순간에도 함께 자취하는 친

구의 담배를 뺏어서 피웠다고 고백하였다. 또한 Y는 Z콜센터에 취직하기 전 근무

하던 사무실에서는 여성 흡연실이 없어 퇴근 후에만 겨우 흡연을 했지만, 지금은 
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콜센터의 흡연실이 너무 잘 구비되어 있어 자신의 흡연량이 증가했다고 불평한다. 

그렇지만 Z콜센터에서 흡연실을 없앨 경우에는 퇴사를 하겠다고 단언하는 그녀는 

"이렇게 힘든 일을 하면서 담배도 못 피우게 하는 곳에 무엇 때문에 있는가"라고 

말한다. 이처럼 Y는 극도로 담배 냄새를 싫어하면서도, 그리고 흡연실 때문에 담

배를 더 피운다고 말하면서도 정작 흡연실을 없애면 퇴사를 하겠다는 모순된 태도

를 보인다. 

 Y는 흡연이 장점은 별로 없고 단점만 "수백 가지"가 넘는다고 말한다. 그

렇지만, 실제 이야기를 나누다보면 흡연의 장점은 동료간의 유대감을 넓혀주고, 업

무상 힘든 고객이 있을 경우 이를 해소하는데 도움을 주는 등 직장생활에 있어 매

우 필수적인 것이지만, 흡연의 단점은 냄새와 피부 문제와 같은 사소한 것에 지나

지 않았다. 실제로 연구기간 중 Y는 1주일간 금연을 시도했는데, 금연을 시도한 

이유가 이모부가 금연으로 피부가 좋아졌다는 이야기를 들었기 때문이었다. 이후 

금연을 중단한 이유 역시 1주일이 지나도 피부가 좋아지지 않았기 때문이었다. 이

처럼 Y는 흡연의 단점이 많다고 표현하지만 그것은 실제로 사소한 부분(냄새, 피

부)에 지나지 않았으며, 대부분 다른 방안(냄새 제거제, 피부 미용 화장품)으로 해

결하고 있었다. 결국, Y에게는 담배 이외의 것으로는 쉽게 대체하기 어려운 흡연의 

장점만이 크게 부각되어 남아 있었다. Y가 흡연의 단점이 많다고 연구자에게 자주 

강조한 것은 앞서 언급했던 것처럼 자신이 어려서부터 혐오했던 담배냄새에 찌든 

아버지와 자신을 흡연자라는 사실로 동일시되는 것을 거부하고 싶은 마음이 작용

했을 수 있다. 또한 항상 열등감으로 작용했던 낮은 학력과 타인에게 철저히 숨기

려했던 흡연자라는 사실을 스스로 외면하고 싶은 마음이 작용했을 수도 있을 것이

다. 

 

(2) 상담원 K1 사례 : 버릇이 된 사교의 도구 

 

 K1(만 21세, C/S 매니저, 근무기간 3년, 하루 10개비 흡연, 흡연기간 7년)

은 큰 키에 마른 체형으로 깔끔한 정장차림의 옷을 즐겨 입었으며, 연구자와의 대

화 시에도 항상 상냥한 상담원의 목소리를 유지하려 노력했다. K1은 앞서 II, III장

에서 학창시절 흡연경험 및 콜센터 상담원으로서의 흡연경험과 관련해 소개했던 

사례이다. 그녀는 중학교 시절 노는 친구들과 어울려 철없이 흡연을 시작했고, 고

졸 후 콜센터에 입사해 동료들과 어울리면서 지금까지 흡연을 지속하고 있다.  

K1은 그녀의 표현대로 중·고등학교시절 많이 "삐뚤어져" 있었고, 노는 친

구들과 어울려 다니며 흡연은 물론 여러 "나쁜 짓"을 일삼고 다녔다. 결국 K1에게 
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있어서 흡연의 시작은 단순히 니코틴이나 담배가 포함하고 있는 특정 약물에 대한 

필요 내지 취향의 문제라기 보다는 학창시절 자신의 정체성을 규정하는 맥락 및 

과정과 밀접하게 연관되어 있었다. 흥미로운 것은 스스로 이렇게 문제아였음을 인

정하면서도 학창시절부터 지금까지 부모님에게는 철저히 자신의 흡연 사실을 숨겨

왔다는 점이다. 이는 한국 사회에서 다양한 집단 내 정체성을 가지는 개인의 일상 

속에서 흡연이라는 행위가 맥락에 따라 서로 상반된 의미를 지닐 수 있으며, 결국 

흡연에 대한 개인의 태도는 자연스럽게 모순적인 양상으로 발전해나갈 수 있다는 

점을 보여준다.  

 K1은 콜센터 근무 중 스트레스를 많이 받지 않는 편이었기 때문에 스트

레스 해소를 위해 흡연을 하지는 않는 편이다. 오히려 여성 동료들 중 입사 전에 

금연을 했다가 콜센터에 취직하면서 스트레스 때문에 흡연을 다시 시작한 사람들

을 전혀 이해하지 못할 정도였다. 그럼에도 그녀는 입사 후 자신의 흡연량이 증가

했다고 말한다. 아침의 상쾌한 기분을 좋아했던 K1은 입사 전에는 아침 담배를 매

우 싫어했지만, 입사 후 친한 언니들의 업무 시작 전 아침 담배를 따라 하다가 이

제는 습관이 되어버렸고, 결국 흡연량까지 증가하게 되었다. 이러한 사실은 K1이 

처음 흡연을 시작하게 된 맥락과도 상통하는 점이 있다. 즉 그녀가 처음 중학생 때 

흡연을 시작하게 된 것이 주변 친구들과의 ‘친밀감’을 형성하고자 하는 욕망과 연

관되어 있었듯이, 콜센터에서도 그녀는 흡연을 마찬가지로 가장 익숙하고도 손쉬운 

사교의 도구로 사용하고 있는 것이다. 

그렇지만, 평소 깔끔한 것을 좋아하던 K1에게 잦은 흡연 행위는 언젠가부

터 조금은 귀찮은 버릇이 되어버렸다. 그녀는 아침마다 깨끗이 샤워를 하고 향수를 

뿌리고 출근을 하지만, 동료들과 함께 아침 담배를 피우는 버릇 때문에 출근시 상

쾌함은 항상 오래 유지되지 못했다. 그녀는 담배가 피울 때까지만 좋고, 피우고 나

면 바로 후회한다고 말한다. 이유는 다시 상쾌한 기분을 만들기 위해 손도 씻고 가

글을 해야만 하는 것이 귀찮아서이다. 그럼에도 흡연을 지속하는 이유는 흡연을 하

며 동료들과 나누는 대화가 즐겁고, 그런 경험들이 조금씩 쌓여 흡연이 이제 고치

기 힘든 버릇이 되어버렸기 때문이다.  

 K1은 커피숍에서 담배를 피우는 여자들을 보면 “꼴불견”이라고 말한다. 

여자는 꼭 “천상여자”이어야만 한다고 믿는-어찌 보면 지극히 남성중심주의적인- 

K1은 이제 자신은 담배만 끊으면 “딱”이라고 생각한다. 하지만, 그녀의 실제 흡연 

생활은 금연을 위한 노력보다는 주변에 자신의 흡연 사실을 감추고, 공공장소에서

의 흡연을 피하고, 스스로 그러지 않을 것을 알면서도 자신은 앞으로 담배를 끊을 

계획이 있다고 믿는 것이 중심이 되었다. 실제로 K1은 햇빛이 있는 밝은 곳에서 
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흡연하는 것을 싫어해서 근무시간보다는 퇴근 후 저녁시간에, 야외보다는 술집이나 

커피숍에서, 그리고 흡연자인 남자친구의 차 안에서 주로 담배를 피우고 있었다. 

