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Purpose: This study aims to conduct an integrated literature review of infection control studies conducted by 
nursing care workers in long-term care facilities in Korea. Methods: Through the domestic search engines RISS 
and KISS, seven articles were selected by searching for theses and academic journals published in Korea from 
2008 to January 2020. Results: In total, six research studies and one intervention study out of seven studies were 
analyzed. Measurement tools for examining the knowledge and performance of infection-related care workers 
consisted of skin infection, aspiration pneumonia, urinary tract infection, and hand hygiene. Factors affecting 
nursing care workers’ infection management performance were infection management knowledge, education 
level, health status, and importance awareness. Conclusion: This study showed it is necessary to develop a tool 
that can accurately measure nursing care workers’ infection management knowledge and performance. In 
addition, it is necessary to develop an intervention program for nursing care workers’ infection control.
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서 론

1. 연구의 필요성

코로나 바이러스 감염증 19 (COVID-19, Corona Virus Dis-

ease 19)는 2019년 12월 중국 우한 지역에서처음 발생한 이

후 중국 전역과 전 세계로 확산된 새로운 유형의 호흡기 감염

질환이다(Choi & Ki, 2020). 이는 감염자의 비말이 호흡기, 

눈, 코, 입의 점막에 침투될 때 전염된다(Chen et al., 2020). 국

내 COVID-19 첫 확진자는 우한에서 입국하여 2020년 1월 20

일 진단받았으며(Choi & Ki, 2020), 이를 시작으로 2020년 3월 

24일 현재시점 코로나 바이러스 확진자는 9,037명, 사망자는 

120명에 이르고 있다. COVID-19는 종교단체인 신천지와 정

신병원인 청도대남병원을 시작으로 집단감염이 시작되었으며 

이후(Choi & Ki, 2020), 각 지역의 요양병원 및 요양시설 중심

으로 집단감염이 발생하고 있다. 현재 집단감염이 발생하고 있

는 장기요양시설에는 대부분 고혈압, 당뇨 등의 만성질환과 함

께 중풍, 치매, 파킨슨 등의 질환을 동반한 노인들이 입소해 있
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으며, 이들은 젊은 성인에 비해 면역력이 저하되어 있는 경우가 

많다(Kim & Park, 2016). 이와 같이 면역력이 저하된 노인들의 

집단생활은 감염에 매우 취약하며(High et al., 2009), 감염성 질

환은 노인의 건강에 치명적인 영향을 주게 되어 사망에 이르기

도 한다(Park et al., 2018). COVID-19 감염증의 고위험 대상

자 또한 65세 이상 만성질환을(Center for Infectious Disease 

Control, 2020) 가지고 있고 면역력이 저하된 노인으로 이들을 

위한 주의 깊은 돌봄이 필요하다. 이에 장기요양시설에 근무하

는 의사, 간호사, 사회복지사, 요양보호사 등 직원들의 감염관

리가 중요하다.

우리나라는 2008년 노인장기요양보험제도가 도입되면서 

노인요양시설이 증가하였으며, 시설에 입소한 노인 대상자의 

돌봄을 제공하기 위해 노인복지법상 인력인 가정봉사원과 생

활지도원 보다 기능 및 지식수준을 강화하기 위한 요양보호사

에 대한 국가자격제도가 도입되었다(노인복지법 제 39조의 2). 

