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ABSTRACT
Objectives : The purpose of the study is to investigate the oral health knowledge and behavior 

in teachers with or without the school dental clinic.  

Methods : The subjects were 133 teachers with or without the school dental clinic in Gunsan. 

A self-reported questionnaire was filled out by the teachers from September 9 to November 2, 

2013. The data were analyzed by SPSS version 21.0.  
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Results : The groups were divided into two. Experimental group was school dental clinic 

operation group and the control group was no operation group. The experiment group showed 

the high score of recognition of fluoridation and sealant(p<0.01). The control group showed the 

high score of recognition of sealant(p<0.01).  

Conclusions : Continuous operation of the school dental clinic is essential to promote the 

lifelong oral health care in the elementary school children and the teachers. So the nationwide 

expansion of the continuous school dental clinic is very important to prevent the dental caries 

in the elementary school children. 
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서론

정부의 구강보건정책에 대한 노력의 성과로 우리나라 12세 

아동의 치아우식증1)과 성인(35-44세)의 치주질환유병률은 

지속적으로 감소추세2)를 나타내고 있다. 양대 구강병인 치아

우식증과 치주질환의 감소추세에도 불구하고 선진국과 비교

했을 때는 아직도 열악한 수준이어서 정부는 예방중심의 평

생치아건강관리 체계 강화로 국민의 구강건강 수명 연장 및 

구강건강 관련 삶의 질 향상 도모로 2013년의 구강보건사업

의 정책방향을 설정3)하고 지역사회의 구강보건사업을 진행

하였다. 

지역사회구강보건사업의 일환으로 진행되는 학교구강보

건사업은 학생과 교직원의 구강건강을 합리적으로 관리하고 

학생의 구강보건지식과 태도 및 행동을 변화시켜 일생동안 

구강건강을 적절히 관리할 수 있는 능력을 배양시켜주는 계

속적인 과정으로 2012년 초등학교 400개소, 특수학교 51개소

에 학교구강보건실을 설치하여4) 보건소에서 파견된 치과의

사 및 치과위생사에 의해 주기적으로 학교구강건강관리가 
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Characteristics Category
OSD NSD

p
N % N %

Gender Men 24 19.5 25 20.8 0.797

Female 99 80.5 95 79.2

Age ≦29 28 22.8 32 26.7 0.457

30-39 50 40.7 53 44.2

≧40 45 36.6 35 29.2

Office 

tenure(years)
≦5 47 38.2 60 50.0 0.146

6-10 25 20.3 23 19.2

≧11 51 41.5 37 30.8

Total 123 100.0 120 100.0

Table 1. Survey subjects' general characteristics

이루어지는 가운데 사업이 진행되고 있다. 

학교구강보건사업은 전문구강보건인력이 전담해야하지만 

모든 학교를 대상으로 전문구강보건인력이 학교구강보건사

업을 담당하기에는 현실적으로 어려운 부분이 있다. 학교구

강보건실이 설치되어있지 않은 대부분의 학교에서는 일반교

사나 보건교사가 학교보건업무를 수행하고 있는 실정이며, 

학교구강보건실이 설치되어 있지 않는 학교에서 아동의 구강

보건에 관한 지식이나 태도 등이 형성 될 수 있도록 지도할 

수 있는 전문인력은 일반교사들이나 보건교사들이라 볼 수 

있다. 우리나라 학생들은 학교에서 많은 시간을 보내고 있어 

교사의 태도와 행동은 학생들에게 상당한 영향을 줄 수 있다. 

따라서 교사가 구강건강에 대해 올바른 지식을 갖추지 못할 

경우 학생들의 구강건강에 대한 관리 및 행태가 바르게 형성

되는데 어려움이 있을 수 있으며5)
, 교사들의 구강보건에 관

한 지식의 정도와 태도 등은 학생들의 구강건강에 대해 영향

을 줄 수 있을 것이라 사료된다. 

국내에서 보고된 교사들의 구강건강 인지에 대한 연구는 

주로 보건교사가 대상이었다. 보건교사의 구강보건에 관한 

지식의 정도는 단편적6)이고 부정확7)하며 구강보건에 관한 

인식도 또한 낮게 나타나8.9)
 학교구강보건사업에 부정적이며 

소극적인 태도를 갖는다고 하였으며10)
, 이러한 보건교사들에

게 구강보건교육을 시행한 후 구강보건에 관한 인지도 및 

관심도는 증가하는 것으로 나타났지만, 학교구강보건사업의 

장애요인으로는 담임교사들의 협조도가 떨어지는 것이 원인

이라고 하였다11)
. 또한 학교구강보건실이 설치 운영되고 있

는 학교의 담임교사들은 구강보건 인식이 높아지며 일반인들

보다 구강보건진료 경험률이 더 높았다고 하였다12)
. 