또한 그녀는 최근에 금연을 시도한 적이 있는데 그 이유가 치과 진료가 예약되어 

있어 치료를 받기 전에 자신이 흡연자임을 들키고 싶지 않았기 때문이었다. 즉, 그

녀가 흡연을 할 때 정말 싫어하는 것은 밝은 햇빛보다 여성의 흡연에 대한 세간의 

곱지 않은 시선일지 모른다. 결국, 흡연을 사교의 도구로 사용해온 K1에게 아마도 

금연은 자신의 의지나 금연상담가의 도움보다는 흡연을 하지 않는 친구나 직장 동

료와의 만남과 교류가 더 큰 성공을 보장해줄지도 모른다.  

 

(3) 상담원 L5 사례 : 반발감 표현의 도구 

 

 L5(만 28세, 근무기간 6개월, 하루 10개비 흡연, 흡연기간 13년)는 마르

지 않은 체형에 조금은 노출이 있는 옷을 즐겨 입는 편이었으며, 대화시 약간 퉁명

스러운 말투로 항상 자신의 생각을 뚜렷하게 이야기하고는 했다. 서울에서 외동딸

로 태어나 줄곧 자란 L5는 최근 부모님이 이혼을 했고, 지금은 혼자서 자취를 하

고 있다. L5는 앞서 II장에서 학창시절 흡연 경험과 관련해 소개했던 사례이다. 그

녀는 중학교 시절 친구들에게 지기 싫은 마음에 흡연을 시작했고, 고졸 후 바로 백

화점에 취직을 하면서 흡연을 지속하게 되었다.  

 L5의 경우 흥미로운 것은 친한 친구들과 어울려 호기심에 담배를 피워본 

것이 아니라 소위 노는 친구들의 흡연 행위를 보면서 조금은 비웃는 마음(“저게 뭐

가 좋다고”)과 지기 싫은 마음이 생겨 담배를 피워본 것이 흡연을 시작한 계기가 

되었다. 또한 중학교 시절 흡연 사실을 들켜 어머니에게 종아리는 물론 처음으로 

머리채까지 잡히며 크게 혼이 났지만, 반항심에 더 담배를 피웠다. 이처럼 L5에게 

있어서 흡연의 시작은 주변에 대한 ‘반발심’과 밀접한 연관이 있다. 즉 학교의 친

구들과 어머니는 흡연에 대해 사실상 정반대의 입장을 취하고 있었지만, L5는 그 

모두에게 동조하지 못하였으며 결국 흡연을 선택함으로써 그들과의 구별점을 만들

고자 하였다. 결국 L5에게 흡연은 앞선 사례들이 보여준 바와 같이 주변 사회에 

대한 적응 때문에 어쩔 수 없이 시작되었다기보다는 스스로 개인성을 드러내기 위

해 주체적으로 선택했다는 점에서 차이를 보인다. 그리고 이러한 차이는 현재까지 

L5의 흡연 태도에 지속적으로 영향을 미쳐왔다.  

L5의 경우 중·고등학교 친구들은 물론 지금의 콜센터 직장 동료들도 대부

분 흡연자이기때문에 여성의 흡연행위는 그리 낯선 풍경이 아니다. 그녀는 많은 여

성들이 담배 조절 능력이 뛰어나 부모와 주변사람들에게 철저히 숨기면서 흡연을 
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하고 있다고 보았다. 더 나아가 임신한 지도 모르고 술과 담배를 지속했던 친구의 

사례를 통해 최근 많은 여성들이 임신 중에만 잠깐 금연을 하고 출산 후 또는 모

유 수유가 끝난 후 바로 흡연을 시작한다고 강조한다. 그녀의 이와 같은 인식은 단

순히 현실에 대한 이해에 그치는 것이 아니다. 이 같은 그녀의 인식은 ‘여자라서’, 

‘임신을 해야 돼서’ 담배를 피우면 안 된다는 자신에 대한 어머니와 남자친구의 압

박에 대한 반발의 근거로 이용되고 있었다. L5는 3살 많은 남자 친구가 자신도 흡

연을 하면서 그녀에게 여자라는 이유로 담배 피우는 것을 “터치”하는 것에 대해 

매우 불만족스럽게 생각하고 있었다.  

 L5는 실제 자신의 흡연사실을 가족과 남자친구에게 숨기지 않고 있었다. 

그녀는 이렇게 자신의 흡연 사실을 당당하게 드러내고 지냈지만, 연구자와 처음 만

났을 때에는 중학교 시절부터 흡연을 한 사실을 숨기고 20세 때부터 흡연을 시작

했다고 말했다. 이후 추가 면접을 진행하며 그렇게 대답한 이유에 대해 물어보자 

“자랑도 아닌데 뭐 하러 사실대로 이야기하느냐”며 농담처럼 대답했다. L5가 이처

럼 대답한 이유는 한편으로는 흡연에 대한 사회의 부정적인 시선으로부터 완전히 

자유롭지 못하다는 것을 드러내주기도 하지만, 동시에 ‘굳이 사실을 이야기함으로

써’ 연구자가 자신에게 행할 수 있는 개입을 최소화하고자 하는 태도이기도 하다. 

더욱 흥미로운 점은 가족은 물론 남자친구의 금연권고에도 반발하던 L5가 최근 6

개월이나 금연을 시도해 유지했었다는 사실이다. 그녀는 이를 위해 전자담배도 구

입을 했고, 아침마다 자전거타기와 조깅 등 꾸준히 운동을 했었다. 그녀에게 금연

을 시작한 동기를 물어보니 입 냄새와 옷에 베인 담배 냄새가 신경 쓰여 깨끗한 

이미지를 생각해 금연을 시도했다고 대답했다. 하지만, 그녀는 흡연 충동을 막으려 

수시로 먹었던 사탕 때문인지 체중이 6kg이나 늘게 되어서 6개월 만에 금연을 포

기했다고 말한다. L5의 금연 실패가 체중증가 때문이든 혹은 (스스로 인정하고 싶

지 않겠지만) 단순히 습관에 의해서든 확실한 건 그녀에게 금연의 의학적·도덕적 

당위성을 지나치게 강조하는 것은 반발심만 커지게 할뿐 절대로 그녀의 금연 성공

에 도움이 되지 못할 것이라는 점이다.  

 

(4) 상담원 L4 사례 : 버릴 수 없는 생계의 도구 

 

 L4(만 40세, 일반상담원, 근무기간 1년, 하루 최대 10개비, 흡연기간 20

년)는 20대 초반에 자영업을 하는 남편과 일찍 결혼을 하여 현재 고등학교 1, 2학

년에 재학 중인 아들 둘을 둔 주부이다. L4는 낮에는 고등학생 아들의 학부모로, 

저녁(오후 7시부터 자정까지)에는 상담원으로 지내고 있다. 그녀는 심하지는 않지
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만 천식을 앓고 있었으며, 약물에 대한 피부알레르기가 심해 금연보조제(피부 부착

용 니코틴 패취)를 사용하지 못하는 것은 물론 생활상에 여러 가지 불편함을 지니

고 있었다.  

 L4가 처음 담배를 접한 때는 고등학교 3학년 겨울방학 때였다. 집안 사정

으로 일찌감치 대학진학을 포기한 L4는 고등학교 졸업을 앞두고 친구들과 호기심

에 귀도 뚫고 담배도 피워보았다. 이후 사무원으로 취직해 근무하며 퇴근 후 1-2

개비씩 담배를 피우다가 근무 중 흡연이 가능한 백화점 의류 코너에 취직하게 되

면서 흡연량이 증가했다. L4는 10년 정도 백화점에서 일을 했는데 이 때 함께 근

무하는 여자 직원들 중 흡연자가 적지 않아 함께 어울리면서 담배를 피우던 것이 

이제는 습관처럼 굳어져 버렸다. L4는 아들 2명이 고등학교에 입학을 하면서 낮 

시간에 학부모로서 처리해야 할 일들이 많아지게 되자 백화점을 나와 저녁 시간에 

근무할 수 있는 Z콜센터로 직장을 옮긴지 1년이 되어간다. 그렇지만, 여전히 흡연

이 상대적으로 자유롭고 많은 여성 상담원들이 흡연을 하고 있는 직장 환경 탓에 

그녀의 흡연 생활은 중단되지 않고 지속되었다.  

