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1.� 서론�

1.1� 연구의� 필요성

1.1.1� 신뢰도

방문간호 간호조무사는 의료법 제80조에 따른 간

호조무사로서 3년 이상의 간호보조업무 경력이 있

고, 보건복지부장관이 정하는 교육(방문간호 간호조

무사 교육과정)을 이수한 자로, 노인장기요양보험법

제23조에 따른 방문간호 급여를 제공하는 장기요양

기관에서 치매, 중풍 등 노인성 질환으로서 혼자서

일상생활을 수행하기 어려운 장기요양수급 어르신

에게 의사, 한의사 또는 치과의사의 지시서(방문간

호지시서)에 따라 수급자의 가정 등을 방문하여 간

호, 진료보조, 요양에 관한 상담 또는 구강위생 등을

감염예방� 교육프로그램이� 방문간호� 간호조무사� 교육생의� 감염관리�
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제공하는 인력을 말한다[1]. 방문간호 간호조무사는

교육기관으로 지정받은 기관에서 이론과목과 실습

과목으로 구분하여 총 700시간을 이수하여야 하며,

이론 교과목 중 안전 및 감염관리는 15시간을 이수

하여 한다[1].

방문간호 간호조무사는 2008년 노인장기요양보험

제도를 시행하면서 정부가 요양이 필요한 노인 등에

게 가정을 방문하여 방문간호 급여를 제공할 수 있

도록 한데서 시작되었다. 2021년 12월 말 기준 우리

나라 65세 이상 노인 중 노인장기요양 인정자는

10.7%로 2020년 대비 11.1% 증가한 것으로 나타나

2017년 8.0% 이후 지속적으로 증가하고 있다[2]. 이

러한 노인장기요양 인정자의 지속적인 증가로 인해

장기요양기관 수도 2020년 대비 재가 4.8%, 시설

3.9%가 증가하였다[1]. 이와 더불어 장기요양기관

인력 수도 2020년 대비 요양보호사 12.5%, 사회복지

사 11.5%, 간호사 4.0%, 간호조무사 7.4%로 증가하

였으며[2], 간호인력 중 간호조무사의 증가율이 높은

것을 알 수 있다.

방문간호 간호조무사의 업무는 기본관리(건강상

태 확인, 활력징후 및 혈당 측정, 지남력 평가 등), 교

육 및 상담(통증관리, 식이관리, 감염관리, 구강관리,

투약관리, 보호자 교육 등), 신체훈련(관철구축 예방

및 근력 강화, 낙상예방, 운동교육 등), 의뢰 및 검사

(의료기관 의뢰, 장기요양기관 연계, 기초검사 등)

등 예방관리적 간호행위를 한다. 노인장기요양인정

자는 고령이나 노인성 질병 등의 사유로 혼자서 일

상생활을 수행하기 어려운 노인으로 복합만성질환,

면역기능 저하 등으로 인해 감염에 취약하며, 감염

시 증상이 빠르게 악화되어 사망에 이르게 되므로

노인장기요양 대상자 간호 시 엄격한 감염관리가 필

요하다.

방문간호 간호조무사의 업무는 노인이 살고 있는

가정을 직접 방문하여 대상자와 밀접접촉을 하면서

간호행위가 이루어지므로 감염관리를 제대로 수행

하지 않을 경우 지역사회의 감염 전파 매개체가 될

가능성이 높다. 또 방문간호 간호조무사 교육생의 감

염관리 역량 향상을 위해서는 방문간호 업무 지침을

활용하여 그에 맞는 적절한 감염관리 교육을 받는

것이 필요하다. 여러 선행연구에서 감염관리 교육은

감염관리 지식과 감염관리 수행도를 높이며[3-5],

특히 요양보호사 교육생을 대상으로 감염예방 교육

프로그램을 개발하여 적용한 결과 감염관리 지식 및

태도가 향상[4-6]되는 것으로 나타나 방문간호서비

스 제공과정에서 발생할 수 있는 감염 위험을 낮추

기 위한 체계적인 감염관리 교육 개발 및 적용이 필

요하다.

따라서 본 연구에서는 방문간호 간호조무사 교육

생을 대상으로 감염관리 교육프로그램을 제공하여

감염관리 지식과 감염관리 수행도에 미치는 효과를

검증하여, 방문간호조무사의 감염관리 역량 향상 및

안전한 방문간호서비스를 제공하기 위한 기초 자료

를 마련하고자 시도되었다.