요양보호사는 노인 환자를 돌보는 돌봄 인력 중 요양시설에서 

환자를 가장 가까이 직접적으로 접촉하며, 대부분의 돌봄을 제

공하고 있다(Hong, 2015). 이에 요양보호사는 노인을 대상으

로 체위변경, 식사보조, 개인위생 도움 등의 높은 신체적 접촉

으로 인해 감염에 취약한 노인 대상자에게 병원체 전파의 매개

자가 될 가능성이 높다(Oh & Song, 2019). 따라서 요양보호사

가 노인대상자에게 돌봄 제공시 감염관리 지침 준수는 매우 중

요하다. 신규 요양보호사 양성교육과정 지침을 살펴보면, 요양

보호사 자격을 취득하기 위해서 총 240시간(이론 80시간, 실습 

80시간, 현장실습 80시간)의 교육과정을 이수해야 한다. 이 교

육과정 중 감염관리와 관련된 내용으로는 ‘안전 및 감염 관련 

요양보호’가 있으며, 이는 감염예방 및 욕창예방과 흡인으로 

구성되며 이론과 실기 각각 2시간씩 총 4시간으로 구성되어 있

다(Ministry of Health & Wealfare, 2019). 또한 현재 요양보

호사를 대상으로 진행되는 정기적인 보수교육과정도 없는 실

정으로 요양보호사 대상 감염관리교육은 요양보호사 양성교

육과정 또는 요양보호사가 소속된 기관에서 시행하는 것이 전

부인 것으로 예측된다. 이와 같이 현재 감염에 취약한 노인 대

상자를 가장 밀접하게 접하는 요양보호사의 감염관리 교육과

정이 매우 미흡한 실정이다. 또한 고된 업무, 낮은 급여체계 등

으로 이직률이 높고 직무만족도가 낮아 요양보호사에게 감염

관리교육을 제공하기는 현실적으로 어려운 실정이다(Park, 

Lim, Cho, Sin & Kim, 2011). 이 외에 장기요양시설의 열악한 

환경, 감염관리 교육을 실시할 인력 및 프로그램 부족 등도 요

양보호사에게 체계적인 감염관리 교육을 제공하기 어려운 요

인이다(Makrsi, Morgan, Gaber, Richter, & Rubino, 2000). 

즉 요양보호사의 감염관리교육은 개인적 측면과 조직적 측면

에서의 지원체계가 제대로 이루어지지 않고 있다. Makrsi 등

(2000)의 연구에서는 노인 돌봄 인력을 대상으로 장기요양시

설에서 동영상과 유인물로 제공한 감염관리 중재 프로그램을 

적용하여 노인의 감염률을 확연히 감소시킨 결과가 있다. 이와 

같이 장기요양시설에서 노인대상자를 위한 감염관리를 위해

서는 현재 가장 가까이에서 돌봄을 수행하고 있는 요양보호사

들을 대상으로 한 감염관리 교육이 필요한 실정이며, 이들의 

교육은 감염률을 낮출 수 있는 가장 중요한 핵심인력이다. 그러

나 국내에서는 현재까지 요양보호사를 대상으로 진행된 감염

관리와 관련된 통합적 문헌고찰이 보고된 바가 없다.

따라서 본 연구에서는 국내 장기요양시설에 근무하는 요양

보호사를 대상으로 한 조사연구 및 중재연구에 대한 통합적 문

헌고찰을 통해 추후, 요양보호사를 위한 감염관리 교육 프로그

램 개발을 위한 기초자료를 제공하고자 한다. 또한 본 연구는 

장기요양시설의 감염관리의 중요성을 강조하며 이를 위한 감

염관리 프로그램을 개발하고 이를 수행하기 위한 기반을 마련

할 수 있을 것이다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 장기요양시설에 근무하는 요양보호사를 

대상으로 수행한 감염관리 연구를 통합적으로 고찰함으로써 

요양보호사의 감염관리와 관련된 주요 요인들을 이해하고 요

양보호사 대상 감염관리 중재 프로그램 개발에 기초자료를 제

공하기 위함이다. 구체적인 목적은 다음과 같다. 

 국내에서 장기요양시설에 근무하는 요양보호사 대상으

로 발표된 연구의 특성을 파악한다.

 분석 대상 연구에서 요양보호사 대상으로 측정된 감염관

리 측정도구의 종류 및 측정도구의 타당도 및 신뢰도를 파

악한다.

 분석 대상 연구에서 요양보호사의 일반적 특성 및 감염관

리 수행에 미치는 영향요인을 파악한다.

 분석 대상 연구에서 요양보호사의 감염관리 중재연구(중

재기간, 중재내용, 중재효과)를 파악한다.

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 장기요양시설에 근무하는 요양보호사에 대한 감
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염관리와 관련된 국내논문을 대상으로 고찰함으로써 요양보

호사와 감염관리의 특성과 관련 변수들을 확인하여 요양보호

사의 감염관리 관련 기초자료를 마련하기 위한 방법론적 연구

이다.

2. 연구절차

본 연구는 현재 장기요양시설에 근무하는 요양보호사와 감

염관리와 관련된 논문을 분석하기 위해 Whittemore와 Knafl 

(2005)가 제시한 통합적 문헌고찰 방법을 사용하였다. 이 통합

적 문헌고찰방법은 문제규정, 문헌검색. 문헌평가, 문헌분석, 

문헌제시 5단계로 구성되며, 본 연구의 진행은 다음과 같다.

1) 문제규명

본 연구에서 요양보호사의 감염관리와 관련하여 제기하는 

문제는 다음과 같다.

 현재까지 진행된 장기요양시설 요양보호사의 감염관리 

연구대상자, 연구방법은 무엇인가?

 현재까지 진행된 장기요양시설 요양보호사의 감염관리 

연구결과는 무엇인가?

위에서 제기된 2가지 문제는 장기요양시설에 근무하는 요

양보호사의 감염관리에 대한 필요성을 강조하고 추후, 요양보

호사를 위한 감염관리 교육 프로그램 개발의 중요성을 제안하

기 위함이다.