 직장을 낮 시간 근무하는 곳에서 저녁 시간대로 옮긴 것에서 확인할 수 

있듯 지금 L4에게 가장 중요한 것은 고등학교에 다니는 아들들이다. L4는 애연가

인 남편에게는 자신의 흡연 사실을 이야기했지만, 두 아들에게는 지금껏 자신의 흡

연 사실을 철저하게 숨기고 있었다. 그녀는 아이들이 자신의 흡연 사실을 아는 것

이 “부끄럽다”고 말한다. 아직까지 사회에서 여성의 흡연이 부정적으로 받아들여지

고 있는 상황에서 아이들이 엄마에 대해 실망할 수 있는 요인이 될 수 있다고 생

각하고 있었다. L4는 이렇게 학부모로서의 삶을 가장 중요하게 생각하지만, 동시에 

아이들의 학비 부담을 덜기 위해 늦은 밤까지 일을 해야만 하는 직장인이기도 하

다. 그녀는 천식이 있어서 담배연기를 깊숙이 들이키지 못해 남들처럼 담배 맛을 

음미하지는 못하지만, 동료들과 수다를 떨면서 함께 흡연을 하는 것을 매우 즐기는 

편이었다. L4는 이렇게 좋은 학부모가 되기 위해 ‘집’에서는 흡연을 외면하지만, 

‘직장’에서는 흡연에 의지하는 상반된 삶을 지속하고 있었다.  

L4의 건강은 스스로도 걱정할 만큼 그다지 좋지 못했다. 저녁 7시부터 밤 

12시까지 콜센터 업무를 하면서 잠도 부족하고 체력적으로도 약해져 1년 사이 몸

무게가 5kg이나 빠진 상태였다. 또한 L4는 직업 특성상 상담으로 목을 많이 사용

해 잦은 인후통과 기침을 호소하고 있었다. 그녀는 직장을 그만둘 수는 없는 상황

이었기에 호흡기가 좋지 않은 자신의 건강 상태를 고려해 자주 금연을 시도하였다. 

연구자에게도 자주 방문하여 일산화탄소 측정기를 통해 자신의 건강 상태를 확인

했으며, 이동 금연클리닉을 통해 여러 금연보조제를 받아 사용했지만 피부알레르기
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가 심해 모두 실패하였다. 이런 상황에서 그녀가 선택한 전략은 우선 최대한 흡연

량을 줄여보는 것이었으며, 다음으로 이렇게 최소한으로 줄인 흡연량이 건강에 크

게 해롭지 않다고 하는 자신의 견해를 타인에게 확인받는 것이었다. L4는 “정말 하

루에 딱 한 개비만 피우면 솔직히 건강에 별 문제가 없지 않느냐?”고 수차례 질문

을 했다. 그녀가 연구자에게 듣고자 했던 것은 정확한 의학적 판단이라기보다는 겨

우 담배 한 개비에라도 의지하고 싶은 현실에 대한 위로의 말일지도 모른다. 이렇

게 흡연은 L4에게 좋은 학부모로서의 삶과 유능한 직장인으로서의 삶을 병행하는 

데 있어 주요한 갈등 요소로 자리잡고 있었다.  

 

2) 흡연 여성들의 주체성을 통해 본 사회문화적 함의  

 

(1) 노동유연제(working drug)
30

, 담배 

 

Z콜센터는 직원의 대다수가 여성이며, 많은 여성이 흡연을 하고, 공식적

으로 여성 흡연실이 마련되어 있기 때문에, 흡연 여성에 대한 비난의 시선으로부터 

상대적으로 자유롭다. 이로 인해 콜센터 직원들은 여성의 흡연 행위를 일상에서 쉽

게 접하게 되고, 점차 여성의 흡연을 자연스런 행동으로 인식하게 된다. 이러한 환

경 속에서는 금연에 대한 의지가 자연스럽게 형성되기란 쉽지 않을 것이다. 왜냐하

면 그녀들이 일상적으로 목격하는 여성들은 흡연을 혐오하며 금연을 설파하는 여

성보다는 '흡연을 하면서 열심히 일하는' 친근한 직장 동료들이기 때문이다.  

이렇게 일상에서 쉽게 목격되는 여성 흡연자들은 단순히 맹목적으로 흡연

                                           
30

 담배를 ‘working drug’이라는 말로 표현한 사람은 미국의 과학 저널리스트 

Krogh(1991)이다. 그는 흡연이 신체에 미치는 두 가지 상반된 영향-각성효과, 기

분안정-이 노동에 있어 실질적인 효과가 있다고 판단하여 이러한 명칭을 사용하였

다. 실제 인지심리학에서는 흡연과 니코틴 껌이 시각과 청각 신호 탐지 모두를 향

상시키며, 또한 니코틴은 장시간 지속되는 경계업무(vigilance task)에서 수행능력

의 저하를 감소시킨다고 받아들여지고 있다(Esgate & Groome 2008). 연구자는 여

기서 ‘working drug’을 ‘노동유연제(柔軟劑)’로 번역하였는데, 이것은 노동자가 스

스로 자신의 노동을 원활하게 하기 위해 담배의 특성을 이용하는 것은 물론, 고용

자 역시 노동의 원활한 기능을 위해 담배의 특성을 직·간접적으로 사용하고 있다는 

것을 표현하기 위함이다.  
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을 하는 것이 아니다. Z콜센터 여성이 업무 중 어떠한 흡연 경험을 하는지 앞서 III

장에서 자세히 다루었다. 연구자는 Z콜센터 여성이 세 가지 흡연 경험, 즉 '감정 

조절의 도구', '사교의 도구', '휴식의 도구'로서 흡연 행위를 경험하고 있다고 분석

하였다. 이러한 흡연 경험들로부터 파악할 수 있는 것은 콜센터 흡연 여성들이 담

배를 '효과적인 노동의 도구'로 인식하고 있다는 점이다. 연구 대상자의 대다수가 

과거 호기심에 시작했던 흡연에 대해서는 "철 없던 시절에 뭣 모르고 한 행동"쯤으

로 치부하고 있지만, 지금은 흡연이 실제로 여러 가지 면에서 콜센터 업무에 효과

적이라 말한다. 이것은 힘든 직장 생활 때문에 건강을 신경 쓰지 못하는 것과는 완

전히 다른 차원의 문제다. 일에 치여 금연에 신경 쓸 겨를이 없는 것이 아니라 상

담 일을 하는 데 흡연이 "실질적으로 도움이 된다"고 인식하게 됐다는 것이다.  

앞서 개별사례에서 다루었던 상담원 L5는 콜센터 업무가 흡연자에게 담배

를 더 피우게끔 만드는 환경이라고 말한다. 그녀는 흡연의 직접적인 원인은 과도한 

업무 스트레스이겠지만, 결국 흡연자들은 흡연이 이러한 스트레스에 실질적으로 도

움이 된다고 인식하고 있다. 또한 자신은 물론 다른 흡연 여성들에게 이 같은 업무 

환경에서 담배가 정말 "별 게 아닌 게 아니다"로 받아들여진다고 보았다. 

 

"여기 콜센터는 원래 피우던 사람들한테는 더 많이 피울 수 있는 환

경이다. 사실 회사 입장에서도 이거(흡연) 막으면 아마 직원들이 폭발할 

거라고 생각할 것이다. 실제로 스트레스 때문에 비명 지르는 사람도 있

다. 흡연자한테는 사실 담배가 별 게 아닌 게 아니다. 콜 받다가 짜증나

고, 피곤하고, 잠 오고 그럴 때 흡연자한테는 대개 위안이 된다. 진짜 

담배를 피우면서 얘기 좀 하다 보면 진정이 되고 휴식이 된다"[6/27, 

L5 인터뷰] 

 

 더 나아가 경우에 따라서는 흡연은 단순히 업무에 도움을 주는 효과적인 

도구 수준을 넘어서기도 한다. 앞서 개별사례에서 다루었던 상담원 Y의 경우가 좋

은 예가 된다. 하루라도 경제적 생활을 하지 않으면 자립해 살 수 없는 Y의 현실

은 아래의 면담내용처럼 흡연을 효과적인 노동의 도구 수준을 넘어서는 것으로 받

아들이게 만들고 있다.  