1.2� 연구의� 목적

본 연구는 방문간호 간호조무사를 대상으로 한 감

염예방교육 프로그램이 감염관리 지식과 감염관리

수행도에 미치는 효과를 검증하기 위한 연구이며, 구

체적인 목적은 다음과 같다.

첫째, 감염예방 교육프로그램을 개발한다.

둘째, 감염예방 교육프로그램이 교육 전후 감염관리

지식에 미치는 효과를 파악한다.

셋째, 감염예방 교육프로그램이 교육 전후 감염관리

수행도에 미치는 효과를 파악한다.

2.� 연구방법

2.1� 연구설계

본 연구는 감염예방 교육프로그램이 방문간호 간

호조무사 교육생의 감염관리 지식과 수행도에 미치

는 효과를 알아보기 위한 유사실험연구로 단일 실험

군 전후 설계이다.

2.2� 연구대상� 및� 자료수집

본 연구의 자료수집은 2019년 8월부터 12월까지

G시 소재의 대학에서 방문간호 간호조무사 교육과

정을 받고 있는 간호조무사 교육생을 대상으로 하였

다. 연구의 목적 및 내용을 설명하고 연구 참여에 동

의한 대상자에게 구조화된 설문지를 사용하여 설문
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을 실시하였으며, 성실하게 응답한 연구 대상자는 56

명이었다. 연구의 윤리적 측면을 고려하여 연구의 목

적, 설문지 내용과 언제든지 연구철회가 가능함을 명

시한 서면동의서에 서명을 한 경우에 한해 설문지를

작성하도록 하였다. 본 연구의 적절한 표본 수는

G*power 3.1 프로그램을 이용하여 구하였다. 유의

수준 .05, 검정력 .95, 효과크기 .5로 분석하였을 때,

최소한의 표본 수는 47개로 산출되었으며 탈락률

10%를 감안하였을 때 51건으로 확인되어 본 연구의

표본 수는 적절한 것으로 나타났다.

2.3� 연구도구

2.3.1� 감염관리� 지식

감염관리지식은 질병관리본부[7]에서 개발한 의

료관련감염 표준예방지침과 Ryu[8]의 연구에서 사

용한 설문지를 본 연구에 맞게 수정하였다. 하부영역

은 감염의 일반적 개념 2문항, 손씻기와 장갑착용 11

문항, 약물과 소독제관리 4문항, 호흡기관리 7문항,

도뇨관관리 4문항, 위장관관리 3문항, 상처감염관리

2문항, 감염성 위험환자관리 8문항, 배설물관리 2문

항, 세탁물관리 3문항, 기타 환경관리 7문항으로 총

53문항이었다. 각 문항은 정답일 경우 1점, 오답일

경우 0점이며 점수가 높을수록 감염관리 지식이 높

음을 의미한다. 점수는 최저 0점에서 최고 53점까지

이며 점수가 높을수록 감염관리 지식이 높음을 의미

한다.

2.3.2� 감염관리� 수행도

감염관리 수행도는 Ryu[8]의 연구에서 사용한 설

문지를 본 연구에 맞게 수정하였다. 하부영역은 손씻

기 5문항, 개인위생관리 6문항, 소독제 및 소독물품

관리 3문항, 투약관리 2문항, 호흡기관리 3문항, 도

뇨관관리 4문항, 배설물관리 4문항, 기타 환경관리 6

문항으로 총 33문항이다. 각 문항은 “전혀 안한다”

1점에서 “항상 한다” 5점까지 Likert 5점 척도로 구

성되어 있으며, 점수가 높을수록 감염관리 수행도가

높음을 의미한다. Ryu[8]의 연구에서 사용한 측정도

구의 신뢰도 Cronbach’s α=.99이었으며, 본 연구에

서 측정도구의 신뢰도 Cronbach’s α= .76이었다. 감

염관리 수행도는 기본간호학 교수 2인, 지역사회간

호학 교수 1인, 감염관리전문간호사 1인의 자문을

받아 내용타당도를 확보하였고, 대상자 10명에게 사

전조사를 실시하여 도구의 신뢰도를 검증하였다.

2.3.3� 감염관리� 교육프로그램� 개발

본 연구의 감염관리 교육프로그램은 방문간호 간

호조무사 교육생들에게 필수적인 감염예방교육을

위해 보건복지부에서 발간한 ‘의료관련감염 표준예

방지침’[7]을 토대로 방문간호 간호조무사에게 필요

한 교육내용을 4가지 영역으로 구성하였다. 총 4회

에 걸쳐 180분씩 실시하였으며, 1차 교육은 감염 및

감염관리 일반적 개념, 2차 교육은 방문간호업무 연

계 감염관리, 3차 교육은 방문간호영역별 감염관리,

4차 교육은 환경관리를 교육하였다[Table 1].

