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Abstract

The aim of this study was to investigate the level of dental infection control experienced by dental hygiene 

students in clinical practice institutions to identify problems and improve infection control in dental 

institutions. This study conducted online surveys targeting 269 dental hygiene students from universities 

that conducted clinical practice to determine the students’ level of awareness regarding dental infection 

control in dental institutions and the reality of infection control in dental institutions. The results showed 

that dental hygiene students recognized the need for infection control and education about infection 

control at a high level. However, only 47% of the students were accurately informed about COVID-19. 

Basic instruments, periodontal instruments, and implant surgical instruments were sterilized after use for 

each patient, mostly by the institution, but 3-way syringe tips, preservation instruments and prosthetic 

instruments were more frequently reused without sterilization immediately after use. For dental infection 

control to be practiced at dental institutions, it is necessary to establish a systematic and safe infection 

control system, including infection control education, designation of infection managers, and provision of 

infection control guidelines.
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I. 서론

2020년 11월 신종 코로나바이러스 감염증-19 

(COVID-19, 이하 코로나19)의 빠른 확산으로 세계보

건기구(WHO)는 펜데믹 선언을 하였다. 코로나19는 

기침이나 재채기를 할 때 생긴 비말, 바이러스에 오염

된 물건을 만진 뒤 눈, 코, 입을 만지는 접촉을 통한 전

파 감염경로를 가지고 있다(Ministry of Health and 

Welfare, 2020).

치과진료실은 환자의 타액이나 혈액과 같은 분비물

에 의한 오염의 가능성이 산재해 있으며, 다양한 종류

의 미생물에 항상 노출되어 있어 교차 감염 및 병원성 

감염의 위험성이 크다(Cho et al, 2003). 치과에서 이

루어지는 시술이나 치료 시 자주 사용하는 초음파 치

석제거기와 고속 회전 기구는 다량의 에어로졸을 발

생시키는데, 이는 진료실이라는 밀폐된 공간 내에서 

오염된 분진과 함께 공기 중에서 전파되므로 의료 관

련 감염을 유발할 수 있다(Lee, 2013). 특히 치과진료

는 환경적으로 환자와 치과의료인력이 친밀구역 내에 

위치하고 있어 치과 시술이나 치료과정에서 여러 가

지 감염성 질환에 노출될 수 있다. 

코로나19로 인하여 범국민적으로 감염에 대한 관심

과 걱정이 많아졌으며, 진료실 내 감염관리에 대한 중

요성이 부각되고 치과진료인력의 감염관리자 역할의 

중요성이 더욱 강조되고 있다. 따라서 치과진료인력

과 환자 그리고 치과에서 임상실습에 참여하는 치위

생(학)과 학생들을 치과 내에서 바이러스 감염으로부

터 보호하는 것은 매우 중요하다. 

이와 관련하여 치과위생사의 감염예방에 대한 지식

과 감염관리에 대한 태도와 실천도의 상관성을 분석

한 연구는 다수 진행되었으나(Kim and Kim, 2011; 

Lee, 2017; Moon et al, 2021b), 치위생(학)과 학생들

의 감염관리에 대한 연구는 매우 부족한 실정이다. 

따라서 본 연구에서는 감염성 질환에 노출될 위험

과 전파·유행 가능성이 높은 코로나19 상황에서 임상

실습을 경험한 치위생(학)과 학생의 감염관리 인식과 

치과의료기관의 감염관리 수행정도를 조사하여 임상

실습 중 감염예방 지침을 마련하고, 교육하기 위한 기

초자료로 활용하고자 한다. 

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상

본 연구는 2021년 09월 28일부터 2021년 11월 16

일까지 강원도, 경기도, 부산광역시, 충청북도, 충청남

도 등에 소재한 대학의 일부 치위생(학)과 학생 중 코

로나19 상황에서 치과현장실습을 이수한 학생을 대상

으로 온라인 설문방법(구글 설문지)을 이용하여 설문

조사를 시행하였다. 설문문항은 연구대상자의 일반적 

특성과 감염관리 인식도 그리고 코로나19 개념 및 표

준주의지침 수행능력, 치과의료기관의 감염관리 수행

정도 문항으로 구성하였으며, 본 연구 참여에 동의하

고, 설문의 모든 문항에 응답한 269명의 자료를 최종

분석에 사용하였다.