 

"(여기 업무랑 흡연이 관계가 있는가) 여기는 근무 특성상 가려진 곳

에서 혼자 전화를 받는다. 그래서 진짜 미친 고객이 마구 뭐라고 하면

‘뭐, 어쩌라고’라며 혼자 속으로 삭힌다. 그리고 나서 전화를 끊고 바로 
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흡연장으로 온다. 전에 C/S에서 6개월 간 근무를 한 적이 있다. 여기는 

불만을 접수하는 파트인데 이때는 아침 8시부터 밤 11시까지 근무를 

했었다. 그래서 너무 스트레스가 많아서 하루에 1갑씩 담배를 피웠다. 

출근할 때 2갑씩 담배를 사서 출근을 했다...처음에 취직할 때는 뭐 할 

수 있겠지. 아무나 할 수 있겠지 생각했다. 그런데 들어와 보니 전혀 그

렇지 않았다. 진짜 돈이 없어서 못 그만두는 거다. 그리고 진짜 인내심 

없으면 못 버틴다. 사실 여기는 인내심이 있거나, 아니면 절박하거나 그

래야 남는다. 전 둘 다 있어서 남고 있다. 나이도 있고 해서. 31살인데 

어딜 가는가”[4/25, Y 인터뷰] 

 

 Y는 입사 전에는 콜센터 업무를 “아무나 할 수 있는” 일 정도로 생각했지

만, 현실은 그렇지 않았다. 하루 업무를 위해 담배 2갑을 사가지고 출근할 정도로 

담배가 없이는 “버티기 힘든 일”이었다. Y의 경우 아무리 힘이 들어도 "진짜 돈이 

없어서" 콜센터를 그만 둘 수 없는 상황이었고, 그런 상황에서 담배는 중요한 버팀

목이 되어 주었다.  

 이와 같은 현실은 담배가 가난한 노동자 계층에게 훌륭한 ‘위로의 약물

'(Drugs of Solace)이 된다고 지적한 CMA 학파 인류학자 싱어(2008)의 지적과 잘 

부합된다. 또한 III장에서 자세히 다루었듯 효과적인 금연프로그램보다 동선이 짧은 

편리한 흡연실을 제공하고 있는 Z콜센터의 노동현실은 담배가 자본주의적 생산방

식이 주는 가혹한 압박감과 지루함으로부터 짧은 화학적 휴식을 제공함으로써 노

동자 계층을 통제하는데 도움을 준다고 지적한 CMA학파의 주장과 일치하는 면이 

있다(Baer et al. 1997). 즉, 쉽게 관찰되는 콜센터 여성들의 흡연 장면은 여성 상

담원들이 담배를 통해 일상적인 행위 수준까지 노동의 통제를 받고 있다고 해석할 

수 있다. 이러한 측면들을 고려한다면, 담배는 콜센터 여성은 물론 Z콜센터 고용자

측에게도 충분히 ‘노동유연제’로 인식될 수 있다.  

  

(2) 건강보다 앞서는 생계 

 

생의학(biomedicine)적 지식에 의하면, 여성 흡연자는 니코틴에 중독되어 

각종 발암물질을 흡입하고, 이로써 자신의 건강은 물론 2세의 건강까지 손상시키

는 환자이다(Jarvis 2004). 그렇지만, 모든 사람들이 건강을 생의학적 정의로 이해

하고 받아들이지 않을 뿐만 아니라, 건강을 삶의 제일 목표로 설정하는 것은 아니

다. 이와 관련하여 의료인류학자 포스터 외(1994)는 건강이 모든 사람들에게 최우
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선의 목표가 아님을 강조한다. 저자들은 "우리들 대부분이 병보다 건강을 좋아한다. 

그렇지만 이 가정을 무비판적으로 받아들이면 보건행동의 가장 중요한 측면의 몇 

가지를 간과하게 된다. 건강은 생활상 요망되는 다른 사물과 마찬가지로 개개인의 

개인적인 선호도 가운데 그 위치를 점하고 있다. 어떤 사람에게는 그것이 가장 높

은 위치의 가까이에 있다. 다른 사람들에게는 그것은 가장 낮은 쪽에 있다"고 설명

한다(포스터 외 ibid: 211). 이것은 콜센터 여성 흡연자에게도 예외는 아닐 것이다.  

앞서 개별사례에서 다룬 L4의 이야기는 이와 관련된 좋은 사례라 할 수 

있다. 천식을 앓고 있는 L4에게 흡연은 위험한 천식 악화인자 중 하나이지만, 그

녀는 고등학생 아들들의 학비와 생활비를 위해 저녁 늦은 시간까지 콜센터를 다니

며 흡연을 지속하고 있었다. 한편, L4의 사례 외에도 연구 대상자 중 유일하게 콜

센터에 근무하면서 처음으로 흡연을 시작하게 된 상담원 S1의 경험 역시 좋은 사

례라 할 수 있다. S1은 학력(대학 중퇴)과 나이(20대 후반), 경력(무경력)의 제한으

로 인해 2년 전 비교적 취직이 쉬운 Z콜센터에 입사하였다. S1은 입사 전에 비흡

연자였던 것은 물론 여성의 흡연에 대해서 매우 부정적이었다. 평소 자신의 건강에 

대해서도 매우 관심이 많았던 S1은 입사 이후 많은 변화를 겪게 되었다. 

 

"(어떻게 해서 입사 후 흡연을 시작하게 됐는가) 지금은 나도 놀랍기는 

하다. 내가 어떻게 시작을 했는지. 그전에는 담배 피우는 여성에 대해 

별로 안 좋게 봤다. 담배를 피우면 약간 여자가 가볍게 보이고, 옆에서 

담배 피우면 냄새 나고 간접 흡연도 있고 그래서 굉장히 싫어했다. 그

런데 여기 콜센터에 들어와서 스트레스를 좀 많이 받은 듯 하다. 정말

로 이렇게 스트레스를 많이 받은 건 태어나서 처음인 것 같다. (왜 스트

레스가 높을 때 해소 방법으로 다른 것 말고 담배를 선택했나) 나도 굳

이 담배를 피웠어야 했었나 생각은 하는데, 생각이 좀 많이 바뀐 것 같

다. 옛날에는 내 몸을 좀 사랑하고 그런 게 강했는데, 그래서 담배를 싫

어하고 그랬는데 그게 좀 없어진 것 같다. 당장 일이 힘들어 스트레스

도 받고 다들 흡연실로 가는 것도 보이고, 그러니깐 잠깐 쉬어야 하기

도 하고, 주변에 흡연자도 많고. 그리고 여기서는 진짜 '잠깐'만 쉬어야 

하는데 여기는 휴식할 만한 곳이 그렇게 없다. 그러면 옆에, 주변에 흡

연실 가는 사람들이 많으니깐 ‘바람 쐬러 갈까’하면 ‘담배 안 피워야 되

는데, 안 피워야 되는데’하면서도 가서 피우는 경우도 가끔 있다. 잠깐 

휴식하러, 사람들하고 직장 얘기하려고" [6/14, S1 인터뷰] 
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 그녀는 콜센터에 취직한 후 "태어나서 처음" 느껴보는 수준의 스트레스를 

