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치과내원환자의 치과 치료시 공포감에 관한 연구
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ABSTRACT From April 9th to May 4th 2007, making a random selection of three private dental clinics in Busan, this
study investigated the fear for dental treatment for 178 adults over twenty. Using four items of General Characteristics
and DFS of twenty items, the degree of fear for dental treatment was evaluated by self administrated questionnaire. The
obtained results were as follows. 1. Reliability analysis of each factor in details was 0.662~0.921 in Cronbach' alpha
Coefficients. For Cronbach' alpha Coefficients was over 0.6. Dental Fear Survey Scale was reliable. 2. Dental stimulus
response scale of three factors appeared more fear than two factors of the rest. The fear for dental treatment was higher in
wemen, older ages, high education level and high income. 3. Factor of dental stimulus response scale, avoidance of
dentistry and physiologic response scale accounted for 66.1%(R2 = 66.1)of the variation in dental fear factor as a result
from stepwise regression analysis.
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서 론

치과 치료술식의 현저한 발전에도 불구하고 치과 치료에 대

한 불안과 고통은 일반인들이 치과 방문을 기피하는 가장 큰

요인일 뿐만 아니라 원활하고 효율적인 치료를 진행하는데 방

해 요인이 되며, 지나치게 긴장하고 걱정함으로써 치료 도중

심한 동통을 경험할 가능성이 커지게 된다1). 

특히 치과치료에 대한 공포는 단순한 감각의 반응이라기보다

좀 더 복합적인 것으로 대부분의 치과 환자들은 치과치료에

대한 불안, 근심, 공포 및 긴장을 나타내며 이러한 감정적인

반응은 치과치료에 대한 경험의 유무와 관계없이 모든 연령에

서 다양한 정도로 나타나고 있다2). 성인의 5~6%가 치과치료

에 대한 공포를 가지고 있고 치과 방문을 저해하는 방해요소

로 작용하고 있기 때문에 공포 및 불안요인을 찾아내고 이를

경감시키거나 제거하는 방법을 찾는 것이 현 치과계에 대두된

문제라 할 수 있다1,3).

치과치료에 대한 공포를 측정하는 방법에 대한 연구는 1960

년대 말 Corah4)의 연구를 시작으로 Holtzman5), Kleinknecht

등6)에 의하여 공포, 불안 유발인자와 그에 영향을 주는 연령,

성별, 교육정도, 민족, 수입등과의 연관성을 Dental Fear Survey

Scale(DFS)를 이용하여 조사한 결과 연령이 증가할수록 공포

와 불안은 감소하며, 생리적 반응척도에서는 치과 진료 unit에

앉아 있을 때 근육긴장이 중요한 반응 증상이라고 하였다.

Gale7)은 치과 치료에 대한 공포를 측정할 때는 어떤 상황 하

에서 실제적인 통증을 측정하는 것보다는 환자의 그 상황에

대한 인식도를 평가해야 한다고 하였다. 또한 Lundgren등8)에

의해 정신심리학적인 측면에서도 연구가 되기 시작하였고, 다

양한 연령층에 대한 치과치료에 대한 공포감의 원인과 정도를

측정하는 연구가 폭넓게 진행되었다. 한편 국내에서도 치과공

포와 불안에 대한 다양한 연구가 이루어 졌으나 9-11) 아직까지

국내실정에 맞는 치과공포에 대한 측정 도구가 제대로 개발되

어 있지는 않은 실정이다.

따라서 본 연구에서는 치과에 내원한 일반인을 대상으로 치

과치료에 대한 공포의 정도를 조사 분석함으로써 치과 공포를

줄일 수 있는 방법을 개발하고 치과의료 제공의 측면에서 공

포로 인하여 적절한 시기에 치료를 받지 않는 환자들의 유병

율을 낮출 수 있는 방법을 모색하는데 도움이 되는 자료를 얻

고자 한다. 

연구대상 및 방법
1. 연구대상

부산시내에 소재하는 치과의원 3곳을 임의 선정하여 2007년

4월 9일부터 5월 4일 까지 치과에 내원한 20세 이상의 성인

을 대상으로 치과치료를 받은 후 자기 기입 방식으로 설문지
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를 작성케 하였다. 설문에 응답한 190명중 응답내용이 불충분

한 12명을 제외한 178명을 대상으로 하였다(Table 1).