2) 문제검색

본 연구에서는 노인장기요양보험제도가 도입된 이후 장기

요양시설과 요양보호사가 증가했던 시점인 2008년 7월 1일 부

터 2020년 1월 31일까지 국내에 발표된 학위논문과 학술지에 

게재된 논문을 바탕으로 분석하였다. 본 연구의 대상문헌의 구

체적인 선정기준은 연구대상자가 요양보호사이고, 논문의 초

록과 전문을 확보할 수 있으며, 감염관리를 측정한 도구가 제

시되고 감염관리와 관련된 조사연구와 중재연구로 하였다. 제

외기준은 요양보호사를 대상으로 하지 않았거나, 요양보호사

와 다른 직군이 포함된 연구와 종설, 문헌분석 및 고찰연구로 

하였다. Smith 등(2008)의 연구결과 장기요양시설에서의 주

요 감염은 요로감염, 호흡기감염, 옴 등의 피부감염으로 나타

났다. 노인 환자들에게 발생되는 요로감염은 대부분 무증상 세

균뇨이며(Song & Yang, 2017), 지역사회 거주노인보다 장기

요양시설에 거주하는 노인들이 세균뇨 유병률이 높았다(Seo 

et al., 2000). 또한 Choi (2009)의 연구에서 노인 환자의 66%가 

호흡기 감염, 피부 및 연조직 감염이 발생하는 것으로 나타났

다. 이에 국내 장기요양시설에 근무하는 요양보호사의 감염관

리 연구를 검색하기 위해 장기요양시설에 거주하는 노인들에

게 다빈도로 발생하는 요로감염, 호흡기 감염 중에서 대표적인 

질환인 폐렴, 피부 및 연조직 감염의 대표 질환으로 옴을 포함

한 피부감염을 선정하였다. 

따라서 학술연구정보서비스(Researach Informatin Sharing 

Service, RISS), 한국학술정보(Koreanstudies Information 

Service System, KISS)에 검색어 ‘요양보호사’, ‘감염’, ‘요로

감염’, ‘폐렴’, ‘피부감염’, ‘옴’ 의 검색어를 조합하여 검색하였

다. 먼저 연구자는 국내 검색엔진을 이용하여 검색한 결과 총 

40편의 논문이 검색되었다. 그 이후 연구자 2인이 40편의 논문

을 검토하여 본 연구의 목적과 부합하는지를 논문제목과 초록

을 통해 검토하여 1차적으로 17개의 논문을 추출하였다. 그 후, 

17개의 논문 중 중복논문 4편을 제외하고, 총 13편을 선정하였

다. 그 중 연구기간을 장기요양보험제도가 시행된 2008년 7월 

1일부터 2020년 1월 31로 제한하여 1편의 논문이 배제되어 총 

12편이 검색되었다. 최종 분석문헌을 선정하기 위해 연구자 2

인은 논문 초록과 본문 내용을 검토하였으며, 이를 통해 본 연

구의 목적에 적합하지 않은 대상자 2편, 학위논문이 국내학술

지 논문으로 출판된 2편, 논문의 초록과 본문을 확인할 수 없는 

논문 1편을 제외하여 최종 7편이 선정되었다(Table 1).

3) 문헌평가

본 연구에서는 최종 선정된 7편의 문헌 질적수준을 평가하

기 위해 Arbesman, Scheer와 Lieberman (2008)이 개발한 근

거기반 연구수준 5단계를 바탕으로 분석한 결과, 개별실험연

구 및 설문조사연구인 근거수준 IV 6편, 단일집단 비무작위 연

구인 근거수준 III 1편이었다(Table 2). 

4) 문헌 분석

본 연구에서 선정된 7편 문헌의 연구방법(연구설계, 측정도

구, 연구결과 등)을 분석하기 위하여 연구자 2인이 논의하여 추

출할 자료 목록을 선정하였고 분석틀을 구성하였다. 최종 분석

된 7편의 문헌은 조사연구 6편, 중재연구 1편이었다. 본 연구의 

목적에 적합하게 분석하기 위해 조사연구 6편은 저자(년), 대

상기관 수, 연구대상자 수, 연구변수 및 연구도구 구성항목, 감

염관리 수행도에 미치는 영향요인으로 구성하였으며, 중재연

구 1편은 연구설계, 저자(년), 연구대상자수, 연구결과변수 및 

측정시점, 측정도구, 연구결과로 구성하였다.
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Table 1. General Characteristics of Relevant Studies (N=7)

Characteristics Categories n (%) or M±SD

Publication year ≤2014
≥2015

2 (28.6)
5 (71.4)

Research design Cross-section descriptive study
Quasi-experimental study

6 (85.7)
1 (14.3)

No. of Long-term care facilities
(cross-section descriptive study
(N=6)

7
10
11
12
Non report

2 (33.3)
1 (16.6)
1 (16.6)
1 (16.6)
1 (16.6)

No. of subjects Cross-section descriptive study (n=6)
Quasi-experimental study (n=1)

Experimental group
Control group

191.7±10.7

25
20

Table 2. Qualitative Level of Research (N=7)

Levels of 
evidence

Research type n (%)

I System review
Meta-analysis
RCT

0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

II Two groups non-randomized 0 (0.0)

III One groups non-randomized  1 (14.3)

IV Intervention study
Survey

0 (0.0)
 6 (85.7)

V Case study
Literature review
Qualitative study

0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

5) 문헌제시

본 연구의 목적을 바탕으로 분석한 문헌 관련 정리 내용은

Tables 3, 4, 5와 같다. 