따라서 본 연구에서는 학교구강보건실이 설치되어 운영하

고 있는 학교와 비운영학교 교사들의 구강보건에 관한 지식

의 정도와 태도 등을 조사 비교함으로써 학교구강보건실의 

운영이 실제적으로 학교구성원들의 구강보건에 관하여 영향

을 주고 있는지 살펴봄으로 학교구강보건실운영사업의 확대

에 대한 기초자료를 제공하고자 한다.

 

연구방법

1. 연구대상

본 연구는 2013년 9월 9일부터 11월 2일까지 실험군(OSD: 

operating school dental clinic)으로 전라북도 군산시 보건소

에서 1997년부터 보건복지부 지원으로 학교구강보건실을 설

치운영 중인 4개 초등학교와 1개의 특수학교의 교사 133명을 

대상으로 군산시 보건소의 협조를 얻어 설문조사하였으며, 

비교군(NSD: Non-operating school dental clinic)으로 학교구

강보건실을 설치 운영하지 않은 규모가 비슷한 인근 5개 초등

학교의 교사 144명에게 연구자가 직접 대상 초등학교에 방문

하여 연구목적을 설명 한 후 동의를 얻어 설문지를 배부하고 

회수하였다. 이 중 실험군은 133명중 불성실한 설문 10부를 

제외한 123부와 비교군은 144명 중 불성실한 설문 24부를 

제외한 120부를 최종 분석에 사용하였다.

2. 연구방법

설문 문항의 일부는 기존 연구12,13)들의 설문 내용을 수정・
보완하였고, 일부는 연구자가 개발하여 구강보건전문가의 검

토를 거친 후 이용하였다. 설문 내용은 교사의 구강보건지식 

5문항으로 구강건강예방사업(불소도포 및 치아홈메우기)인

지 및 구강건강예방사업효과인지, 자신의 구강건강상태인지

를 조사하였고, 구강건강행태 4문항으로는 구강보건교육경

험, 1일 칫솔질 횟수, 치실질 유무, 정기구강검진으로 구성하

였다.



장윤정 / 학교구강보건실 운영학교와 비운영학교 교사의 구강보건지식과 구강건강행태 393

Characteris
tics

Category
OSD NSD

≦29 30-39 ≧40 Total p ≦29 30-39 ≧40 Total p
Recognition of 

fluoridation

Know 20(71.4) 41(82.0) 44(97.8) 105(85.4)
0.006** 24(75.0) 48(90.6) 31(88.6) 103(85.8)

0.118
Don’t know 8(28.6) 9(18.0) 1(2.2) 18(14.6) 8(25.0) 5(9.4) 4(11.4) 17(14.2)

Recognition 

of sealant

Know 21(75.0) 48(96.0) 44(97.8) 113(91.9)
0.002** 20(62.5) 51(96.2) 35(100.0) 106(88.3)

0.000***
Don’t know 7(25.0) 2(4.0) 1(2.2) 10(8.1) 12(37.5) 2(3.8) - 14(11.7)

Effect of

fluoridation

Know 18(90.0) 39(95.1) 42(95.5) 99(94.3)
0.655

22(91.7) 43(89.6) 30(96.8) 95(92.2)
0.503

Don’t  know 2(10.0) 2(4.9) 2(4.5) 6(5.7) 2(8.3) 5(10.4) 1(3.2) 8(7.8)

Effect of

sealant 

Know 16(76.2) 46(95.8) 42(95.5) 104(92.0)
0.012

18(90.0) 44(86.3) 34(97.1) 96(90.6)
0.237

Don’t know 5(23.8) 2(4.2) 2(4.5) 9(8.0) 2(10.0) 7(13.7) 1(2.9) 10(9.4)

Total 28(100.0) 50(100.0) 45(100.0) 123(100.0) 32(100.0) 53(100.0) 35(100.0) 120(100.0)

Fluoridation effect and sealant effect are the results of respondents with saying of 'knowing' fluoridation and sealant

p-value was calculated by χ2-test
**p<0.01, ***p<0.001

Table 2. Teachers' recognition on oral-health preventive program and preventive program effect according to age       Unit : N(%)

Characteristics Category
OSD NSD

≦5 6-10 ≧11 Total p ≦5 6-10 ≧11 Total p
Recognition 

of fluoridation

Know 34(72.3) 22(88.0) 49(96.1) 105(85.4) 0.004*

*

49(81.7) 19(82.6) 35(94.6) 103(85.8)
0.184

Don’t know 13(27.7) 3(12.0) 2(3.9) 18(14.6) 11(18.3) 4(17.4) 2(5.4) 17(14.2)