2. 연구도구

사용된 설문지는 Kleinknecht등12) 에 의해 개발된 Dental Fear

Survey Scale(DFS)를 박등10) 이 일부 수정한 문항을 이용하

였으며 설문 문항은 일반적 특성을 묻는 문항 4문항과 DFS

20문항(치과진료 회피요인 2문항, 생리적 반응요인 5문항, 치료

자극 반응요인 12문항) 및 치과 치료에 대한 전체적인 공포감

을 묻는 문항 1문항으로 이루어져 있다(Table 3). 각 문항은

응답수준에 따라 5점 리커트 척도를 이용하여 매우 그렇다 5

점, 그렇다 4점, 그저 그렇다 3점, 그렇지 않다 2점, 전혀 그

렇지 않다 1점으로 산정하여 점수화 하였으며 점수가 높을수

록 치과 공포 및 불안감이 높은 것으로 산정하였다. 설문별

Cronbach의 신뢰도 계수는 치과진료 회피요인 0.662, 생리적

반응요인 0.834, 치료자극 반응요인 0.921로 모든 항목에서

신뢰도 계수가 0.6이상으로 나타나 본 연구도구의 내적 일치도

가 충분히 높은 것을 알 수 있었다(Table 2).

3. 자료분석

수집된 자료는 SPSS for windows version 13.0을 이용하

여 연구대상자의 일반적 특성에 따른 치과 공포 정도 및 치과

치료에 대한 전체적인 공포감의 차이는 t-검정 및 일변량 분산

분석법(one-way ANOVA)으로 분석하였으며 연구대상자의 일

반적 특성 및 치과 공포정도가 치과치료에 대한 전체적인 공

포감에 미치는 영향력은 단계별 다중회귀분석(stepwise multiple

regression)을 이용하여 분석하였다.

결 과

1. 각 세부 요인별 치과 공포의 차이

Dental Fear Survey Scale(DFS) 20문항은 치과진료 회피반

응요인(AVOI) 2문항, 생리적 반응요인(PRS) 5문항, 치료자극

반응요인(DSRS) 12문항 및 치과 치료에 대한 전제적인 공포

감을 묻는 문항 1문항으로 이루어져 있으며 각 문항에 대한

긍정 응답율은 치료자극 반응요인 중 치아삭제 시 57.9%, 치

과 기구가 돌아가는 소리를 들을 때 57.3%로 가장 높았고 생

리적 반응요인에서는 근육긴장이 53.9%로 높았으며 전체적인

공포감을 묻는 항목에서는 37.6%가 응답하였다(Table 3).

DFS문항 중 각 요인별 치과공포의 정도는 치료자극 반응요

인이 2.44점으로 가장 높은 공포감을 보였으며, 생리적 반응요

인과 치과진료 회피반응요인이 각각 2.21점과 1.79점으로 나타

났다.

 일반적인 특성에 따른 치과진료 회피반응요인(AVOI)의 차

이는 성별로는 여성이 남성보다 높은 공포감을 보였으나 통계

적으로는 유의한 차이를 보이지 않았다. 또한 연령별로는 50대

에서 2.11점으로 다른 연령에 비하여 치과진료 회피반응에 대

한 공포감의 정도가 통계적으로 다소 높은 것으로 나타났으며

교육 수준별로는 대학졸업자에서 월평균수입별로는 300만원 이

상의 수입을 가진 대상자에서 각각 1.98점, 2.14점으로 나타나

통계적으로 유의한 차이를 보였다.

또한 생리적 반응요인(PRS)에서는 성별로는 여성이 남성보다

공포감이 다소 높았으며 연령별, 교육 수준별로는 치과진료 회

피반응에서와 마찬가지로 50대와 대학졸업자에서 높은 공포감

을 나타냈으며 통계적으로 유의한 차이를 볼 수 있었다.