2.4� 자료분석� 방법�

본 연구의 SPSS WIN 21.0 프로그램을 이용하여

분석하였으며, 첫째, 연구대상자의 일반적 특성은 서

술적 통계를 이용하여 분석하였다. 둘째, 연구대상자

의 감염관리 지식과 감염관리 수행도 전후 차이 검

정은 paired t-test로 분석하였다.

3.� 연구결과

Area Content

Duration�

of� educat

ion

Infection� and� �

infection� contr

ol� general�

concepts

Concept� of� infection

Disinfection� and� sterilization

Standard� precautions� (hand� hygiene,� glove� us

age,�mask,� gown)

3hr

Infection� and� �

infection� contr

ol� general�

concepts

Infection� control� according� to� microorganisms

Isolation� guidelines� based� on� transmission� rou

tes� (contact� precautions,� droplet� precautions,�

airborne� precautions)

Management� of� actual� and� potential�

infection� risks� in� patients

Infection� prevention� and�management�

by� home� healthcare� nurses

3hr

Infection� contr

ol� in� specific� ar

eas� of� home�

healthcare

Respiratory� infection� control

Urinary� tract� infection� control

Gastrointestinal� infection� control

Wound� infection� control� and� patient�

excretion�management

3hr

Environmental�

management

Definition� of� environmental�management� for� i

nfection� control

Disinfection� and� cleanliness� management� in� p

atient� care� areas

3hr

[Table 1] Infection Control Education Program
[표 1] 감염예방 교육프로그램
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3.1� 대상자의� 일반적� 특성

대상자는 전체 56명이 여성이었으며, 연령은 평균

49.48세로 50세 이상이 29명(51.8%), 40∼49세가 25

명(44.6%)이었다. 교육 정도는 고졸 이하가 30명

(53.6%), 대졸 이상이 25명(44.6%)이었다. 현재 직

업은 간호조무사가 47명(83.9%)으로 대부분이었으

며, 현재 근무하고 있는 장소는 요양병원을 포함한

병원이 44명(77.2%)이었으며, 현 직장의 근무기간은

평균 20.82개월이었다. 프로그램 전 감염관리 교육을

받은 사람은 51명(91.1%)이었고, 감염관리 교육을

받은 횟수는 1회가 28명(50.0%)로 가장 많았고 평균

1.59회였다. 자신의 감염관리 지식수준이 ‘다소 높다’

라고 응답한 사람이 21명(37.5%), ‘ 약간 낮다’라고

응답한 사람이 8명(14.3%)이었다[Table 2].

3.2� 연구� 대상자의� 교육� 전� 감염관리� 지식� 및�

수행도

설문에 참여한 대상자의 감염관리 지식은 총 53점

만점에 평균 점수 37.52±5.53점이었으며, 최저점수

가 22점, 최고점수가 46점으로 나타났다.

설문에 참여한 대상자의 감염관리 수행도 평균 점

수는 3.42±0.13점으로 나타났다[Table 3].

[Table�3]�Knowledge�levels�Performance�level� �related�to�

infection� control

[표�3]�연구�대상자의�교육�전�감염관리�지식,�감염관리�수행도

Variable Range Min Max M±SD

Knowledge� of�

infection� control
0-53 22 46 37.52±5.53

Performance� of�

Infection� Control
1-5 3.00 3.73 3.42±0.13

3.3� 감염예방� 교육프로그램의� 효과

대상자들의 감염예방 교육프로그램 전·후에 대한

감염관리 지식 평균 값은 교육 후에 유의하게 증가

한 것으로 나타났다(t=-12.29, p〈.001).

대상자들의 감염예방 교육프로그램 전후에 대한

감염관리 수행도의 평균 값은 통계적으로 유의하게

증가한 것으로 나타났다(t=-12.08, p〈.001)[Table

4].