Recognition 

of sealant

Know 38(80.9) 25(100.0) 50(98.0) 113(91.9) 0.002*

*

48(80.0) 21(91.3) 37(100.0) 106(88.3) 0.010*

*
Don’t know 9(19.1) - 1(2.0)  10(8.1) 12(20.0) 2(8.7) - 14(11.7)

Effect of

fluoridation

Know 31(91.2) 21(95.5) 47(95.9) 99(94.3)
0.635

43(87.8) 19(100.0) 33(94.3) 95(92.2)
0.204

Don’t know 3(8.8) 1(4.5) 2(4.1) 6(5.7) 6(12.2) - 2(5.7) 8(7.8)

Effect of

sealant 

Know 31(81.6) 25(100.0) 48(96.0) 104(92.0)
0.012* 41(85.4) 18(85.7) 37(100.0) 96(90.6)

0.052
Don’t know 7(18.4) - 2(4.0) 9(8.0) 7(14.6) 3(14.3) - 10(9.4)

Total 25(100.0) 51(100.0) 123(100.0) 60(100.0) 23(100.0) 37(100.0) 120(100.0)

Fluoridation effect and sealant effect are the results of respondents with saying of 'knowing' fluoridation and sealant

p-value was calculated by χ2-test
*p<0.05, **p<0.01

Table 3. Teachers' recognition on oral-health preventive program and preventive program effect according to office tenure    Unit : N(%)

3. 통계분석

자료 분석은 IBM SPSS Statistics 21.0 프로그램을 이용하여 

분석하였다. 대상자의 일반적 특성에 대한 빈도분석을 실시

하였고, 학교구강보건실 운영에 따른 연령 및 재직기간별 교

사의 구강보건지식과 구강건강행태 등에 대해서는 카이제곱

검정법(chi-square test)으로 분석하였다.

연구결과

1. 조사대상자의 일반적인 특성

OSD와 NSD의 성별은 비슷하게 조사되었고, OSD인 학교구

강보건실 운영학교의 교사 연령은 30-39세가 40.7%였고, 40

세 이상은 36.6%, 29세 이하는 22.8% 이었다. 재직기간은 

6-10년이 20.3%, 5년 이하가 38.2%, 11년 이상이 41.5%로 높

게 조사되었다. NSD인 학교구강보건실 비운영학교의 교사 

연령은 30-39세가 44.2%, 40세 이상이 29.2%, 29세 이하는 

26.7%였고, 재직기간은 6-10년이 19.2%, 11년 이상이 30.8%, 

5년 이하가 50.0%로 조사되었다<Table 1>.

2. 연령에 따른 교사의 구강건강예방사업 및 
예방사업효과에 대한 인지도

연령에 따른 교사의 구강건강예방사업 및 예방사업효과에 

대한 인지도에서 OSD인 학교구강보건실 운영학교에서 불소도

포와 치아홈메우기 인지는 40세 이상에서 97.8%로 연령이 증

가할수록 높게 인지하고 있었고(p<0.01), 불소도포효과와 치

아홈메우기효과에 대한 인지는 40세 이상과 30-39세에서 

95.0%이상으로 높았다. NSD인 학교구강보건실 비운영학교에

서는 연령에 대해 치아홈메우기 인지는 40세 이상에서 100.0%

로 높았고(p<0.001), 불소도포효과와 치아홈메우기효과 또한 

40세 이상에서 96.8%와 97.1%로 높게 인지하였다<Table 2>.



394   J Korean Soc Dent Hyg 2014 ; 14(3) : 391-8

Characteristics Category
OSD NSD

≦29 30-39 ≧40 Total p ≦29 30-39 ≧40 Total p
Recognition 

of oral health 

status

Healthy 11(39.3) 29(58.0) 19(42.2) 59(48.0)

0.192

12(37.5) 25(47.2) 19(54.3) 56(46.7)

0.386
Unhealthy 17(60.7) 21(42.0) 26(57.8) 64(52.0) 20(62.5) 28(52.8) 16(45.7) 64(53.3)

Experience 

of oral health 

education

Yes 10(35.7) 18(36.0) 29(64.4) 57(46.3)

0.010**
9(28.1) 22(41.5) 19(54.3) 50(41.7)

0.095
No 18(64.3) 32(64.0) 16(35.6) 66(53.7) 23(71.9) 31(58.5) 16(45.7) 70(58.3)

Daily

frequency 

of tooth 

brushing

2 times 4(14.3) 4(8.0) 3(6.7) 11(8.9)