경험하기 시작했다. 그녀는 당장 눈 앞에 닥친 일들을 해결해야 했고, 그러기 위해

서는 견디기 힘든 스트레스를 어떻게든 빨리 해소해야만 했다. 이런 그녀가 쉽게 

목격할 수 있었던 것은 자신과 똑같이 스트레스를 받고 있는 상담원들이 흡연실에

서 담배를 피우며 이를 해소하는 장면이었다. 주변에 여성 흡연자도 많고, 휴식 시

간마저 매우 짧고, 흡연실 외에는 마땅한 휴게실이 없는 환경 속에서 S1의 선택은 

자연스럽게 흡연으로 이어졌다. 여기서 그녀는 이러한 자신의 선택에 대해 예전과 

달리 "생각이 좀 많이 바뀐 것 같다"고 말한다. 그녀는 과거에는 자신의 몸을 사랑

했기 때문에 담배를 싫어했지만, 입사 후 힘든 업무 스트레스 앞에 놓이게 되자 건

강보다는 흡연을 해서라도 당장 눈앞에 닥친 상황을 벗어나려 했다. 즉, S1의 흡연 

선택은 단순히 동료 상담원들의 행동을 보고 따라한 것이 아니라 자신의 몸과 건

강에 대한 인식의 변화까지 동반된 것으로 보아야 한다. 그녀는 이제 콜센터에서 

근무를 한 지 2년이 되어가고, 가장 힘들다는 C/S팀에서 안정적으로 근무를 하고 

있지만, 여전히 흡연을 지속하고 있다. 혼자 자취를 하며 스스로 생계를 꾸려가고 

있는 S1은 우수 상담원으로 인정받는 현재의 안정적인 직장 생활에 만족해하며, 

과거처럼 건강에 대한 흡연의 해로움을 걱정하기보다는 “이제 좀 담배 맛을 아는” 

애연가가 되어버렸다. 

지금까지 이야기한 흡연에 대

한 논의들은 금연프로그램을 제공할 때 

매우 중요한 의미를 지닐 수 있다. 담배

를 효과적인 노동유연제로 이용하고 건

강보다 생계를 더 신경써야만 하는 여성 

노동자들에게 보건소 금연클리닉에서 정

의하는 흡연의 의미는 매우 동떨어진 개

념으로 받아들여질 수 있다. <사진 7>은 

M보건소의 여성 흡연자를 위한 홍보물 

내용이다. 여기에는 담배가 “그냥 독극

물”에 지나지 않는 것으로 표현되어 있

다. 이러한 인식의 차이는 콜센터 여성 

흡연자에게 기존의 금연 프로그램이 효

과적일 수 없음을 보여주는 단적인 예라 

할 수 있다. 이것은 콜센터 여성에게 흡

연이 어떠한 의미를 지니고 있는지 이해하는 것이 필요하다는 것을 잘 일깨워 준

  < 사진 7 > 여성흡연자용 보건소 금연 홍보물1  
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다.  

 

(3) 도덕적 의무로서의 건강 

 

연구자는 금연상담과 연구 대상자에 대한 심층 면접을 진행하면서 상담원

들이 금연에 대한 생각을 말할 때 '자신의 건강'보다는 '2세의 건강'을 더욱 신경 

쓴다는 점을 발견하였다. 연구자는 처음에 이것을 주의 깊게 생각하지 않았다. 여

성이라면 흡연자이든, 비흡연자이든 자신의 2세를 걱정하는 것은 당연한 일이라는, 

어찌 보면 남성중심주의적인 생각에서였다. 그렇지만, 아래에 소개한 상담원 K9, B, 

A2의 답변과 비슷한 사례를 반복해서 접하게 되면서 이 같은 특성에 주목하게 되

었다. 

 

"(그럼 결혼하기 전에는 끊을 건가) 나는 그랬다. 예전에 남자친구를 

만나면 내가 담배 피우는 것을 안 걸렸다. 그리고 내가 담배 피운다는 

것을 얘기하고 싶지도 않았다. (왜 그런가) 그런 게 있다. 남자들이 여자

들 담배 피우는 것을 대개 싫어하고, 술을 하는 건 유하게 받아들이지

만, 담배는 정말 아니라고 생각하지 않는가. 그런 생각을 가지고 있는데 

나 나름대로 감추고 싶었다. 흠이라 생각했다. (우리나라 남자들은 왜 

그렇게 생각을 하는가) 글쎄다. 술보다 더 나쁘다고 생각하지 않을까 싶

다. 건강에 많이 안 좋으니까. 여자들은 몸도 깨끗하고 그래야 되는데, 

담배는....여자들은 아이를 낳아야 되니깐...그런 게 아닐까 싶다. 그런데 

지금 내가 담배를 피우면서도 나도 이렇게 생각을 한다. (결혼 하게 되

면 딱 끊을 건가) 네. 그래야 된다. 그래야 하지 않겠는가. 그래야만 한

다. 임신 전에는 끊어야 한다"[7/30, K9 인터뷰]  

 

"(여성이어서 흡연하는 것 걱정 없나) 물론 있다. 다른 거는 내가 몸

이 나빠지겠다, 그런 거는 뭐 별로 걱정은 안 하는데, 나중에 결혼을 해

서 임신을 했을 때, 아이를 가졌을 때, 그 때 내 태아에게 문제가 있지 

않을까? 그리고 임신을 했을 때 흡연을 절대 하면 안 되는데, 혹여 이

렇게 계속 피우다가 임신했을 때 금연하는 게 힘들지 않을까? 그런 생

각을 한다. 내 건강에 좋을까? 중요할까? 그런 생각은 안 했던 것 같다

"[8/13, B 인터뷰] 
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"(흡연의 장점과 단점은 무엇이라 생각하나) 장점은 일단 흥분감이 내

려가는 게 장점인 것 같고, 단점은 일단 냄새도 나고, 많이 피우다 보면 

손톱 같은 데서 냄새도 나고 손톱도 조금 변색도 되는 것 같고, 냄새 

때문에 사람을 대면할 때 양치질을 정말 자주 하게 된다. (흡연의 장점

과 단점 중 어느 것이 큰가) 나는 장점이 단점과 좀 비슷하다. (그래서 

못 끊는 것인가) 아니다. 끊을 생각은 있다. 있는데 그 시점이 언제냐가 

문제다. 나이도 있고, 결혼도 해야 하고, 애도 낳아야 하니깐, 그리고 

니코틴이 빠지려면 한 2-3년은 걸린다는 이야기를 들은 적이 있어서 

적어도 애를 가지려면 한 2-3년은 끊어야 하지 않을까 한다"[7/30, A2 

인터뷰]  

 

 위의 세 사례에서 볼 수 있듯, 흡연 여성들이 자신의 건강보다 2세의 건

강을 우선적으로 언급하는 이유가 공통적으로 존재한다. 그것은 그녀들이 스스로를 

이제 결혼을 해서 2세를 임신할 미래의 어머니로 인식하기 때문이다. K9의 경우 

여성의 몸은 아기를 가져야 하기 때문에 "깨끗"하게 관리되어야 한다고 인식하고 

있으며, A2의 경우도 임신 2-3년 전 금연을 해서 몸에서 니코틴을 완전히 "빠지게" 

해야 한다고 생각하고 있다. 특히, B의 경우에는 금연을 자신의 건강과 관련해서는 

크게 중요하지 않지만, 태어날 아이를 위해서는 필요하다고 말하고 있다. 즉, '자신

의 몸'과 '임신할 몸'의 건강을 분리하여 생각하고 있었다. A2의 경우는 자신의 건

강에 대해서 신경을 쓰고는 있었지만, 잦은 흡연으로 인한 손톱과 치아 변색 정도

에 그치는 수준이었다. 이제 결혼 적령기에 접어든 이들에게 금연은 자신의 건강을 

위해서가 아니라 결혼을 준비하기 위함이었다. 여기서 주목할 점은 K9의 사례에서 

나왔듯 결혼을 앞둔 여성이 자신의 흡연 사실을 감춰야 할 "흠"으로 인식하고 있다

는 점이다. 즉, 흡연 여성에게 금연은 결혼 전에, 임신 전에 꼭 해야만 하는 도덕

적 의무이며, 흡연은 무조건 그 사실을 숨겨야만 하는 비도덕적 행위로 받아들여졌

다.  