2. 분석방법

수집된 자료는 IBM SPSS (IBM SPSS 21.0 for 

Journal of Korean Academy of Dental Administration 2021 Vol. 9. No. 1

26

Table 1. The general characteristics of the subjects

Variables Category n %

성별 남 5 1.9

여 264 98.1

학제 전문학사(3년제) 140 52.0

학사(4년제) 129 48.0

학년 2학년 62 23.0

3학년 109 40.5

4학년 98 36.4

실습기관 치과의원 163 60.6

종합(대학)병원 106 39.4

감염관리교육경험 예 263 97.8

아니오 6 2.2

감염관리교육형태 교육과정 265 98.5

기타 4 1.5



windows, SPSS INC, Chicago, II, USA) 프로그램을 

이용하여 분석하였고, 통계적 유의성 판정을 위한 유

의수준은 0.05로 고려하였다. 연구대상자의 일반적 

특성은 기술통계를 실시하여 빈도와 백분율을 산출

하였고, 임상실습 기관의 유형에 따른 감염관리 수행

정도의 차이를 파악하기 위해 교차분석(Chi-square 

test)을 실시하였다. 

Ⅲ. 결과

1. 연구대상자의 일반적 특성

연구대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 여학

생이 98.1%로 남학생(1.9%)에 비해 높게 나타났다. 

학제는 전문학사과정(3년제)의 학생이 52.0%, 학년은 
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Table 2. The opinions of the infection control and the knowledge level of Covid 19

특성 구분 n %

대학에서의 감염관리교육의 필요성 전혀 그렇지 않다 0 0.0

그렇지 않다 1 0.4

보통이다 1 0.4

그렇다 106 39.4

매우 그렇다 161 59.9

실습기관에서의 감염관리교육의 필요성 전혀 그렇지 않다 1 0.4

그렇지 않다 5 1.9

보통이다 3 1.1

그렇다 128 47.6

매우 그렇다 132 49.1

임상기관에서의 감염관리 실천의 중요성 전혀 그렇지 않다 1 0.4

그렇지 않다 5 1.9

보통이다 2 0.7

그렇다 37 13.8

매우 그렇다 229 85.1

표준주의치짐 수행정도 전혀 그렇지 않다 0 0.0

그렇지 않다 6 2.2

보통이다 75 27.9

그렇다 132 49.1

매우 그렇다 56 20.8

코로나19 정의 전혀 그렇지 않다 3 1.1

그렇지 않다 21 7.8

보통이다 1166 43.1

그렇다 95 35.3

매우 그렇다 34 12.6

코로나19 전파경로 이해 전혀 그렇지 않다 2 0.7

그렇지 않다 21 7.8

보통이다 121 45.0

그렇다 94 34.9

매우 그렇다 31 11.5

코로나19 예방수칙 이행 전혀 그렇지 않다 0 0.0

그렇지 않다 0 0.0

보통이다 36 13.4

그렇다 101 37.5

매우 그렇다 132 49.1



3학년이 40.5%로 높게 나타났으며, 임상실습을 수행

한 기관은 치과의원의 비중이 60.6%로 과반수를 상회

하였다. 감염관리 교육은 대부분의 학생(97.8%)이 대

학의 정규교육과정에서 시행(98.5)된 것으로 조사되

었다.

2. 일반적 특성에 따른 코로나19 및 감염관리 인식

연구대상자의 일반적 특성에 따른 코로나19에 대

한 인식과 감염관리에 대한 인식 결과는 Table 2와 같

다. 감염관리 교육의 필요성과 감염관리 실천에 대한 

필요성은 매우 높게 조사되었지만 실제 표준주의지

침 대로 감염관리를 수행할 수 있다고 응답한 학생은 

약 70%로 나타났으며, 코로나19에 대한 개념과 전파

경로를 정확하게 인지하고 있는 학생은 각각 47.9%와 

46.4%로 낮게 나타났다.