Table 1. General Characteristics

Characteristics Classification N(%)

Gender Total 178(100)

Male 67(37.6)

Female 111(62.4)

Age 20~29 years old 20(11.2)

30~39 years old 41(23.0)

40~49 years old 57(32.0)

50~59 years old 34(19.1)

Education More than 60 years old 26(14.6)

Middle school graduate 4(2.2)

High school graduate 59(33.1)

College school graduate 10(5.6)

University school graduate 100(56.2)

More than postgraduate 5(2.8)

Monthly income Less than 1.0 million won 44(24.7)

1.0~2.0 million won 60(33.7)

2.0~3.0 million won 47(26.4)

More than million won 27(15.2)

Table 2. Cronbach's coefficients of each item in Dental Fear Survey Scale

Dental fear of three factors Cronbach's α

Avoidance of dentistry(AVOI) 0.662

Physiologic response scale(PRS) 0.834

Dental stimulus response scale(DSRS) 0.921

Table 3. Each item in Dental Fear Survey Scale(DFS)

NO Item
Response rate(%)

Negative Positive

Avoidance of dentistry(AVOI)

1 Put off making appointment 64.6 35.4

2 Canceled or failed to appear 91.6 8.4

 Physiologic response scale(PRS)

3 Muscle tenderness 46.1 53.9

4 Increase breathing rate 61.8 38.2

5 Perspiration 69.1 30.9

6 Nausea 84.3 15.7

7 Heart beat faster 66.9 33.1

 Dental stimulus response scale(DSRS)

8 Making an appointment 71.9 28.1

9 Approaching dental office 66.9 33.1

10 Sitting in the waiting room 70.2 19.8

11 Sitting in dental chair 64.6 35.4

12 Smell of dental office 74.7 25.3

13 Seeing the dentist 74.2 25.8

14 Seeing anesthetic needle 52.8 47.2

15 Feeling anesthetic needle 44.4 55.6

16 Seeing drill 53.4 46.6

17 Hearing drill 42.7 57.3

18 Feeling drill 42.1 57.9

19 Having teeth cleaned 53.4 46.6

20 Overall fear of dentistry 62.4 37.6
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일반적 특성에 따른 치료자극 반응요인(DSRS)에서는 월평균

수입이 300만원 이상의 대상자에서 2.90점으로 가장 높은 공

포감을 보였으며 통계적으로도 유의한 차이가 있는 것으로 나

타났으나 성별, 연령별, 교육수준별로는 유의한 차이를 볼 수

없었다(Table 4).

2. 치과 치료에 대한 전체적인 공포감

치과치료에 대한 전체적인 공포감에 대한 일반적 특성에 따

른 분석결과는 남성이 2.36, 여성이 2.38점으로 여성이 남성보

다 전체적인 치과치료에 대한 공포감이 더 높은 것으로 나타

났으나 통계적으로는 유의한 차이를 볼 수 없었으며, 치과 진

료회피요인, 생리적 반응요인, 치료자극 반응요인과 마찬가지로

50대와 대학 졸업자, 300만원 이상의 월평균수입을 가진 대상자

에서 치과 치료에 대한 전체적인 공포감이 높은 것을 알 수 있

었으나 통계적으로는 유의한 차이를 나타내지 않았다(Table 5).

또한 세부요인별 치과 공포정도와 치과치료에 대한 전체적인

공포감의 관계는 성별, 연령, 교육수준, 월평균수입, 세부요인별

치과공포정도(AVOI, PRS, DSRS)를 독립변수로 두고, 치과

치료에 대한 전체적인 공포감의 정도를 종속변수로 하여 단계

별 다중 회귀분석을 시행한 결과 설명력은 66.1%로 나타났고,

조사된 독립변수들 중에서 진료회피 반응요인, 생리적 반응요

인, 치료자극 반응요인에서 통계적으로 유의한 설명요인으로

작용하였다(Table 6).

고 찰

공포란 장차 고통이나 재앙을 받을 것이라고 생각할 때 일

어나는 의식적으로 알고 현실적으로 느끼는 정서적 반응을 말

하며13) 치과치료에 대한 공포를 느끼는 사람은 매우 많다. 이

로 인해 치과치료를 회피하게 되고 결과적으로 구강병을 유발

시키고 유병율을 높이는 결과를 초래하게 된다. 따라서 치과치

료에 대한 공포를 해결하는 것이 구강병의 유병율을 낮추고

예방할 수 있는 중요한 문제라 할 수 있다. 치과공포를 해소

하기 위한 노력으로 약물이나 심리적 이완, 바이오 피드백등과

같은 여러 방법이 이용되고 있고 가장 손쉽게 약물을 이용하

고 있다. 그러나 약물 사용 시 알러지나 부작용등의 문제가

야기 될 수 있으므로 환자의 공포감 정도와 이들에 영향을 주

는 요인을 알아내 해소함으로써 정서적인 안정을 찾은 후 치

료에 임하는 것이 매우 중요하다.