0.261

3(9.4) 2(3.8) 4(11.4) 9(7.5)

0.238
3 times 18(64.3) 33(66.0) 37(82.2) 88(71.5) 18(56.3) 41(77.4) 21(60.0) 80(66.7)

≧ 4 times 6(21.4) 13(26.0) 5(11.1) 24(19.5) 11(34.4) 10(18.9) 10(28.6) 31(25.8)

Appearance 

of using

dental floss 

Use 3(10.7) 11(22.0) 8(17.8) 22(17.9)

0.496

4(12.5) 13(24.5) 7(20.0) 24(20.0)

0.406
Don't use 25(89.3) 39(78.0) 37(82.2) 101(82.1) 28(87.5) 40(75.5) 28(80.0) 96(80.0)

Appearance 

of regular oral 

check-up 

Doing 15(53.6) 32(64.0) 30(66.7) 77(62.6)

0.524

12(37.5) 25(47.2) 17(48.6) 54(45.0)

0.604
Not doing 13(46.4) 18(36.0) 15(33.3) 46(37.4) 20(62.5) 28(52.8) 18(51.4) 66(55.0)

Total 28(100.0) 50(100.0) 45(100.0) 123(100.0) 32(100.0) 53(100.0) 35(100.0) 120(100.0)

 p-value was calculated by χ2-test

 **p<0.01

Table 4. Teachers' subjective oral health recognition and oral health behavior according to age              Unit : N(%)

구분
OSD NSD

≦5 6-10 ≧11 Total p ≦5 6-10 ≧11 Total p
Recognition of 

oral health

status

Healthy 21(44.7) 17(68.0) 21(41.2) 59(48.0)

0.082

25(41.7) 9(39.1) 22(59.5) 56(46.7)

0.169
Unhealthy 26(55.3) 8(32.0) 30(58.8) 64(52.0) 35(58.3) 14(60.9) 15(40.5) 64(53.3)

Experience 

of oral health 

education

Yes 21(44.7) 9(36.0) 27(52.9) 57(46.3)

0.367

21(35.0) 10(43.5) 19(51.4) 50(41.7)

0.279
No 26(55.3) 16(64.0) 24(47.1) 66(53.7) 39(65.0) 13(56.5) 18(48.6) 70(58.3)

Daily

frequency 

of tooth 

brushing

2 times 6(12.8) - 5(9.8) 11(8.9)

0.218

5(8.3) 1(4.3) 3(8.1) 9(7.5)

0.511
3 times 29(61.7) 21(84.0) 38(74.5) 88(71.5) 38(63.3) 19(82.6) 23(62.2) 80(66.7)

≧ 4 times 12(25.5) 4(16.0) 8(15.7) 24(19.5) 17(28.3) 3(13.0) 11(29.7) 31(25.8)

Appearance 

of using

dental floss 

Use 9(19.1) 5(20.0) 8(15.7) 22(17.9)

0.866

10(16.7) 4(17.4) 10(27.0) 24(20.0)

0.437
Don't use 38(80.9) 20(80.0) 43(84.3) 101(82.1) 50(83.3) 19(82.6) 27(73.0) 96(80.0)

Appearance 

of regular oral

check-up 

Doing 28(59.6) 18(72.0) 31(60.8) 77(62.6)

0.597

24(40.0) 10(43.5) 20(54.1) 54(45.0)

0.396
Not doing 19(40.4) 7(28.0) 20(39.2) 46(37.4) 36(60.0) 13(56.5) 17(45.9) 66(55.0)

Total 47(100.0) 25(100.0) 51(100.0) 123(100.0) 60(100.0) 23(100.0) 37(100.0) 120(100.0)

 p-value was calculated by χ2-test

Table 5. Teachers' subjective oral health recognition and oral health behavior according to office tenure    Unit : N(%)

3. 재직기간에 따른 교사의 구강건강예방사업 
및 예방효과 인지도

재직기간에 따른 교사의 구강건강예방사업 및 예방사업효

과에 대한 인지도에서 OSD인 학교구강보건실 운영학교의 

불소도포인지는 11년 이상에서 96.1%이었고(p<0.01), 치아

홈메우기는 6-10년이 100.0%,  11년 이상이 98.0% 인지하고 

있었다(p<0.01). 불소도포효과는 11년 이상의 95.9%와 6-10

년의 95.5%, 치아홈메우기효과는 6-10년체서 100.0%, 11년 

이상에서 96.0%로 높게 인지하였다(p<0.05).