3. �실습기관 유형에 따른 치과용 기구 감염관리 

실천정도

실습기관 유형에 따른 치과용 기구 감염관리 실천

정도는 Table 3과 같이 나타났다. 기본기구와 치주기

구 그리고 임플란트 수술기구는 환자별 사용 후 대부

분의 기관에서 멸균을 시행하는 것으로 나타났지만 

3-way syringe tip과 스타퍼 등의 보존기구, 크라운 

리무버 등의 보철기구는 사용직후 멸균을 시행하지 

않고 재사용 하는 비율이 높게 나타났다. 
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Table 3. The infection control according to types of dental institutions 				    N (%)

종류(1회 사용 후 멸균)

실습기관유형

p-value치과의원(n=163) 치과병원(n=65) 대학병원(n=41)

예 아니오 예 아니오 예 아니오

탐침 161 (98.8) 2 (1.2) 62 (95.4) 3 (4.6) 41 (100.0) 0 (0.0) 0.147

치경 160 (98.2) 3 (1.8) 62 (95.4) 3 (4.6) 41 (100.0) 0 (0.0) 0.254

핸드피스 105 (64.4) 58 (35.6) 42 (64.6) 23 (35.4) 35 (85.4) 6 (14.6) <0.05

초음파 스케일러 131 (80.4) 32 (19.6) 51 (78.5) 14 (21.5) 34 (82.9) 7 (17.1) 0.085

치주기구 159 (97.5) 4 (2.5) 60 (92.3) 5 (7.7) 41 (100.0) 0 (0.0) 0.060

보존기구 94 (57.7) 69 (42.3) 30 (46.2) 35 (53.8) 28 (68.3) 13 (31.7) 0.073

보철기구 91 (55.8) 72 (44.2) 30 (46.2) 35 (53.8) 28 (68.3) 13 (31.7) 0.081

치과용 마취 주사기 117 (71.8) 46 (28.2) 39 (60.0) 26 (40.0) 37 (90.2) 4 (9.8) <0.05

인상용 트레이 152 (93.3) 11 (6.7) 58 (89.2) 7 (10.8) 39 (95.1) 2 (4.9) 0.460

임플란트 수술기구 160 (98.2) 3 (1.8) 61 (93.8) 4 (6.2) 40 (97.6) 1 (2.4) 0.218

3-way syringe tip 94 (57.7) 69 (42.3) 40 (61.5) 25 (38.5) 18 (43.9) 23 (56.1) 0.182

Bur 137 (84.0) 26 (16.0) 53 (81.5) 12 (18.5) 36 (87.8) 5 (12.2) 0.692

Table 4. Reuse of disposable products by types of dental institutions 				    N (%)

실습기관 재사용 안함 에이프런 석션팁 종이컵 인상채득용 팁 소공포 시린지 p-value

치과의원 62 (38.0) 21 (12.9) 74 (45.4) 1 (0.6) 1 (0.6) 3 (1.8) 1 (0.6) 0.934

치과병원 23 (35.4) 8 (12.3) 30 (46.2) 1 (1.5) 0 (0.0) 3 (4.6) 0 (0.0)

대학병원 18 (43.9) 6 (14.6) 17 (41.5) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

전체 103 (38.3) 35 (13.0) 121 (45.0) 2 (0.7) 1 (0.4) 6 (2.2) 1 (0.4)



4. 실습기관 유형에 따른 일회용품 재사용 현황

실습기관 유형에 따른 일회용품 재사용 현황은 

Table 4와 같이 나타났다. 치과에서 사용하는 일회용

품 중 일회용 석션팁의 재사용 빈도가 전체 45%로 가

장 높게 조사되었으며, 일회용품을 재사용하지 않는 

비율은 38.3%로 낮게 조사되었다.

Ⅳ. 고찰

본 연구는 강원도, 경기도, 부산광역시, 충청북도, 

충청남도 등에 소재한 치위생(학)과 중 코로나19 상황

에서 임상실습을 진행한 학생을 대상으로 감염관리에 

대한 인식과 실습기관의 감염관리 수행정도를 파악하

였다.

연구대상자 중 감염관리에 대한 교육 경험이 있는 

학생은 97.8%로 최근 코로나19 상황에서 치과위생사

를 대상으로 조사한 연구(Moon et al, 2021a)보다 높

게 나타났다. 이는 대학에서 정규 교육과정이나 감염

관리프로그램을 통해 강화된 감염예방 교육의 결과가 

반영되었을 것이라고 생각된다. 실습기관에서도 감염

관리 교육이 시행되어야 한다고 응답한 학생의 비율

이 96.7%로 높게 나타나 코로나19 등의 감염병으로 

인해 병원감염에 대한 관심과 감염예방의 중요성이 

강조되면서 영향을 미쳤을 것으로 사료된다. 