 금연이 임신을 앞둔 여성에게 '도덕적 의무'라는 인식은 Z콜센터 흡연 여

성의 개인적인 생각에 그치는 것이 아니다. 콜센터에 방문하는 M보건소의 여성흡

연자용 팜플렛-<사진 8>-에는 이러한 생각이 명시되어 있다. 여기에는 "여성의 몸

은 임신과 출산을 해야 할 성스러운 몸입니다. 자신을 건강하게 관리함으로써 건강

한 2세를 양육하고 건강한 가정 지킴이가 되어야 할 것입니다"라고 적혀있다. 이것

은 금연을 여성의 도덕적 의무로 강조하고 있는 것이다. 이에 대해 인류학자 오크

스는 서구의 '건강주의(Healthism)' 담론이 여성에게 2세의 건강을 위해 몸을 건강



 

[95] 

 

하게 유지하는 것을 일종의 도덕적 의무처럼 만들었다고 지적한다(Oaks 2001). 

 한편, 금연을 여성이 행해야 할 '도덕

적 의무'로 받아들인다면, 당연히 이러한 인식

은 흡연보다는 금연을 선택하는 데 긍정적으로 

작용해야 맞을 것이다. 그렇지만, 앞에서 언급

한 것처럼 '마지막 관문'인 콜센터에 취직하여 

생계유지를 위해 흡연에 의지하는 여성의 경우 

책임이 따르지 않는 도덕적 의무보다는 현실의 

문제가 더 앞서게 된다. 여기서 중요한 점은 

이런 선택이 반복되다 보면 자칫 자기비하로 

이어질 수 있다는 점이다. 앞에서 다룬 Y상담

원의 경우 연구자의 눈을 피해 흡연실로 몰래 

오갔던 이유도, 그리고 나중에 그러한 사실을 

연구자에게 고백하며 스스로를 자책하던 이유

도 '끊고 싶고, 끊어야 된다고 생각하지만, 끊

기 어려운 현실'에 처해있기 때문일 것이다. 

따라서, 소위 '생계형 흡연자'의 경우에는 금연

을 도덕적 의무로 인식하는 것이 궁극적으로 

금연에 역효과를 일으킬 가능성이 더 높다. 즉, 

지나친 자신에 대한 열등감, 비하로 인해 자신

의 금연이 아예 불가능한 것으로 인식하는 숙

명론적인 생각에 빠질 수도 있기 때문이다. 미국의 인류학자 Balshem(1991)은 노

동자 계층이 자신의 질병을 이해하고 받아들이는 특징에 대해 연구하였다. 그는 노

동자 계층의 암 환자들이 자주 자신의 질병에 대해 '숙명론'(fatalism)에 빠지는 경

향이 있다고 지적한다. 암을 예방할 수 있는 환경으로의 접근성도 떨어지고, 실제 

암에 걸렸을 때 이를 적절히 치료받을 경제적 여건도 부족한 노동자에게 암을 받

아들이는 효과적 방법은 암에 걸린 것을 운명의 탓으로 돌리는 것이다. 이것이 가

장 비현실적이지만, 모든 것이 취약한 계층에게는 가장 현실적인 해결 방안이 될 

수 있다. Balshem의 이와 같은 연구결과는 생계형 흡연여성에게도 동일하게 적용

할 수 있는 부분들이 존재한다. 

 건강이 도덕적 의무가 된다는 것은 더 나아가 건강담론이 사회적 비난의 

도구가 될 수 있다는 가능성을 지니고 있다. 그리고 이러한 도덕적 차원의 건강담

론이 사회적으로 강할수록 타인은 물론 자기 자신에 대한 비난으로도 이어질 수 

  <사진 8 > 여성흡연자용 

    보건소 금연 홍보물2 
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있다. 아래에 소개한 L1의 사례는 이 같은 점을 특징적으로 잘 보여주고 있다. 

 

"(담배 피우는 사실을 숨기는 게 간접흡연으로 흡연을 하지 않는 여

성이라는, 어머니라는 이미지를 유지하고 싶은 면이 있는 건가) 그

렇다. 왜냐하면 보기에 안 좋은 것 같다. 일단 여자가 담배를 피우

는 것은 외관상 보기가 안 좋은 것 같다. 임신도 해야 하는데. 멋지

고 그렇지 않은 것 같다. 도덕적인 의미도 있고. 어머니니깐. 그리

고 나도 노는 여자나 담배를 피운다고 생각한다. 내 행동하고 말이 

앞뒤가 안 맞는다"[7/2, L1 인터뷰]  

 

L1은 여성의 흡연이 외관상 보기 좋지 않고, 도덕적으로도 문제가 있다고 

말한다. 그녀는 흡연자로서 이러한 시각을 가지고 있다는 게 모순된 것임을 잘 알

고 있다. 그렇지만, 그녀는 마치 자신이 비흡연자인 것처럼 흡연을 노는 여자나 하

는 행동쯤으로 비난하고 있다. 이러한 생각은 자신은 이 같은 문제점을 잘 인식하

고 있으며, 언제가 꼭 금연을 할 것이라고 믿는데서 출발한다. 여기서 주목할 점은 

그녀가 흡연을 시작하면서 받아왔던 사회적 낙인의 시선을 이제는 스스로 타인에

게 전달하고 있다는 점이며, 그 비난의 시선이 타인뿐만 아니라 자기 자신한테도 

향하고 있다는 점이다. 콜센터 흡연 여성이 자신이 처한 이와 같은 모순에 대해 무

감각한 것-적어도 금연 실천 의지로만 본다면-은 그들의 일상이 자신과 똑같은 모

순된 주체들로 이루어져있기 때문일 것이다. 콜센터라는 '흡연천국'에서 이들의 모

순된 사고와 행동들은 지극히 '정상'적인 것으로 작동하고 있다. 콜센터는 이처럼 

흡연 여성에 대한 사회적 낙인이 확대·재생산되는 비옥한 토양으로 작동하고 있다.  
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V. 결 론 
 

 

 최근 국민건강증진법이 개정되면서 2012년 12월 8일부터 청소년과 여성

을 겨냥한 담뱃갑 표기들-'멘솔', '초콜릿', '허브', '애플민트', '모히토', '아로마'-이 

금지된다. 이와 같은 조치는 국내외 담배회사들의 마켓팅이 점차 거세지는 것은 물

론 청소년과 여성의 흡연율이 지속적으로 증가되고 있다는 불안감이 확산되고 있

기 때문이다. 특히, 여성 흡연의 경우 여러 연구들에서 실제 흡연율보다 공식적인 

통계수치가 낮게 보고되고 있다는 우려의 목소리가 크다. 여기서 연구자가 주목하

는 부분은 이렇게 실제보다 낮게 보고된 여성 흡연율 안에서도 사회경제적 수준에 

따라 흡연율 격차가 관찰된다는 사실이다. 그에 비해 여성의 흡연행위에 대한 한국 

여성 운동의 초점은 아직까지 여성의 건강권 보호보다는 흡연권 보장에 맞춰지고 

있는 실정이다. 연구자는 이러한 문제의식 하에 다수의 여성 흡연자가 근무하는 콜

센터에서 의료인류학적 연구를 수행함으로써 한국 성인 여성의 흡연 실태에 대한 

이해를 증진시키고, 더 나아가 여성 흡연자에게 적합한 금연프로그램의 개발에 기

여하고자 한다.  