NSD인 학교구강보건실 비운영학교의 치아홈메우기 인지는 

11년 이상에서 100.0%로 높았고(p<0.01), 불소도포효과는 

6-10년에서, 치아홈메우기효과는 11년 이상에서 응답자의 

100.0%가 불소도포효과를 알고 있다고 응답하였다<Table 3>.
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4. 연령에 따른 교사의 주관적 구강건강인지 및 
구강건강행태

연령에 따른 교사의 주관적 구강건강인지 및 구강건강행태에

서 OSD의 구강보건교육경험은 40세 이상에서 64.4%(p<0.01) 

이었고, 구강건강상태인지 여부는 29세 이하에서 60.7%가 자

신의 구강건강상태가 건강하지 않는 것으로 인지하고 있었으

며, NSD의 구강건강상태인지 여부는 29세 이하에서 62.5%가 

자신의 구강건강상태가 건강하지 않는 것으로 인지하고 있었

고, 구강보건교육 경험은 29세 이하에서 71.9%가 경험이 없

었다고 하였다. 또한 칫솔질 횟수는 두 그룹 모두 모든 연령에

서 3회 실시가 가장 많았고, 치실사용 또한 두 그룹 모두 29세 

이하의 89.3%, 87.5%가 사용하지 않고 있었다. 정기구강검진

은 OSD의 모든 연령에서 정기적인 구강검진을 받는다가 높

았고, NSD에서는 모든 연령에서 정기적인 구강검진을 받지 

않는다가 높았다<Table 4>.

5. 재직기간에 따른 교사의 주관적 구강건강인지 
및 구강건강행태

재직기간에 따른 교사의 주관적 구강건강인지 및 구강건강

행태는 OSD에서 구강건강상태에 대해 건강하지 않다가 5년 

이하에서 55.3%, 11년 이상이 58.8%로 높았고, 구강보건교육

경험은 없다가 5년 이하에서 55.3%, 6-10년이 64.0%로 높았

으며, 정기구강검진은 모든 재직기간에서 정기적인 구강검진

을 받는다가 높았다. NSD에서는 구강건강상태에 대해 건강

하지 않다가 5년 이하와 6-10년 이하에서 58.3%, 60.9%로 높

았고, 구강보건교육경험은 없다가 5년 이하와 6-10년 이하에

서 65.0%, 56.5%로 높았으며, 정기구강검진 여부도 5년 이하

와 6-10년 이하에서 60.0%, 56.5%로 정기적인 구강검진을 받

지 않는다가 높았다. 또한 칫솔질 횟수는 두 그룹 모두 모든 

재직기간에서 3회 실시가 가장 많았고, 치실사용여부 또한 

두 그룹 모두 모든 재직기간에서 사용하지 않는다가 높았다

<Table 5>. 

총괄 및 고안

우리나라는 1976년 서울 창경초등학교를 시작으로 학교구

강보건실 운영사업이 발전되었으며, 특수학교구강보건실 및 

양치교실운영사업으로 계속적인 학교구강보건사업이 확대

되고 있다. 이러한 학교구강보건사업은 학교보건의 일부로 

학생과 교직원의 건강을 보호, 증진, 유지 시키고자 함에 그 

목적이 있으며, 학교 인구인 학생과 교직원은 전체인구의 

23-30%를 차지하는 인구집단으로 이들을 대상으로 시행하는 

구강보건사업은 국민 전체의 구강건강 수준을 향상시킬 수 

있다4)고 볼 수 있다. 이에 본 연구에서는 학교구강보건실이 

설치되어 운영하고 있는 학교와 비운영학교 교사들의 구강보

건에 관한 지식의 정도와 태도 등을 조사 비교함으로써 학교

구강보건실의 운영이 실제적으로 학교구성원들의 구강보건

에 관하여 영향을 주고 있는지 살펴봄으로 학교구강보건실운

영사업의 확대에 대한 기초자료를 제공하고자 한다. 

연령과 재직기간에서 교사들의 구강건강예방사업 및 예방

사업효과에 대한 인지도는 두 집단 모두 연령과 재직기간이 

증가할수록 높게 인지하였다. 윤 등7)의 보건교사를 대상으로 

한 치아우식예방효과 인지율은 높았고, 문 등14)의 연구에서

도 교사의 교육경력이 길수록 수돗물 불소농도조정사업 개념

에 대한 인지가 높았으며, 이 등12)의 연구결과에서도 전문가 

불소도포와 치아홈메우기에 대해서 담임교사들은 대다수가 

알고 있는 것으로 조사 되었다. 이와 전13)의 연구에서는 담임

교사들의 구강보건인지도는 학교구강보건실 운영 기간과 무

관하게 조사되었으며, 특히 하 등11)의 연구에서는 보건교사

의 자녀가 있는 경우에서 불소이용법에 대한 인지수준의 향

상정도가 큰 것으로 나타났다. 이는 자녀가 있는 교사들의 

자녀 구강건강에 대한 관심이 영향을 주어 학교구강보건실 

운영과 무관하게 구강건강예방사업 및 예방사업효과에 대해 

적극적이고도 긍정적인 관심과 인지에 대한 결과라고 사료된

다.