치과진료실은 치아 삭제와 보철물 제작, 구강 내 수

술, 스케일링 등으로 인해 생성되는 다량의 에어로졸

과 분진으로 오염된다(Lee and Han, 2020). 따라서 

치과진료인력은 잠재적 감염 위험요소로부터 환자와 

자신을 보호하기 위해 감염관리를 철저히 수행해야 

한다. 이를 위해 대학에서는 치위생(학)과 학생이 감

염관리 전문가로서의 역할을 수행할 수 있도록 전문

적인 감염관리 교육과 체계적인 실습교육을 진행하고 

있다. 치위생(학)과 학생이 대학 재학 중 감염관리교육

이 필요하다고 응답한 비율은 99.2%이었고, 실습기관

에서 치위생(학)과 학생을 대상으로 감염관리교육을 

수행해야 한다고 응답한 비율은 96.7%, 임상기관에서 

감염관리를 실천해야 한다고 응답한 비율은 98.9%로 

나타나 감염관리교육의 필요성에 대해 대부분 인지하

고 있는 것으로 조사되었다. 하지만 치위생(학)과 학생

의 69.9%만이 표준주의지침을 수행할 수 있다고 응답

하였으며, 코로나19에 대해 정확히 인지하고 있는 학

생은 47.9%, 코로나19의 전파경로를 이해하고 있는 

학생은 46.4%로 낮게 나타나 성공적인 감염관리를 위

해서는 정기적이고 지속적으로 감염관리 교육을 운영

하여 감염관리에 대한 인식 및 실천도를 향상시켜야 

할 것으로 판단된다. 

치과 시술에 필요한 모든 기구 장비는 멸균 소독하

여 쉽게 접근 사용할 수 있도록 하며, 서랍과 캐비닛 

같은 덮개가 있는 곳에 두어 잠재적인 오염으로부터 

보호해야 한다(Kim, 2020). 임상실습기관에서의 기

구에 대한 멸균 및 소독에 관하여 비교해 본 결과 기본

기구와 치주기구 그리고 임플란트 수술기구는 환자별 

사용 후 대부분의 기관에서 멸균을 시행하는 것으로 

나타났지만 3-way syringe tip과 스타퍼 등의 보존

기구, 크라운 리무버 등의 보철기구는 사용직후 멸균

을 시행하지 않고 재사용 하는 비율이 높게 나타났다. 

치위생(학)과 학생이 임상실습을 진행한 기관 중 치과

의원에서 진료 후 멸균을 시행한 기구는 탐침(98.8%), 

치경(98.2%), 임플란트 수술기구(98.2%), 치주기구

(97.5%), 인상용 트레이(93.3%) 순으로 나타났다. 치

과병원에서는 탐침(95.4%), 치경(95.4%), 임플란트 수

술 기구(93.8%), 치주기구(92.3%) 순으로 나타났으며, 

대학병원에서는 탐침(100.0%), 치경(100.0%), 치주기

구(100.0%), 임플란트 수술 기구(97.6%), 인상용 트레

이(95.1%), 치과용 마취 주사기(90.2%) 순으로 나타

났다. 이를 개선하기 위해서는 치과진료용 기구를 멸

균하는 데 어려움이 없도록 충분한 양의 장비가 공급

되어야 할 것이며 치과의료기관에서는 사용한 기구

나 장비에 따른 멸균 방법을 세분화하여 체계적으로 

관리할 수 있도록 기구별 감염예방지침서를 준비하여 

기구 재사용으로 인한 감염의 가능성을 줄일 수 있도
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록 해야 할 것으로 생각된다. 