 연구자가 현지조사를 시행한 Z콜센터의 여성 상담원 흡연율은 35%로 높

게 측정되었다. 기존의 연구들은 이 같은 여성 서비스직의 높은 흡연율을 감정노동

에 의한 높은 스트레스가 가장 중요한 원인일 것으로 판단하였다. 그렇지만, 연구

자가 조사한 바에 의하면, 콜센터 흡연 여성 중 약 97%가 입사 전에 이미 흡연을 

경험하였다. 즉, Z콜센터 여성 상담원의 높은 흡연율은 직장에 의해 직접적으로 형

성된 것이 아니라 취직 조건이 낮은 콜센터(고졸 이상, 경력 무관)에 입사한 여성

들의 일반적인 특성에 기인한 것이었다. 콜센터에 취직한 여성들은 대부분 20-30

대의 젊은 여성이었으며, 고졸 학력이 과반수 이상이었다. 이 같은 특성은 한국 성

인 여성의 흡연율이 젊은 여성과 고졸 출신, 육체노동직 종사자에서 상대적으로 증

가하고 있다는 연구결과와 일치한다. 결국, Z콜센터 여성 상담원의 높은 흡연율은 

한국 성인 여성 흡연율의 계층화 현상을 보여주는 하나의 사례에 해당한다. 연구자

는 심층 면접을 통해 흡연 여성들의 학창시절 친구들이 대부분 흡연을 했다는 점

과 과거 흡연 경험을 '철 없던 시절의 호기심'으로 평가하고 있다는 것을 파악하였

다. 이들의 경험 속에서 학창시절 철 없이 시작했던 흡연이 반드시 학업성적과 연

결되는 것은 아니지만, 어려운 집안 경제여건으로 고등학교 졸업 이후 바로 취업을 

하게 되면서 콜센터에 근무하는 지금까지 장기화된 측면이 확실히 존재하였다. 또
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한 연구자는 집안에서 거리낌없이 흡연을 한 아버지에 대한 감정과 흡연사실을 들

켰을 때 즉각적인 폭력으로 반응한 가족에 대한 감정이 때론 여성의 흡연행위를 

강화시키기도, 때론 억제시키기도 했음을 확인하였다. 즉, 가정의 경제적 여건은 

물론 흡연을 둘러싼 부모와 자녀 간의 다양한 맥락과 상호작용 속에서 흡연에 대

한 태도가 형성되었다.  

 Z콜센터는 접근성이 매우 좋고 전망 또한 좋은 테라스 흡연실을 제공하고 

있었다. 흡연 시간 또한 업무에 지장이 없는 한 자유롭게 허용하고 있었다. 그런데, 

연구자가 흡연실을 직접 관찰한 결과 특징적으로 흡연 시간이 대부분 4분을 넘지 

않았다. 여성 상담원들이 끊이지 않고 무리를 지어 흡연실을 이용했지만, 대부분 

시간에 쫓기듯 급하게 담배를 피우고 곧바로 상담자리로 복귀하였다. 연구 결과 이

들의 이러한 행동은 Z콜센터의 철저한 노동 통제 및 흡연 관리 방식에 기인한 것

으로 파악되었다. 상담원들은 기본적으로 물리적·전자적 감시체계에 의해 초 단위

로 근무 상황을 감시받고 있었다. 최대한 많은 수의 상담전화를 받는 것이 이득인 

콜센터의 특성상 관리자들은 철저하게 상담원들의 통화 상태와 자리 이석 상태를 

확인하였다. 이로 인해 상담원들은 휴식을 취하러 흡연실을 방문하더라도 최대한 

빨리 상담자리로 되돌아 왔다. 관리자 입장에서 이러한 감시와 통제가 매우 번거로

운 일일 수도 있지만, 이처럼 업무 중 흡연실 출입을 허용하는 이유는 입사하는 여

성의 다수가 이미 흡연자이고, 관리자의 경험상(대부분 관리자가 여성 흡연자였다) 

흡연이 상담업무에 적지 않은 도움이 된다고 파악하고 있었기 때문이다. 상담원의 

입장에서도 업무 중 흡연실 이용이 불쾌한 감정을 빠르고 쉽게 해결할 수 있어 좋

고, 바람을 쐬며 동료들과 친분을 쌓기에도 좋으며, 눈치보지 않고 잠깐이나마 쉴 

수 있는 곳이어서 좋았다. 특히, Z콜센터에서는 월급이 철저하게 개인별 업무 성과

량에 따라 차등 지급되고 있었기 때문에, 빠르게 감정을 회복하고 휴식을 취할 수 

있는 담배는 입사 전 흡연을 경험했던 여성들에게 일상적인 업무의 도구로 쉽게 

선택되었다. 이러한 전반적 상황으로 인해 콜센터에서 자체적으로 시행한 금연펀드

와 같은 금연프로그램은 단기간의 이벤트에 그치고 말았다.   

 연구자는 5개월 간의 현지조사 기간 중에 M보건소의 이동 금연클리닉의 

상담의사로도 참여하였다. 연구자는 흡연 여성을 위해 최대한 시간적 공간적 접근

성을 향상시키려 노력했지만, 대다수의 흡연 여성은 금연상담을 외면했으며, 시도

한 여성 30명 중에서도 2명만이 금연에 성공하였다. 연구자는 담배를 혐오하고, 

그래서 꼭 금연에 성공하고 싶어 하지만, 담배를 끊지 못하는 흡연 여성과의 면담

을 통해 여성의 흡연 행위가 단순하게 선택되고 유지되는 것이 아니라는 사실을 

경험하였다. 앞선 연구들에서 학력이 낮고, 육체노동을 하는 여성들이 상대적으로 
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담배를 많이 피운다고 보고되었지만, 그러한 낮은 사회경제적 지위가 흡연의 충분

조건은 아니었다. 이에 연구자는 콜센터 흡연 여성 중 4명의 개별사례를 검토해 

봄으로써 이들이 흡연과 관련해 겪고 있는 심리적 갈등과 여성으로서 경험하는 다

양한 열망에 대해 이해하고자 했다. 스스로 흡연자라는 사실을 싫어하고 떳떳하지 

못하게 생각하지만 담배가 유용한 위로의 도구가 되고 있는 Y, 현재의 직장생활과 

여성스러운 자신의 모습에 만족해하지만 사교생활을 위해 얻은 흡연 습관을 버리

지 못해 아쉬워하는 K1, 가족과 애인에게 자신의 흡연 사실을 숨김 없이 당당하게 

공개하며 금연에 대해 반발심을 가지고 있지만 여성스러운 깨끗한 이미지를 얻고 

싶어 홀로 6개월간 금연을 시도한 L5, 고등학생 아들 둘을 둔 주부이자 천식환자

이지만 학비와 생활비를 위해 늦은 저녁 몇 개비의 담배에라도 의지하며 직장생활

을 유지하는 L4. 연구자는 이 네 명의 여성들이 보여주는 특징적인 주체성을 바탕

으로 콜센터 여성의 흡연 행위가 지니고 있는 세 가지 사회문화적 의미를 분석해

보았다. 첫째, 콜센터 여성의 흡연 행위가 노동자인 여성에게 실질적으로 효과적인 

노동유연제(working drug)가 된다는 점이다. 둘째, 콜센터 흡연 여성에게 언제 발

생할 지 모르는 건강상의 문제보다 당장의 생계유지가 더욱 중요한 문제였으며, 흡

연은 이러한 가치판단 하에서 받아들여진다는 점이다. 셋째, 흡연 여성에게 금연은 

앞으로 가질 아이를 위해 지켜야만 하는 중요한 도덕적 의무로 인식되고, 이를 지

키지 못한 자신을 '흠'이 있는 여성으로 비난한다는 점이다.  