연령에 따른 교사의 OSD와 NSD의 구강보건교육의 경험은 

40세 이상에서 많았고, 29세 이하와 30-39세 이하에서는 낮아 

연령이 높을수록 구강보건교육의 경험이 많았으며, 재직기간

에 따른 OSD와 NSD의 구강보건교육경험의 없다가 5년 이하

와 6-10년 이하에서 높게 나타나 재직기간이 짧은 경우가 구

강보건교육의 경험이 적었다. 전 등10)의 연구에서도 35세 미

만보다 연령이 높을수록 교사의 구강보건교육을 받은 경우가 

많다고 조사되었고, 최15)의 연구에서도 교육경력이 많을수록 

교사들의 구강보건교육에 대한 경험이 많았다고 조사되었으

며, 유16)의 연구에서는 교사들의 83.4%가 구강보건교육의 경

험이 없는 것으로 보고하였다. 이 등12)의 연구 학교구강보건

실 운영학교 보건교사들의 구강보건교육을 받아 본 경험률은 

54.8%로 낮게 조사되었으며, 이와 전13)의 연구에서도 학교구

강보건실 운영기간이 길수록 교사들의 구강보건교육의 경험

이 높게 조사되어 선행연구들에서 본 연구결과와 일치하는 

부분을 보였다. 

또한 하 등11)의 연구에서 구강보건교육을 시행한 후 보건교

사들의 구강건강예방사업에 대한 인지수준은 구강보건교육

을 시행하기 전보다 많이 증가하였으며, Loupe와 Frazier
5)는 

학교의 교사가 올바른 구강보건지식을 갖추지 못할 경우 학
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생들의 구강보건관리 행태가 올바르게 형성할 수 없다고 하

였다. 따라서 교사들의 인지적인 부분 및 생활전면이 아동들

에게 끼칠 수 있는 영향력을 생각할 때, 아동들의 구강건강증

진을 위해서 교사들의 활발한 구강보건교육이 이루어질 수 

있도록 해야 하며, 특히 예비 교사들에게 구강보건인식을 향

상시킬 수 있는 구강보건교육을 시행한다면 학교구강보건사

업이 더 효과적으로 수행되고 학교구성원들의 구강건강을 

향상 시킬 수 있을 것17)이라 사료된다.

연령에 따른 교사의 OSD의 구강건강상태 인지 여부는 29세 

이하에서 60.7%로 NSD의 29세 이하에서 62.5%가 자신의 구

강건강상태가 건강하지 않는 것으로 인지하는 것과 비슷하게 

조사되었으며, 재직기간에 따른 교사의 OSD에서 구강건강상

태에 대해서는 6-10년에서 건강하다가 68.0%로 높게 인지하

였고, NSD에서는 6-10년에서 60.9%로 자신의 구강건강상태

가 건강하지 않는 것으로 높게 인지하고 있었다. 이 등12)의 

연구인 학교구강보건실을 운영하는 초등학교 교사들은 자신

의 구강건강상태가 건강하다고 인식하는 경우가 72.0%로 조

사되었으나, 유16)의 연구에서는 40세 이상의 교사가 48.5%로 

구강건강수준이 건강하지 않다고 인지하고 있었으며, 근무경

력 또한 3년 미만인 교사가 51.6%로 유의하게 높아 본 연구와 

일치한 결과를 보였다. 