연 구 결 과

1. 연구 관련 특성

본 연구에서 요양보호사 대상 감염관리에 대한 국내연구는 

총 7편이었다. 2015년 중동호흡기증후군 유행 이후 국내 의료

법, 요양급여 등이 변경된 연도를 기준으로 하여 2014년 이하 2

편(28.6%), 2015년 이상 5편(71.4%)이 있었다. 대상 문헌 7편 

중 서술적 및 상관관계 연구 6편(71.4%), 유사실험연구 1편

(28.6%)이었다. 서술적 및 상관관계 연구에서 각 연구마다 장

기요양시설 7~12개를 대상으로 시행되었으며, 평균 대상자수

는 평균 191.7±10.7명이었다. 유사실험연구에서 실험군 25명, 

대조군 20명이었다(Table 1).

2. 요양보호사의 감염 관련 측정도구 특성

요양보호사의 감염관리 관련 내용을 측정하기 위해 사용된 

도구는 연구마다 다른 도구가 사용되었다. 각 연구에서 사용

된 측정도구로는 피부감염, 흡인성 폐렴, 요로감염, 손 위생 각

각 1건, 손위생, 요로감염관리, 호흡기감염관리, 위장관 감염

관리, 환경관리 및 세탁물관리 등 전반적인 감염관리를 측정

하는 도구 3건이 있었다. 서술적 및 상관관계 연구는 감염관리 

수행도 수준, 감염관리 수행도 관련 요인을 파악하기 위한 목

적으로 측정도구를 연구자가 개발 또는 기존 사용된 도구를 수

정 ․ 보완하여 사용하였다. 6편의 연구에서 측정도구의 내용 타

당도(Content Validity Index, CVI)를 제시한 연구는 3편이었

으며, 3편의 CVI는 .80 이상이었다. 연구자가 직접 측정도구를 

개발 한 연구에서는 측정도구 개발 시 국외 세계보건기구

(World Healthcare Organization, WHO), 미국질병통제예

방센터(Centers for Disease Control and Prevention, CDC), 

감염관리 및 역학전문 협회(Association for Professionals in 

Infection Control and Epidemiology, APIC)의 가이드라인 

등을 참고하여 개발하였으며, 국내에서는 요양보호사 양성 표

준교재를 바탕으로 측정도구가 개발되었다. 도구의 신뢰도에

서 지식을 측정한 연구는 총 5편이었고, 이 중 3편의 도구의 신

뢰도는 KR20 .58~.63이었으며, 2편은 신뢰도를 제시하지 않았

다. 인지도와 수행도를 측정한 연구는 총 7편으로 도구의 신뢰

도 Cronbach’s ⍺는 .86~.97이었다. 

측정도구의 하위범주를 제시한 연구도구 중 흡인성 폐렴과 
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Table 3. Infection Control and Measurement of Relevant Studies (N=7)

Categories
Author 

(year)
Measurement Categories Subcategories Reference CVI

Cronbach's ⍺
/ KR20

Cross-section 
descriptive 
study

Yang & 
Kweon 
(2014) 

Skin infection Recognition Non report WHO .80 .71

Practice Non report WHO, CDC .80 .86

Jeong (2014) Aspiration
pneumonia

Knowledge Cause, symptom, preventive 
action

Standard 
textbooks of 
long-term care 
workers

.80 .63

Attitudes Perceived benefit, perceived 
barrier, self efficacy

- .80 .76

Practice Assessment and observation, 
preventive action

Standard 
textbooks of 
long-term care 
workers

.80 .90

Hong (2015) Infection 
control

Knowledge Patients excretion, wound 
infection, gastrointestinal 
infection, kitchen, disinfection 
and sterilization, urinary tract 
infection, respiratory infection, 
handhygiene, laundry, cleaning

- - .58

Performance Personal hygiene, environmental 
management, handhygiene, 
urinary tract infection, 
respiratory infection

- - .95

Kim & Park 
(2016)

Infection 
control

Behavior Handhygiene, urinary tract 
infection, respiratory infection, 
Mouth and gastrointestinal 
infection, medication, 
stool/urine, wound, room 
environment, laundry