 본 연구는 Z콜센터의 여성 상담원들에 대한 현지조사를 통해 흡연과 관련

된 한국 성인 여성의 한 단면을 관찰하였다. 특히 사회경제적 지위(학력, 직업 등)

에 따른 여성 흡연율의 계층화 현상이 실제 여성의 삶 속에서 어떻게 이루어지는

지를 탐구하였다. 이러한 연구 과정을 통해 연구자는 기존의 획일적인 금연프로그

램으로는 물리적인 접근성을 향상시키더라도 오랜 기간 다양한 환경(학교, 직장, 

가정) 속에서 여러 인물들(부모, 친구, 직장동료)과 상호작용하며 주체성을 획득한 

여성에게 효과적이기 힘들다는 것을 파악하게 되었다. 오히려 미래의 태아를 위한 

여성의 도덕적 의무를 강조하고, 담배가 지닌 노동유연제로서의 가능성을 무시하고 

오로지 독극물과 같다고 주장하는 일방적인 금연서비스는 여성흡연자에게 금연보

다는 흡연을 보다 가까운 문화적 선택지로 받아들이게 만들 위험성이 존재한다. 연

구자는 이러한 여성흡연자들의 경우 생의학적 지식에 기반한 금연보조제(니코틴 대

체제) 중심의 금연프로그램보다는 여성이 지니고 있는 흡연과 관련된 심리적 갈등

과 열망을 이해하고 구체적 문제점들의 해결을 도울 수 있는 상담 중심의 금연프

로그램이 필요하다고 본다. 물론 이를 위해 기본적으로 충분한 상담을 위한 시간적

·공간적 여유를 확보하는 것이 우선시되어야할 것이다.  
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앞으로 본 연구가 추가적으로 보완된다면, Z콜센터에 근무하는 비흡연 여

성에 대한 연구가 필요할 것으로 여겨진다. 같은 노동 환경에 노출되고 비슷한 사

회경제적 지위에 속한 여성들 중 흡연을 선택하지 않는 개인들은 어떠한 이유와 

맥락에서 그러한 것일까? 이들의 사례를 추가로 연구한다면, 콜센터 여성의 흡연 

행위에 대한 보다 폭넓은 이해를 제시할 수 있을 뿐 아니라, 나아가 흡연 여성들에

게 보다 현실적으로 효과적인 금연프로그램을 제공하는데 큰 도움이 될 것이다.  
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This study examines the meaning of Korean female adult smoking 

through medical anthropological research for call center female worker. 

Both the harsh marketing struggle of international and domestic tobacco 

company targeting female smokers and the gradually increasing Korean 

female adult smoking rate encourage further study of female smoking. 

Although the exact Korean female adult smoking rate has not been being 

estimated, recent research results about increasing adult female smoking 

rate’s gap between high and low socioeconomic class should be given 

attention. By investigating call center female telemarketer whose high 

smoking rate is well known, this study analyzes the relationship between 

female smoking behavior and personal & socioeconomic & occupational 

factors.  

 The smoking rate of Z call center female workers is 35% and 

about 97% of female smokers have experienced smoking before working 

Z call center. This survey results might be related to both low job 



qualification of call center and female worker’s low socioeconomic status. 

Therefore the high smoking rate of Z call center female workers is one of 

cases revealing the recent trend of increasing adult female smoking rate’s 

gap between high and low socioeconomic class. Through depth interview 

with female smokers, the main reason of their low educational level is 

certified as their family’s poor finance state. Also both a disgusting 

memory of father’s heavy smoking in the living room and parent’s hostile 

response to female smoking strongly affected study participants’ attitude 

to smoking behavior.  

 Meanwhile, Z call center prepares a comfortable open-air 

smoking area and guarantees female worker’s smoking time adequately if 

there is no piled up work. Although this causes the smoking area is often 

crowded with female smokers, their smoking time never exceed 4 

minutes because of call center’s thorough supervision and control. Every 

call center workers are under tight physical & electronic supervision. The 

reason why Z call center prepare smoking area and time is that they 

recognize smoking could be a useful tool for telemarketer. Actually lots 

of call center female workers utilize smoking as a tool for controlling 

their tempers, social contact, and breaking time.  

 During field work, researcher took part in anti-smoking clinic of Z 

call center as a counseling doctor and experienced call center female 

smokers’ low quit smoking rate and anti-smoking success rate. These 

personal experiences evoke the need of deep understanding about call 

center female smokers’ subjectivity. In this study, 4 individual cases are 

examined detailedly, especially their psychological inner conflict and 

desire about living as a female smoker. Through these cases, this study 

analyzes several socio-cultural meanings of female worker’s smoking. 

Firstly, smoking could be used as a effective working drug, and secondly, 

making a living is more important and urgent than own health. Lastly, 

female smokers accept stop smoking as a moral duty of future mother.  



 Through anthropological research about Z call center female 

smokers, this study examines how low socioeconomic status affects 

female’s smoking behavior in the living world. Considering this, 

biomedicine based anti-smoking program could be harmful rather than 

effective. Therefore, anti-smoking program for call center female smoker 

should be organized counseling-centered with adequate time and space, 

and further study about call center female non-smoker is also needed.  
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않을 수 없습니다. CMA 책을 들고 찾아가 이것을 공부해보고 싶다고 말했을 때 

환한 미소로 맞이해 주신 교수님의 모습이 아직도 생생합니다. 입학을 준비하는 순

간부터 석사논문을 마치는 이 순간까지 인류학이라는 학문의 매력을 한껏 느끼게 

해주신 점은 무엇보다 값진 가르침이었습니다.  

또한, 늦깎이 인류학도에게 자유로운 분위기에서 인류학의 이론적 매력을 

가르쳐주신 권숙인 교수님, 부족한 인류학 개념을 알찬 강의로 채워주시고 현지조

사의 묘미를 가르쳐주신 강윤희 교수님, 인류학이 얼마나 재미있고 깊이 있는 학문

인지를 마음껏 느낄 수 있게 해주신 오명석 교수님, 문화라는 거대한 블랙홀의 진

면목을 엿볼 수 있게 해주신 김광억 교수님, 그리고 미처 수업을 듣지 못했지만 교



실 밖에서, 글 속에서 따뜻한 가르침을 주신 전경수 교수님, 왕한석 교수님, 황익

주 교수님, 강정원 교수님, 정향진 교수님께도 감사의 말을 전합니다.  

이번 연구는 학과 교수님들 외에도 많은 분들의 도움이 있었기에 어려운 

현지조사를 잘 마무리할 수 있었습니다. 주제 선정의 아이디어에서 현지 선정에까

지 한참 어린 풋내기 의사한테 언제나 미소와 격려로 도와주신 서울아산병원 가정

의학과 조홍준 교수님께 진심으로 감사의 마음을 전합니다. 그리고 바쁘신 와중에

도 따뜻한 격려와 관심을 물론 심사위원까지 맡아주신 이화여대 예방의학교실 정

최경희 교수님께도 감사드립니다. 항상 훌륭한 논문으로만 접하며 외경하던 분을 

옆에서 뵙고 같이 연구하고 토론할 수 있는 기회를 주신 울산의대 예방의학교실 

강영호 교수님께도 감사의 말을 전하고 싶습니다. 그 외에도 현지조사에서 실질적

인 도움을 주신 보건소장님, 보건소 지역보건과 건강증진팀장님 및 금연클리닉 담

당자분, 콜센터 관리자분들에게도 감사드립니다.  

만일 2년간의 석사 과정이 오직 혼자만의 과정이었다면 결코 지금과 같은 

기쁨을 느낄 수 없었을 것입니다. 의료인류학 세미나 동료들은 입학 전부터 지금까

지 가장 훌륭한 동반자이자 유쾌한 조언자들이었습니다. 팬클럽 회장을 자처하게 

만들 만큼 다방면에서 배울 점이 많은 이민영씨, 나이 많은 후배에게 크고 작은 도

움과 웃음을 주신 강지연씨, 힘든 현지조사도 척척 해내며 꿋꿋이 전진하는 멋쟁이 

주정민씨, 알게 되어 너무나도 행복하고 소중한, 그래서 항상 유쾌한 학문적 자극

제가 되어준 박영수씨, 지친 일상에 상큼한 엔돌핀이 되어준 신유정씨, 여러분 모

두에게 큰 빚을 진 것 같습니다.   

끝으로 예쁘고 또 너무나도 예쁜 딸 지연이와 언제든 웃지 않을 수 없게 

만드는 귀염둥이 아들 지후, 그리고 언제나 따뜻한 마음으로 남편의 학문의 길을 

기꺼이 응원해주는 아내 도연에게 정말 말로 다할 수 없는 고마움을 전합니다. 그

리고 힘들수록 중심을 잃지 않으려 오히려 더 정진하고 노력했던 지난 날의 나에

게도 고맙다는 말을 전하고 싶습니다. 정말, 수고했다. 관!욱!아! 
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