본 연구에서는 Dental Fear Survey Scale(DFS)을 이용하

여 각 요인별 공포감의 정도를 측정한 결과 치과진료 회피요

인에서는 ‘치과에 가기 두려워 치료날짜를 뒤로 늦춘다’

35.4%로 나타났으며 생리적 반응요인에서는 ‘근육의 긴장이 증

가 된다’가 가장 높은 공포감을 나타냈다. 또한 치료자극 반응

에서는 주사바늘과 치과기구와 관련된 항목들이 높은 공포감으

Table 4. Dental fear of three factors(AVOI, PRS, DSRS)

Characteristics Classification
AVOI PRS DSRS

mean(SD) p-value mean(SD) p-value mean(SD) p-value

Total 1.75(0.83) 2.21(0.90) 2.44(1.10)

Gender Male 1.72(0.84) 0.141 2.07(0.84) 0.004* 2.41(1.13)  0.731

Female 1.91(0.80) 2.45(0.95) 2.48(1.06)

Age 20~29 years old 1.17(0.40) 0.002** 1.61(0.92) 0.010* 2.05(1.09)  0.174

30~39 years old 1.79(0.91) 2.24(0.97) 2.41(1.13)

40~49 years old 1.83(0.74) 2.25(0.79) 2.47(1.00)

50~59 years old 2.11(0.93) 2.50(0.88) 2.58(0.89)

More than 60 years old 1.75(0.76) 2.19(0.87) 2.07(0.84)

Education Middle school graduate 1.12(0.25) 0.005** 1.85(0.68) 0.003** 2.66(1.20)  0.091

High school graduate 1.61(0.74) 1.92(0.84) 2.19(1.01)

College school graduate 1.40(0.65) 1.86(0.80) 2.15(1.18)

University graduate 1.98(0.87) 2.42(0.90) 2.60(1.13)

More than postgraduate 1.30(0.44) 2.48(0.91) 2.48(1.03)

Monthly
income

Less than 1.0 million won 1.35(0.54) 0.000*** 1.82(0.83) 0.001*** 2.07(1.04)  0.018**

1.0~2.0 million won 1.96(0.89) 2.24(0.82) 2.57(1.16)

2.0~3.0 million won 1.77(0.76) 2.22(0.84) 2.35(0.96)

More than million won 2.14(0.91) 2.78(0.99) 2.90(1.12)

*p < 0.01, **p < 0.05, **p < 0.001

Table 5. Overall fear of dentistry

Characteristics Classification

Overall fear of
dentistry

mean(SD) p-value

Total 2.27(1.01)

Gender Male 2.36(0.98) 0.906

Female 2.38(1.07)

Age 20~29 years old 2.05(1.09) 0.170

30~39 years old 2.41(1.13)

40~49 years old 2.47(1.00)

50~59 years old 2.58(0.89)

More than 60 years old 2.07(0.84)

Education Middle school graduate 1.75(0.50) 0.174

High school graduate 2.16(0.89)

College school graduate 2.30(1.33)

University graduate 2.53(1.03)

More than postgraduate 2.40(1.14)

Monthly income Less than 1.0 million won 2.11(1.08) 0.080

1.0~2.0 million won 2.48(0.96)

2.0~3.0 million won 2.29(0.99)

More than million won 2.70(1.01)

* NS : non statistically significant
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로 측정되어 이전의 연구5,9,10,14)와 일치되는 결과를 보였다.

공포를 유발하는 세 가지의 세부요인들 중에서는 치료자극

반응요인이 2.44점으로 가장 높은 치과 공포감으로 측정되었다.