APIC, CDC
Standard 

textbooks of 
long-term care 
workers

- .94

Perceived 
importance

Handhygiene, urinary tract 
infection, respiratory infection, 
Mouth and gastrointestinal 
infection, medication, 
stool/urine, wound, room 
environment, laundry

APIC, CDC
Standard 

textbooks of 
long-term care 
workers

- .94

Lee (2018) Infection 
control

Knowledge Handhygiene, contact precaution - -

Performance Handhygiene, handle secretion, 
patient & care worker hygiene, 

Standard 
textbooks of 
long-term care 
workers

- .966

Oh & Song 
(2019)

Urinary tract
infection

Knowledge Cause, prevention Standard 
textbooks of 
long-term care 
workers

.80 -

Practice Handhygiene, practice of 
prevetion behavior

- - .87

Quasi-
experimental 
study

Yoo (2016) Handhygiene Knowledge Microorganism, action time to 
prevent germ, techniques, 
methods, avoiding action for 
hand hygiene

WHO .66

Perception Perception WHO .87

CVI=Content Validity Index; KR20=Kuder-Richardson 20; WHO=World Healthcare Organization; CDC=centers for disease control and prevention; 
APIC=association for professionals in infection control and epidemiology.
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Table 4. Summary of the Literature Review of Relevant Studies (N=6)

Author (year)
≥50 years

(%)
≥College

(%)
Experiences of infection 

control education (%)
Influencing factors on 

performance of infection control
Adj. R2

(%)

Yang & Kweon (2014) 75.6 16.7 - - -

Jeong (2014) 68.6 12.6 75.4 - -

Hong (2015) 47.9 42.6 83.2 Knowledge 15.0

Kim & Park (2016) 68.3 - 87.2 Perceived importance 60.9

Lee (2017) 58.8 7.2 89.0 Education
Health status
Knowledge

12.1

Oh & Song (2019) 69.7 23.7 70.2 - -

Table 5. Intervention Research Results (N=1)

Author (year) Intervention Period Frequency Time Result

Yoo (2016) Education
program 

2 wks 1/wk 50 min ․ After one weeks from the education: Increased knowledge 
and decreased the number of hand colonies

․ After six weeks from the education: Knowledge increases 
and unchanged the number of hand colonies

요로감염에 대한 지식 측정도구는 원인과 예방활동, 수행도는 

손위생과 예방활동으로 구성되었다. 전반적인 감염관리를 측

정한 도구 3편을 살펴보면 지식영역은 기본적인 감염관리영

역, 부위 별 감염관리, 환경관리로 나뉘어져 있었다. 기본적인 

감염관리영역에는 손위생과 장갑착용, 소독과 멸균, 약물관리

가 있었으며 부위 별 감염관리영역에는 요로감염, 호흡기, 위

장관 감염관리로 구성되었으며 환경관리영역에는 환자방 청

소, 세탁물관리, 주방 및 기타 관리 등이었다. 피부감염을 측정

한 도구는 하위범주를 제시하지 않았다(Table 3). 

3. 요양보호사의 감염과 관련된 변수들의 특성

분석 대상 연구 중 서술적 및 상관관계 연구에서 요양보호사의 

특성은 요양보호사의 연령이 50세 이상인 경우가 47.9~75.6%, 대

학 졸업 이상 7.2~42.6% 있었으며, 요양보호사 중 감염관리 교육

을 받은 경험은 70.2~89.0%였다. 요양보호사의 감염관리 수행도

에 영향을 미치는 요인은 지식, 교육수준, 건강상태. 중요성 인식

도이었으며, 이에 대한 설명력은 12.1~60.9%였다(Table 4).

4. 요양보호사 대상 중재연구

요양보호사 대상 중재연구 1건을 분석한 결과 노인요양시

설에 근무하는 요양보호사를 대상으로 2주간의 중재를 실시되

었다. 첫째 주는 50분 동안 동영상을 활용한 강의식 교육, 둘째 

주는 손 위생 교육 도구를 이용한 실습을 50분간 실시하였다. 

첫째 주 강의식 교육은 감염의 정의 및 감염관리 필요성, 손 위

생의 필요성, 미생물 전파기전, 손 위생 시점 및 방법으로 구성

되었으며, 둘째 주 실습 교육은 손 위생 방법 교육과 손 위생 교

육 도구를 이용한 정확한 손 위생 방법 실습으로 구성되었다. 

교육의 효과를 검증하기 위해 총 2회 측정하였으며, 교육 후 

1주째는 손 위생 지식과 인식, 손 배지 배양검사를 실시하였고, 

교육 후 6주째는 손 배지 배양검사를 실시하였다. 그 결과 손 위

생 교육을 실시한 후 1주째 손 위생 지식이 높아진 것으로 나타

났으며, 손 배지 배양검사 상 손의 균 집락수도 감소하였다. 그

러나 손 위생 교육 후 6주째 손 배지 배양검사 상 손의 균 집락 

수는 통계적으로 유의하게 감소하지 않았다(Table 5). 손 위생 

중재 교육을 실시한 후 1주째는 지식과 손 위생 방법의 정확도

가 높아졌으나, 6주째는 손 위생 방법의 정확도가 낮아진 것으

로 나타났다.