하 등11)의 연구에서는 초등학교 보건교사들은 자신의 구강

건강 관심도에 대해 96.6%로 높았으며, 이와 전13)의 연구에서 

학교구강보건실 운영기간에 따른 교사 자신들의 구강건강상

태 인지율은 건강하다(건강함+보통)가 건강하지 못하다보다 

조사대상 초등학교에서 모두 높았다. 또한 최15)의 연구에서 

초등학교 교사들의 주관적인 구강건강인식도는 교육경력 6

년 이상을 가진 교사들에서 70.1%로 높게 조사되어 본 연구

결과와 일치하였다. 김18)과 강19)의 연구에서 학교구강보건실

을 운영하는 초등학교의 학생들은 비 운영학교의 학생들보다 

구강보건지식과 행동을 비교하였을 때 유의한 차이를 보였다

고 보고하였고, 이 등20)의 연구에서도 학교계속구강건강관리

사업은 학동 뿐 아니라 학부모의 인식변화에 긍정적인 상관

관계가 있었다고 하였으며, 이와 전13)은 학교구강보건실 운

영이 학생은 물론 교사들에게까지도 어느 정도 영향을 미치

고 있는 것으로 나타났다고 하였다. 이를 볼 때 학교구강보건

실을 운영하는 초등학교의 교사들은 학교에서 시행되는 계속

적인 구강건강관리사업을 통해 학생들의 구강건강증진을 직

접 경험함으로써 자신의 구강건강증진에 대한 관심의 변화로 

나타나는 결과일 것이라고 사료된다. 

연령과 재직기간에 따른 교사의 칫솔질 횟수는 OSD와 NSD 

두 그룹 모두 모든 연령에서 3회 실시가 가장 많았고, 4회를 

실시하는 교사들도 2회 실시 교사들보다 많았으며, 연령에 

따른 교사의 치실사용은 OSD와 NSD 두 그룹 모두 29세 이하

에서 사용하지 않는 경우가 높았고, 재직기간에 따른 치실사

용여부는 두 그룹 모두 모든 재직기간에서 사용하지 않는 

경우가 더 높았다. 이 등12)의 연구에서 학교구강보건실 운영

하는 교사들의 1일 잇솔질 횟수는 평균 3.24회이었고 1일 4회

이상 잇솔질하는 교사는 28.5%로 조사되었고, 이와 전13)의 

연구에서 교사들의 잇솔질 방법 시행은 학교구강보건실운영

기간이 길수록 높게 나타나는 것으로 조사되었으며, 유16)의 

연구에서도 연령과 재직기간에 따라 교사들의 하루 평균 잇

솔질 횟수는 3.44회로 조사되었다. 

국민건강영양조사 제5기 3차년도21)에서 만 19세이상 성인

의 일일 칫솔질 횟수는 2.6회, 30세 이상은 2.5회로 보고하였

고, 국민건강영양조사 제3기22)에서 우리나라 국민들의 매일 

치실 이용률은 5.0%로 소수의 국민들만이 치실 사용을 하고 

있음을 보고하였다. 이를 살펴 볼 때 학교구강보건실 운영과 

무관하게 교사들의 칫솔질횟수는 정부 및 치과계에서 진행하

는 대국민 홍보나 학생들의 계속구강건강관리사업을 통해 

3회뿐 아니라 취침 전 칫솔질까지 포함한 4회의 칫솔질 횟수

가 교사들에게 당연하게 받아들여진 결과라고 생각할 수 있

는 반면, 치실사용은 학교구강보건사업에서나 국가적인 홍보

가 부족하여 아직까지도 대중화가 되어 있지 않아 나타난 

결과라고 사료된다. 따라서 학교구강보건실 운영이 학교 구

성원들에게 많은 영향을 미치고 구강관리용품 사용 시 구강

건강증진에 효과를 더하는 만큼 다양한 구강관리용품 사용에 

관한 지속적인 교육과 홍보는 학교구성원들의 구강건강증진 

효과를 높일 수 있을 것이라 생각한다.

연령에 따른 교사의 OSD에서 정기구강검진은 모든 연령에

서 정기적인 구강검진을 받는다가 높았고, NSD의 정기구강

검진은 모든 연령에서 정기적인 구강검진을 받지 않는다가 

높았고, 재직기간에 따른 교사의 OSD에서 정기구강검진은 

모든 재직기간에서 정기적인 구강검진을 받는다가 높았으며, 

NSD의 5년 이하와 6-10년 이하에서 정기적인 구강검진을 받

지 않는 경우가 높았으며, 11년 이상에서는 정기적인 구강검

진을 받는 경우가 높았다. 