이는 환자들이 느끼는 치과공포의 주요 원인이 대기실에서의

기다림, 마취와 치아 삭제소리 등이라는 Lautch14)와 Kleinknecht

등12)의 연구와 Moore등13) 이 치과치료에 대한 공포감은 handpiece

와 bur의 소리를 들을 때의 공포가 가장 높았다고 한 결과와

일치 하였으며 공포감의 요인이 되는 소리를 해소하기 위한

음악을 통한 방어나 의료진의 환자에 대한 따뜻한 배려와 설

명등이 필요할 것으로 사료된다.

일반적 특성에 따른 세부요인별 공포감의 정도는 성별, 교육

정도, 수입과 연관된다는 Moore등13)의 연구와 일치하는 결과

는 보였으며 성별로는 여성이 남성보다 공포감이 높았으며 연

령이 높을수록 교육수준이 높을수록 그리고 월평균수입이 많을

수록 치과 공포가 높게 나타났다. 또한 치과치료에 대한 전체

적인 공포감은 일반적 특성에 따라 통계적으로 유의한 차이점

은 없었으나 2.37점으로 다소 높은 것을 알 수 있었다.

치과치료에 대한 공포감을 알아보기 위해 사용한 DFS는 진

료에 대한 공포감을 언어적 관점과 인지적 관점으로 평가하기

위한 도구로 사용되어지고 있으며 이 척도를 이용한 여러연구
9,10,14)에서 치과진료 회피요인과 생리적 반응요인, 치료자극 반

응요인들이 높은 공포감의 정도를 나타낸 결과와 마찬가지로

본 연구에서도 전체적인 치료에 대한 느낌을 종속변수로 한

분석에서 가장 유의미한 영향을 미치는 요인으로 치료자극 반

응요인, 치과진료 회피요인, 생리적 반응요인 순으로 나타났다.

본 연구에서는 치과치료에 대한 공포의 발생이 되는 요인을

성, 연령, 교육수준, 수입에 관하여만 분석하였고 부산시내 3곳

의 치과의원만을 대상으로 연구하였기에 우리나라 전체 성인을

대표할 수 없다는 제한점을 가지고 있다. 그러나 치과공포를

해결하는 방법에 관심을 기울이고 있는 현시점에서 치과 치료

시 공포감과 관련된 요인을 규명하는데 도움이 되리라 생각한

다. 따라서 추후의 연구에서는 치과치료 공포감을 느끼는 환자

의 성격유형검사(MBTI)등을 통해 각 성격유형에 적합한 치과

종사자들의 대처와 불안을 감소시키는 음악감상 등을 통한 심

리적 안정 방법들을 제시해 치과치료 시 도움을 주는 후속연

구가 필요하리라 사료된다.

요 약
 

본 연구는 부산시내에 소재하는 치과의원 3곳을 임의 선정

하여 2007년 4월 9일부터 5월 4일까지 치과에 내원한 20세

이상의 성인 178명을 대상으로 치과치료에 대한 공포감에 관

련된 요인을 조사하고자 하였다. 일반적 특성 4개 문항과 20

개 문항의 DFS를 이용하여 치과 치료에 대한 공포감의 정도

를 자기기입방식으로 설문조사한 후 얻어진 자료를 분석한 결

과는 다음과 같다.

1. 각 세부요인별 내적 일치도는 Cronbach의 신뢰도 계수가

0.662~0.921로 모든 요인의 신뢰도 계수가 0.6이상으로

나타나 Dental Fear Survey Scale(DFS)의 신뢰성을 알

수 있었다.

2. 세부요인 3가지 중 치료자극 반응요인이 다른 2가지의

요인보다 높은 공포감을 나타냈으며 일반적 특성에 따른

결과로는 여성이 남성보다, 연령이 높을수록, 교육수준이

높을수록, 그리고 월평균수입이 많을수록 치과 공포가 높

게 나타났다.

3. 치과치료에 대한 전체적인 공포 정도에 영향을 미치는

요인으로는 치료자극 반응요인, 치과진료 회피요인, 생리

적 반응요인이 유의한 변수로 작용하였고, 이 요인들에

의한 설명력은 66.1%였다.
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Table 6. Total satisfaction by stepwise multiple regression

Independent variables B SE β t p-value

 AVOI 0.182 0.065 0.149 2.798  0.006* R2= 0.661

 PRS 0.195 0.077 0.174 2.547  0.012* F = 47.378**

 DSRS 0.550 0.061 0.599 9.046  0.000**
*p<0.05,**p<0.001