본 연구에서 임상실습기관에서 일회용 보호장비 등

의 제품을 사용 후 즉시 폐기하는 비율은 전체 38.3%

에 불과하였으며, 코로나19상황에서도 일회용 석션

팁과 에이프런을 재사용하는 빈도는 각각 45.0%와 

13.0%로 조사되었다. 일회용 석션팁의 경우 일부 치

과의료기관에서는 소독, 멸균하여 재사용하는 경우

가 있으나 이는 엄격하게 규제할 필요성이 있다. 석션

팁은 환자의 입안 이물질 흡입을 위해 사용하는 의료

용품으로 감염된 환자의 타액과 혈류가 다른 환자에

게 옮겨지는 교차감염이 발생될 위험이 매우 높으며, 

유닛체어의 압력조절장치에 장애가 있을 경우 석션팁

의 흡입 압력이 작거나 중력에 의하여 다시 환자의 입

으로 흘러들어가 교차오염이 발생할 수 있어 환자의 

생명과 건강을 위해서는 일회용 석션팁 사용 후 반드

시 폐기하여야 한다. 이를 개선하기 위해서는 치과진

료인력을 대상으로 법으로 규정하고 있는 폐기물에 

대해 올바르게 인식할 수 있도록 교육하고, 각 환자마

다 진료한 후 의무적으로 교환할 수 있도록 강조하고 

모니터링을 시행하여 임상현장에서 감염관리 실천도

를 높일 수 있도록 해야 할 것이다. 또한 치과진료인력

을 대상으로 코로나19 및 감염성 질환에 대한 체계적

인 감염관리 교육이 의무화되어야 하며, 의료기관에

서 수행하는 감염관리 실천 항목을 세부적으로 나누

고 의료폐기물처럼 실천에 대한 법적 규제가 필요하

다(Ryu et al, 2020). 

치과의료기관에서 환자와 관련 종사자의 건강과 안

전을 보장하는 수준의 감염관리를 하기 위해서는 의

료기관과 교육기관, 법적장치뿐 아니라 감염관리 실

무를 담당하는 치과위생사의 적극적인 인식과 수행이 

중요하다(Choi et al, 2010). 하지만 임상에서 치과위

생사는 감염관리에 대한 인식이 있고, 성공적으로 감

염관리를 수행하고 싶어도 예방업무, 진료협조, 교육

업무 등으로 정해진 진료시간 내에 이미 많은 역할을 

수행하고 있기 때문에 감염관리에 집중할 수 있는 시

간이 부족하고, 여러 가지 여건으로 인해 감염관리를 

수행하는 데 어려움이 있다. 따라서 치과의료기관에

서는 치과위생사가 감염관리를 전담할 수 있도록 인

력을 배치하고 합당한 수준의 전문 교육을 이수받을 

기회를 제공하여 감염예방 관리가 철저히 이루어지도

록 해야 할 필요성이 있다. 또한, 감염관리에 대한 기

본적인 건강보험 급여수가가 제대로 책정되어 있지 

않아 치과의료기관은 감염관리에 대한 재원과 인력을 

투자하는 데 어려움이 있다. 감염관리에 필요한 일회

성 소모품이나 재료를 사용하여 감염 예방의 효과를 

높일 수 있도록 감염관리에 기초적으로 필요한 필수 

재료의 급여 확대와 기본적인 건강보험 급여 수가의 

개선이 필요할 것으로 판단된다.

본 연구는 편의추출로 대상자를 선정하여 연구결

과를 일반화하기에는 다소 어려움이 있으며, 치위생

(학)과 학생이 임상실습기관에서 관찰한 감염관리 현

황에 초점을 맞춰 실제 치과에서 이루어지는 감염관

리 현황을 세밀하게 조명하지 못하였다. 향후 연구에

서는 치과병·의원에서 이루어지고 있는 감염관리 현

황을 구체적으로 파악할 수 있도록 연구를 진행할 필

요성이 있다. 하지만 코로나19 상황에서 치위생(학)과 

학생의 코로나19와 감염관리에 대한 인식과 치과의료

기관의 감염관리 수행정도를 점검하고 환기시키고자 

한 점은 의의가 있다고 생각된다. 이상의 결과를 바탕

으로 치위생(학)과 학생의 감염관리에 대한 인식을 높

이고, 치과의료기관에서 감염관리를 체계적으로 수행

할 수 있도록 하기 위해서는 지속적인 감염관리 교육

과 치과의료기관 특성에 맞는 감염관리체계를 구축하

고 적용하여야 할 것이다.
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