연령과 재직기간에 따른 학교구강보건실 운영과 비운영 교

사들의 정기적인 치과방문에 대해 연구한 자료는 없어 본 

연구결과와 비교할 수는 없었지만, 이와 전13)의 연구에서 학

교구강보건실 운영학교 교사들의 연간 치과방문 횟수는 학교

구강보건실 운영기간과 무관하게 1회 방문이 높은 것으로 

보고하였고, 전 등의 연구10)에서도 보건교사들의 정기구강검

사 주기는 1년에 1회-2회가 적절하다고 생각하는 교사가 절반 

이상인 것으로 보고하였다. 또한 박23)은 충남지역 사업장 근

로자를 대상으로 한 연구에서 연령이 증가할수록 근로자들이 



장윤정 / 학교구강보건실 운영학교와 비운영학교 교사의 구강보건지식과 구강건강행태 397

치과방문을 많이 하였다고 하였으며, 김24)은 한국 성인의 구

강건강실천행위에 영향을 미치는 요인 분석에서 연령이 높을

수록, 구강건강에 대해 염려하지 않은 경우일수록 치과방문

을 많이 한 것으로 보고 하였다. 국민건강영양조사 제5기 3차

년도20)에서는 19세 이상 성인의 구강검진율은 24.3%이었고, 

30세 이상이 24.9%, 35-44세가 29.0%로 증가하였지만 65세 

이상은 12.9%로 조사되었고, 국민구강건강관련 실태조사자

료 심층분석25)에서는 19-64세 성인의 구강건강과 관련하여 

치과의료이용행태는 많은 영향을 미치는 것으로 보고하고 

있다. 이는 학교구강보건실 운영이 교사들의 구강건강에 대

한 예방과 증진을 위해서 정기적인 치과방문의 필요성을 비

운영 학교의 교사들보다 더 많이 인식한 결과라고 사료되며, 

NSD의 재직기간 11년 이상의 교사들은 구강질병 치료 및 

고통해소를 위한 예방 목적의 누진적인 양상으로 인한 잦은 

치과방문의 결과라고 생각된다. 

이상으로 학교구강보건실이 설치되어 운영하고 있는 학교

와 비운영 학교 교사들의 구강보건에 관한 지식의 정도와 

태도는 구강건강증진의 효과를 높이기 위한 일정부분에서는 

분명한 차이가 있으며, 학교구강보건실 운영은 학생을 주 대

상으로 진행하지만 함께 생활하고 있는 교사들에게까지 많은 

영향을 미치는 것을 알 수 있고, 더 나아가 학교인구가 지역사

회인구에게 미칠 수 있는 영향력을 생각할 때에 향후 학교구

강보건실 운영에 대한 긍정적인 효과는 지속될 것이라 생각

된다. 

본 연구는 학교구강보건실 운영과 비운영학교를 구분함과 

교사들의 연령과 재직기간을 고려하여 평가함으로써 향후 

학교구강보건실의 실제적인 사업운영에 필요한 기초자료를 

제공하였다는 점에서 의미가 있으나, 연구 대상이 군산시에 

한정되어 있어 우리나라 전체를 대표할 수는 없기에 향후 

연구에서는 이러한 점이 반영되어 좀 더 포괄적이고 심도 

있는 연구가 이루어져야 할 것으로 사료된다.

결론

학교구강보건실의 운영이 실제적으로 학교구성원들의 구

강보건에 관하여 영향을 주고 있는지 살펴보고 학교구강보건

실운영사업의 확대에 대한 기초자료를 제공하고자 2013년 

9월 9일부터 11월 2일까지 군산시에 학교구강보건실이 설치

되어 운영하고 있는 학교와 비운영학교 교사들을 대상으로 

조사연구를 실시하여 다음과 같은 결론을 얻었다.

1. 교사의 구강건강예방사업 및 예방사업효과에 대한 인지

도는 실험군에서 연령이 증가할수록 불소도포와 치아홈

메우기를 높게 인지하고 있었고(p<0.01), 재직기간이 길

수록 불소도포인지가 높았다(p<0.01). 대조군에서 치아

홈메우기에 대해서 연령이 증가할수록(p<0.001), 재직

기간이 길수록(p<0.01) 높게 인지하고 있었다.

2. 구강보건교육은 실험군에서 연령이 증가할수록 높은 경

험률을 보였고(p<0.01), 대조군의 29세 이하 71.9%가 구

강보건교육경험이 없었고, 실험군과 대조군의 29세 이

하에서 60.7%, 62.5%가 자신의 구강건강 상태가 건강하

지 않는 것으로 인지하고 있었다.

3. 잇솔질 횟수는 모든 연령에서 3회 실시가 가장 많았으며, 

치실은 29세 이하에서 89.3%, 87.5%가 사용하지 않고 

있었다. 정기구강검진은 실험군의 모든 연령에서 받고 

있다는 응답이 많았으나 비교군에서는 받지 않고 있다는 

응답이 많았다. 

이와 같은 결과로 학교구강보건실의 원활한 사업수행은 학

교 구성원들의 구강건강증진과 나아가 지역사회 구성원들에

게도 많은 영향을 끼치게 되므로 학교구강보건실 운영에 대

한 긍정적인 효과를 위해서 체계적인 학교구강보건실의 운영 

계획과 확대가 국가적, 지역적으로 이루어져야 한다고 사료

된다. 
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