[Table� 4]� The� difference� of� � knowledge� and� Performance� of�

Infection� Control� before� and� after� the� Infection� Control�

Education� Program�

[표� 4]� 감염예방� 교육프로그램의� 효과

Variable Pre Post
Post-Pre

t p

Knowledge� of�

infection� control
37.52±5.53 44.05±3.75 -12.29 .000

Performance� of�

Infection� Control
3.42±0.13 3.70±0.19 -12.08 .000

4.� 논의

본 연구는 방문간호 간호조무사에게 적합한 감염

예방 교육프로그램을 개발하여 적용한 후, 감염관리

지식 및 감염관리 수행도에 미치는 효과를 알아보고

Variable Categories N(%)

Gender Female 56(100)

Age

(year)

≤� 39 � 2(� 3.6)

40∼49 � 25(44.6)

≥� 50 � 29(51.8)

M±SD 49.48±5.67

Level� of� education Less� than� high� school� education 1(� 1.8)

High� school� diploma� or� less 30(53.6)

Bachelor's� degree� or� higher 25(44.6)

Current�

occupation

Nursing� assistant � 47(83.9)

Caregiver � 1(� 1.8)

Social� worker 8(14.3)

Place� of� work Nursing� home 8(14.3)

Care� hospital � 37(66.1)

General� hospital � 7(12.5)

Social� welfare� facility � 4(� 7.1)

Current� job� period 12� months� or� less 6(10.7)

13-24� months 37(66.1)

25-36� months 13(23.2)

M±SD 20.82±6.09

Importance� of�

infection� control�

education

Very� important 37(66.1)

Important 19(33.9)

Experience� with�

infection� control�

education

Yes 51(91.1)

No 5(� 8.9)

Experience� with�

infection� control�

education

0� times 5(� 8.9)

1� time 28(50.0)

2� times 14(25.0)

3� or� more� times 9(16.1)

M±SD 1.59±1.11

Need� for� infection�

control� education

Very� necessary 22(39.3)

Necessary 32(57.1)

Moderate 2(� 3.6)

Perceived� level� of�

knowledge� in�

infection� control

Slightly� high 21(37.5)

Moderate 21(48.2)

Slightly� lower 8(14.3)

[Table� 2]� General� Characteristics� of� Study� Subjects

[표� 2]� 연구� 대상자의� 일반적� 특성� � � � � � � � � � � � � (N=56)
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자 시도되었다. 본 교육프로그램은 방문간호 간호조

무사의 업무를 고려하여, 지역사회의 장기노인요양

대상자를 안전하게 간호할 수 있도록 필요한 감염관

리 활동에 초점을 맞추었다.

프로그램 시행 후 감염관리 지식 평균 점수는 53

점 만점에 교육 전 37.52점, 교육 후 44.05점으로 통

계적으로 유의한 증가를 보였다. 이러한 결과는 선행

연구에서 요양보호사를 대상으로 감염관리 교육프

로그램을 적용한 후 감염관리 지식이 유의하게 증가

된 연구결과와 일치하였다[4]. 감염관리 지식은 감염

관리 수행도에 직접적인 영향을 미치기 때문에[9]

방문간호 간호조무사의 감염관리 지식을 높이는 것

은 매우 중요하다. 방문간호 간호조무사의 감염관리

지식을 향상시키기 위해서 이론 강의 뿐만 아니라

학습 목표에 부합하는 다양한 사례를 바탕으로 실제

실습을 할 수 있도록 체계적인 교육과정의 구성이

필요하다. 특히 사례를 통한 감염관리 교육은 이론적

인 학습뿐만 아니라 실제 상황에 부딪혀 대응하는

능력을 키우는 데 유용하다. 따라서 감염관리 교육에

사례 연구를 통합한 교육방법의 개발이 필요하다고

사료된다. 또한, 교육기관에서는 방문간호 간호조무

사 교육 수료 후 정기적인 감염관리 교육을 받을 수

있도록 감염관리 전문가 상담 서비스 구축 및 개선,

온라인 교육 플랫폼 개발, 실시간 감염관리 지식을

물어볼 수 있는 챗봇을 구현하는 등 다양한 교육 환

경 구축을 위한 재정적 지원을 해야 한다.