논 의

본 연구는 노인장기요양보험제도가 시작된 2008년 부터 

2020년 1월까지 발행된 논문 중 장기요양시설에 근무하는 요

양보호사를 대상으로 감염관리에 대한 조사연구 및 중재연구

를 통합적 문헌고찰로 분석하였다. 이를 통해 요양보호사와 관
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련된 감염관리 연구특성과 관련 요인들을 파악하였으며, 본 연

구를 통해서 요양보호사의 감염관리 중재 프로그램 개발을 위

한 기초자료를 제공하고자 시도되었다. 

본 연구결과 국내에서 발표된 요양보호사의 감염관리에 대

한 연구 논문은 노인장기요양보험제도가 시행된 2008년 이후 

2014년에 처음 발표되었으며, 2015년 중동호흡기증후군 유행 

이후 감염관리가 강화되면서 매년 발표되고 있으나, 연구 활동

은 미비한 것으로 나타났다. 장기요양시설에 입소한 대상자는 

대부분 기저질환을 가지고 있으면서 고령의 노인대상자로 감

염에 취약한 상태이다(Hong, 2015). 중동호흡기증후군 유행 

시 감염된 환자 중 40%는 환자 가족이나 간병인으로 이들은 

병원감염을 전파시키는 중요한 경로이면서 환자에게 감염을 

전파시키기도 한다(Kim, 2015). 즉, 감염발생의 고위험 대상

자인 노인을 돌보는 요양보호사는 장기요양시설에서 감염예

방의 핵심적인 역할을 수행하는 인력이다. 그러나 2008년 부

터 2020년 1월까지 장기요양시설에 근무하는 요양보호사를 

대상으로 감염과 관련된 연구는 서술적 및 상관관계 연구 6편, 

유사실험연구 1편으로 총 7편이었다. 지금까지 종합병원 이상

에서 환자와 밀접 접촉하는 간호사를 대상으로 감염관리 지식

과 수행도에 대한 조사연구(Park & Park, 2009) 및 중재연구

(Cho, Kim, Lee, & Park, 2012)가 다양하게 시행되었으며, 2012

년 의료법이 개정되면서 150병상 중환자실이 있는 병원은 감

염관리실과 감염관리 전담인력이 배치되면서 행 ․ 재정적 지

원이 마련되었다. 그러나 장기요양시설에 근무하는 요양보호

사를 대상으로 한 연구와 요양보호사를 위한 감염관리 시스

템 등은 현재 미비한 실정이다. 장기요양시설은 전문의료인

력 및 장비, 시스템 등이 충분히 지원되지 않은 상황이며, 감염

에 취약한 노인 대상자들이 많아 감염관리에 가장 취약한 곳으

로(Park et al., 2011) 집단유행이 발생할 우려가 높다. 최근 

COVID-19도 정신병동 및 요양병원, 요양원 등 장기요양시설

에서 집단 발생하였다. 특히 장기요양시설에 있는 노인 환자

는 고혈압, 당뇨 등 만성질환이 있어 중환자로의 이환가능성

이 높기 때문에 사망률 또한 높다(CDC COVID-19 Response 

Team, 2020). 장기요양시설에서 감염 고위험 대상자인 노인 

대상자를 직접적으로 돌보는 요양보호사의 감염관리 역량은 

매우 중요하다. 그러나 국내의 요양보호사를 대상으로 수행된 

감염관리 관련 연구는 매우 미비한 실정이며, 요양보호사의 감

염관리 지식과 수행도를 파악하는 연구가 대부분이었다. 또한 

요양보호사의 감염관리 수행도 관련 영향요인이 포괄적으로 

파악되지 않았거나 영향요인은 파악되었으나 개선을 위한 적

절한 중재개발과 중재제공은 이루어지지 않았다. 따라서 요양

보호사의 감염관리 수행과 관련된 영향요인을 파악하고 감염

관리 중재 프로그램 개발을 위한 연구가 필요하다. 