프로그램 시행 후 감염관리 수행도는 5점 만점에

교육 전 3.42점에서 교육 후 3.70점으로 통계적으로

유의하게 점수가 증가하였다. 이러한 결과는 연구에

서 개발한 감염예방 교육프로그램이 방문간호 간호

조무사의 업무와 연관하여 감염관리 영역을 세분화

하여 교육 내용을 구성한 데 기인한다. 선행연구에서

65세 이상 노인 1,192명을 대상으로 조사한 결과 당

뇨 21.6%, 이상지혈증 24.7%, 고혈압 48.8%로 진단

받아[10] 만성질환을 가지고 있는 경우가 많았다. 만

성질환을 가진 노인의 경우 감염에 취약하므로 감염

관리간호를 수행할 수 있는 역량은 지역사회 장기노

인요양 대상자에게 감염이 전파되는 것을 조기에 차

단할 수 있으므로 매우 중요하다. 이러한 감염관리

수행도를 향상시키기 위해서는 실제 업무에 적용할

수 있는 실무중심의 체계적인 감염관리 교육이 필요

하다. 시뮬레이션 및 모의 훈련은 가상의 상황을 재

현하여 실제 상황에 대비한 훈련을 제공하며, 방문간

호 간호조무사 교육생들은 간호 수행 상황에서 적절

한 대응 방법을 연습하고 익힐 수 있다. 간호대학생

을 위한 감염관리 교육 프로그램 체계적 문헌고찰을

한 결과 감염관리 수행능력을 향상시키기 위해서는

일회성의 단기간 교육보다는 간호 현장에서 필요로

하는 감염병 관리 및 대처에 대한 체계적이고 반복

적인 교육이 이루어져야 하며, 강의식 교육보다 수행

능력 향상에 효과적인 시뮬레이션 교육 방법[11-13]

이 고려되어야 하는데 그 이유는 감염병에 대한 안

전불감증이 존재할 수 있기 때문이다[14]. 시뮬레이

션 교육은 여러 감염관리가 필요한 상황을 재구성하

여 제한 없이 경험을 통한 교육이 가능하기 때문에

안전불감증을 감소시킬 뿐만 아니라 교육 참여자의

만족감과 효과를 극대화 할 수 있다.

현재까지 방문간호 간호조무사를 대상으로 한 간

호업무 관련 감염관리 교육을 제공하여 그 효과를

검증한 연구는 매우 드물다. 이에 본 연구는 방문간

호 간호조무사의 감염예방 교육프로그램을 개발하

고 그 효과를 검증한 점에서 큰 의의를 가진다. 특히,

본 연구는 지역사회의 장기노인요양 대상자 간호 시

필요한 감염관리 전문지식과 실천에 관한 체계적인

교육을 시도한 점에서 의의를 갖는다. 그러나 본 연

구는 일개 지역의 방문간호 간호조무사를 대상으로

편의표집하여 실시되었기 때문에 연구 결과를 확대

해석하는데 제한점이 있다. 따라서 더 다양한 지역과

대상자를 포함한 반복 연구를 통해 결과를 보다 일

반화 할 필요가 있다. 추가적인 연구가 필요하며, 다

양한 지역과 다른 환경에서의 감염관리 교육의 효과

를 검증하는 데 노력해야 한다. 이를 통해 방문간호

간호조무사 교육생의 감염관리 능력을 향상시키고,

지역사회의 장기노인요양 대상자에게 더욱 안전한

간호를 제공할 수 있을 것이다.

5.� 결론

본 연구는 감염관리 교육프로그램 전후 방문간호

간호조무사의 감염관리 지식, 감염관리 수행도에 미
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치는 효과를 측정하였으며, 실제 효과가 있음을 확인

하였다. 방문간호 간호조무사는 간호행위 시 장기노

인요양 대상자와 밀접접촉을 통해 업무가 이루어지

므로 방문간호 간호조무사가 지역사회 감염 전파 매

개체가 될 수 있다. 장기노인요양 대상자의 경우 감

염성 질환에 매우 취약하며, 밀접접촉을 하는 방문간

호 간호조무사의 감염관리 지식 및 수행도는 중요하

다. 이에 본 연구에서는 방문간호 간호조무사의 업무

에 맞는 감염관리 교육프로그램을 개발하여 그 효과

를 밝힌 연구로서 주로 요양보호사나 간호사를 대상

으로 한 선행연구와 비교했을 때 의의가 있다.

본 연구는 1개 시 방문간호 간호조무사 중 56명을

대상으로 자료수집을 하였고, 대조군 없이 단일군을

대상으로 수행하였기 때문에 연구결과를 일반화 하

는데 제한점이 있다. 또한, 사전·사후 조사 시 모두

동일한 연구 도구를 사용하여 조사하였기 때문에 사

후 설문에 사전 설문이 영향을 줄 수 있을 것으로 사

료된다.

이와 같은 연구 결과를 바탕으로 추후 연구에서는

대조군을 두고 교육의 효과가 지속되는지 후속 연구

가 필요하며, 방문간호 간호조무사의 경력별 필요한

감염관리 교육프로그램을 개발할 필요가 있다고 제

언한다.
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