요양보호사의 감염 관련 측정도구는 피부감염, 흡인성 폐

렴, 요로감염, 손 위생, 전반적인 감염관리로 나타났다. 감염 관

련 측정도구는 지식, 인지도, 태도, 수행도, 인식 중요성을 확인

하기 위한 도구였으며 측정도구는 WHO, CDC, APIC, 요양보

호사 양성 표준교재를 바탕으로 개발되었다. 서술적 및 상관관

계 연구 6편 중 CVI를 제시한 연구는 3편으로 내용 타당도는 

.80 이상이었다. 내용타당도는 노인간호학 교수, 노인전문간

호사, 노인요양병원 간호과장, 진료과 교수 등에게 타당도를 

검증받았다(Jeong, 2014, Yang & Kweon, 2014). 또한 지식도

를 측정한 연구는 총 5편이었으며, 이 중 신뢰도 KR20를 제시

한 연구는 50%였으며, KR20은 .58~.63으로 대체적으로 낮은 

신뢰도를 보였다. 지식도의 하위범주에서 흡인성 폐렴과 요로

감염은 원인, 예방행위로 구성되었으며 전반적인 감염관리 지

식도 측정도구는 기본적인 감염관리, 부위별 감염관리, 환경관

리 등으로 구성되었다. 지식도 측정도구 개발 시 참고가 되었

던 참고자료는 WHO, CDC의 손 위생 지침, 요양보호사 양성 

표준교재의 감염 및 안전관리로써 장기요양시설에 근무하는 

요양보호사의 감염관리 지식을 평가하기는 어렵다고 생각된

다. 요양보호사에게 적합한 지식도 도구를 개발하기 위해서 

DeVellis (2012)가 제시한 도구개발 절차에 따라 요양보호사

의 직무분석을 통해 감염관리와 관련된 구성요소를 도출하고, 

초기문항을 바탕으로 내용타당도 검증을 통한 예비도구를 완

성한 후 내적 일관성, 탐색적 요인분석, 수렴 ․ 판별 타당도 검증

을 통한 최종도구를 개발하는 것이 필요하다. 특히, 감염관리

와 관련된 구성요소를 도출하기 위해서 소그룹의 요양보호사

를 대상으로 심층면담을 통해 감염관리와 관련된 의미있는 활

동들을 도출하는 것이 필요하다. 수행도 측정도구는 지식도 도

구와 유사하게 구성되어 있으며 흡인성 폐렴과 요로감염은 예

방행위로 구성되었다. 또한 전반적인 감염관리 수행도 측정도

구는 기본적인 감염관리, 부위별 감염관리, 환경관리 등으로 

구성되었으며, Cronbach’s ⍺는 .86~.97로 나타났다. 감염관

리 수행도 측정도구도 DeVellis (2012)의 도구개발 절차에 따

라 요양보호사의 역할과 직무분석을 통해 개발된 도구를 사용

함으로써 요양보호사의 감염관리 수행도 수준을 정확히 파악

할 수 있으며 그에 따라 요양보호사에게 필요한 감염관리 중재 

프로그램을 개발할 수 있을 것이다. 최근 유행 중인 COVID-19

에서 알 수 있듯이 손위생과 마스크 착용이 바이러스 전파차단

에 효과적임이 나타나고 있는 상황에서 요양보호사가 노인 대

상자를 간호하는 동안 감염관리 지침 이행이 중하다고 판단된
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장기요양시설에 근무하는 요양보호사의 감염관리에 관한 통합적 문헌고찰

다. 요양보호사의 감염관리 수행은 노인대상자 뿐만 아니라 

요양보호사 스스로에게 중요하다. 따라서 요양보호사에게 적

절한 감염관리 수행도 측정도구를 개발하여 평가하는 것이 필

요하다. 

본 연구에서 분석된 요양보호사의 특성을 살펴보면 50세 이

상이 47.9~75.6%였으며, 학력은 대학졸업 이상이 7.2~42.6%으

로 요양보호사의 학력 편차가 높음을 알 수 있다. Lee 등(2010)

의 요양보호사 대상 연구에서 ‘가사 및 일상생활활동 지원’에 

대한 이해도는 높았으나 전문적 지식인 ‘죽음과 임종요양보

호’, ‘노인의 건강상태 관찰 및 사정’, ‘안전 및 감염관리’ 영역은 

이해도가 낮게 나타났다. 즉 요양보호사의 학력, 연령의 편차

가 크기 때문에 기초적인 의학지식을 습득하는 데 한계가 있었

다(Lee et al., 2010). 따라서 기존 의료기관에 근무하는 보건의

료인을 대상으로 시행했던 교육방법과 달리 요양보호사의 감

염관리교육은 이러한 점들은 보완한 접근 방법이 필요하다. 요

양보호사의 연령, 학력 등을 고려하여 교육자료에서 글자의 크

기와 모양, 가독성, 시각적 자료 등을 고려하여 제작해야 하며 

이론과 실습을 병행하도록 하도록 하는 방안들의 모색이 필요

하다. 

요양보호사의 감염관리 교육 경험은 70.2~89.0%으로 나타

났으며, 노인요양병원에 근무하는 간호사를 대상으로 한 연구

(Lee, Ko, & Lee, 2015)에서 감염관리교육을 받은 간호사가 

75%, 감염관리 전담간호사가 있는 경우가 24.5%로 나타났다. 

즉, 장기요양시설에서 감염관리전담인력 및 교육시스템에 열

악한 상황임이 예측된다. 의료인인 간호인력도 감염관리교육

이 취약한 상태에서 요양보호사의 감염관리 교육은 더 열악할 

것으로 생각된다. Sarma와 Ahmed (2010)의 연구에 따르면 

감염관리 인식 부족, 행 ․ 재정적 지원이 부족할 경우 감염발생

률이 증가한다고 하였다. 따라서 장기요양시설에서 감염관리

와 관련하여 시스템 및 행 ․ 재정적 지원이 적극적으로 이루어

져야 한다고 생각된다. 

감염관리 수행도에 영향을 미치는 요인은 지식으로 나타났

으며 설명력은 12.1~60.9%(Hong, 2015; Kim & Park, 2016; 

Lee, 2018)로 다양하게 나타났다. 서술적 및 상관관계 연구 6편 

중에서 다중회귀분석 연구는 3편으로 요양보호사의 감염관리 

수행도에 영향을 미치는 요인을 명확하게 파악하기에는 아직 

수행된 연구들이 부족한 실정이다. 

요양보호사 대상 감염관리 중재연구는 Yoo (2016)의 연구

로 손 위생 교육 후 인식과 수행도를 측정하였으며 손 배지 배

양 검사를 통해 육안으로 보여주는 효과도 측정하였다. 노인요

양시설에 근무하는 종사자들을 대상으로 한 Park 등(2011)의 

연구에서 감염관리 실천점수가 낮은 영역은 손 씻기이었으며 

이를 감염관리에서 가장 효과적인 방법으로 제시하였다. 또한 

Yoo (2016)의 연구에서 1회 50분의 교육을 일주일 간격으로 2

회 실시한 후 손 위생 교육의 효과가 교육 후 1주일째까지는 지

식이 높아졌고, 손 배지 배양검사상 균 집락 수는 감소하였으

며, 교육 후 6주째에는 손 배지 배양검사상 균 집락 수 차이가 

없었다. 따라서 요양보호사 대상으로 감염관리교육은 정기적

이고 반복적으로 실시하는 것이 필요하다. 그러나 손 위생 중재 

연구이외에 요양보호사 대상 감염관리 중재연구는 매우 미비

한 실정으로 요양보호사 대상 감염관리 현황조사를 기반으로 

다양한 중재전략을 모색하는 것이 필요하다. 지금까지의 연구

결과를 살펴보면 요양보호사 대상 감염관리 연구는 시작 단계

로 보이며, 도구개발부터 감염 관리 수행도를 증진시키기 위한 

다양한 중재전략을 모색해 볼 수 있을 것이다. 

본 연구는 장기요양시설에 근무하는 요양보호사의 감염 관

련 국내연구 논문에 대한 분석을 통하여 요양보호사와 관련 감

염 연구 현황과 관련 요인들을 파악하여, 요양보호사의 감염관

리 시스템 및 프로그램 개발의 기초자료를 제공하였다는 점에

서 의의가 있다. 그러나 본 연구는 국내에서 발표된 문헌들에 

대하여 편의적인 문헌 검색을 하였으며 요양보호사의 감염 관

련 결과를 통합하는 분석이 이루어지지 않아 일반화하는 데는 

제한점이 있다. 

결 론  및  제 언

요양보호사는 장기요양시설에서 감염 고위험 대상자인 노

인대상자를 직접 접촉하며 돌봄을 제공하기 때문에 감염관리

의 핵심적인 역할을 수행하는 인력이다. 본 연구결과 2008년 

노인장기요양보험제도가 활성화되면서 국내 장기요양시설은 

급증하고 있는 것에 비해 요양보호사를 대상으로 한 연구는 아

직 미비한 실정이다. 노인장기요양시설에서 노인 대상자에게 

감염으로부터 안전한 돌봄 환경을 제공할 수 있는 핵심인력인 

요양보호사의 감염관리는 중요한 부분이다. 본 연구결과를 살

펴보면 지금까지 요양보호사 대상 감염관리 교육 프로그램은 

부족한 실정이며, 요양보호사의 감염관리 정도를 파악할 수 있

는 실태조사도 미비한 실정이다. 따라서 노인장기요양시설에

서 근무하는 요양보호사의 감염 예방 및 관리를 위해서 다음과 

같이 제언하고자 한다. 첫째 요양보호사의 역할 및 직무분석을 

통해 요양보호사와 관련된 감염관리 범위를 파악하는 것이 필

요하다. 둘째 요양보호사의 감염관리 정도를 파악하기 위한 측

정도구개발이 필요하다. 셋째 요양보호사의 교육요구도를 파
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악한 후 감염관리 교육 프로그램을 개발하여 감염예방활동을 

증진시키는 것이 필요하다.
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