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ABSTRACT
Objectives : Latex gloves hygiene is the most effective method to prevent infection of 

microorganisms and to reduce the incidence of cross infections. The aim of this study was to 

compare the bacteria reduction ratio of cleansing with water, liquid soap and alcohol gauze.

Methods : The left side glove was the control group and the right side was the experimental 

group. The experimental group washed hand with water, soap, and alcohol gauze. The hand 

plate was inoculated by the hand and inoculated for 24 hours in 35℃.
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Results : Washing with water showed that CFU of control group was 1116.9 and that of 

experimental group was 302.8. Hand washing by water reduced 74.3% of bacteria. Liquid soap 

revealed that CFU of control group was 619.9 and that of experimental group was 8.3. Hand 

washing by liquid soap reduced 97.5% of bacteria. Alcohol gauze included 875.2 CFU in control 

group and 5.8 CFU in experimental group. Washing by alcohol gauze reduced 99.5% of bacteria.

Conclusions : Based on the results, the most effective latex gloves cleansing method was 

recommended as the standardized hand washing with the liquid hand soap and alcohol gauze. 

The results can be used to improve training strategies for enhancing glove hygiene practice in 

dental clinic.
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서론

최근 환자 및 의료진에 의해 발생되는 진료실 내 교차 감염

이 사회적 문제로 대두되고 있다. 이에 따라 2006년 7월 보건

복지부에서는 치과 진료실에서 사용되고 있는 치과진료 기자

재 및 장비에 대한 취급, 소독, 멸균 방법 등을 정하여 환자와 

환자사이 그리고 환자와 의료진 사이의 교차 감염을 방지할 

수 있는 ‘치과진료 감염방지 기준안’을 마련하였다1)
. 특히 치

과 진료실은 환자의 혈액 및 타액, 날카로운 진료 기구, 에어

로졸과 같은 다양한 경로에 의해 광범위한 종류의 병원성 

세균 및 바이러스에 노출될 수 있는 특성을 갖고 있으므로, 

의료종사자와 병원은 의무와 책임을 갖고 진료실 내 교차 

감염을 예방해야 한다2)
.

진료실 내에서 교차 감염이 일어날 수 있는 경우는 첫째, 
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치과의사, 치과위생사 그리고 진료 스텝들이 업무를 수행하

는 동안 환자의 타액이나 혈액을 통해 직접적으로 접촉하는 

경우, 둘째, 멸균되지 않은 치과기구, 소독되지 않은 진료실 

장비의 표면을 통해 간접적으로 접촉하는 경우, 셋째, 공기 

중을 떠다니는 오염물질 등에 의해 접촉되는 경우가 있다3)
. 

이 외에도 치과 진료실 내에서 행해지는 외과적 시술 시 충분

히 소독되지 않은 기기의 사용은 교차 감염의 위험을 커지게 

한다. 따라서 진료실 내의 위생은 무엇보다도 강조되어야 할 

요소 중 하나이다.

다양한 종류의 바이러스 및 세균 등은 인체에 치명적인 감

염을 일으킬 수 있다. 특히 세균에 의한 감염은 병원 외부에서 

뿐만 아니라 내부에서도 쉽게 발생할 수 있다4)
. 질병의 원인

이 되는 세균이나 바이러스는 보균자 또는 보유자의 혈액 

및 타액을 통해 다른 사람에게 전파될 수 있으므로 교차 감염

의 예방을 위해서는 진료 시 환자에 대한 철저한 병력조사, 

의료진의 손 세척, 보호 장구의 사용, 치과 진료에 사용되는 

모든 기구의 멸균, 장비의 소독 그리고 폐기물의 올바른 관리 

등으로 재 오염 되는 경로를 차단하여야 하며 이를 위해서는 

의료진들이 감염예방에 대해 의무와 책임을 다하는 것이 무

엇보다 중요하다고 할 수 있다5)
. 

특히 술자는 1회용 의료용 장갑, 1회용 마스크, 보안경 등의 

착용으로 환자와 술자 모두를 감염으로부터 보호해야 하는데
6)
, 지금까지 연구된 다수의 결과들을 보면 개인 보호 장구의 

착용률은 저조하며7)
, 그 중 의료용 장갑을 통한 감염문제가 

심심치 않게 대두되고 있다8)
. 

의료 종사자들의 의료용 장갑 사용 실태를 살펴보면, 장갑

이 오염될 때마다 새 장갑으로 교체하여 사용하는 경우, 이미 

사용한 장갑을 수돗물로 세척하여 여러 환자를 보는 경우, 

세척조차 하지 않은 채 하나의 장갑으로 여러 환자를 보는 

경우 등이 있었다9-12)
. 이와 같은 의료용 장갑의 부적절한 사

용은 세균 감염에 있어 또 다른 전파 경로가 될 수 있으므로 

진료에 임하는 의료진들의 보호 장구를 청결하게 사용하는 

것은 매우 중요한 사항이다.

따라서 본 연구에서는 치과 및 그 외의 병원에서 일반적으

로 사용하는 1회용 라텍스 장갑을 주재료로 선정하여, 오염된 

라텍스 장갑의 다양한 세척 방법이 세균 감소에 어떠한 영향

을 미치는지 비교하여 의미 있는 결과를 얻고자 한다.

연구방법

1. 연구대상

본 연구에서는 감염을 예방하기 위해 사용하는 1회용 라텍

스 장갑을 주된 재료로 하여, 이를 오염 환경에 노출 시킨 

후 몇 가지 세척 방법을 통해 세균 감소에 미치는 영향을 

알아보고자 하였다.

2. 연구방법

새 라텍스 장갑(MIR, Selangor, Malaysia)을 오염된 환경에 

노출시키기 위하여, 실험자들의 양손에 라텍스 장갑을 착용

시키고 4시간 동안 일상생활을 하게 하였다. 그리고 아래의 

방법에 따라 라텍스 장갑 세척을 수행 한 후, 일반 세균용 

핸드 플레이트 키트(Samlip general food, Siheung-si, Korea)

에 접촉 시켜 세균의 균락(Colony) 수를 관찰하였다.

2.1. 손 세척 방법
손 세척 실험방법은 실험 도우미가 멸균된 라텍스 장갑을 

착용한 후, 4시간 동안 일상생활에 노출된 실험자들의 오른쪽 

라텍스 장갑을 다음의 세 가지 방법으로 손등에서 손끝으로, 

손바닥에서 손끝으로 1분 동안 세척해 주었다. (1) 수도관에

서 흘러나오는 냉수 수돗물로 세척, (2) Sodium laureth sulfate, 

Cocamidopropyl betaine, Glycerin, Salicylic acid, Chloroxylenol, 

Tetrasodium EDTA, Methylchloroisothiazolinone, Methylisothiazolinone 

solution, Sodium chloride, Citric acid 로 구성된 손 세정제 Dettol 

original(Oxy, Hanam-si, Korea)로 문지른 후 수돗물로 세척, 

(3) 83% 알코올(한신제약, Paju-si, Korea)에 적셔진 거즈(수

성, Yangsan-si, Korea)로 세척, (4) 대조군은 멸균된 라텍스 

장갑을 착용하고 4시간 동안 일상생활에 노출시킨 후 아무런 

세척을 하지 않았다.

2.2. 미생물 관찰
미생물 시료 채취는 핸드 플레이트 키트에 실험자들이 직

접 양손의 라텍스 장갑을 접촉시키는 방법으로 검사를 실시

하였다. 

실험자의 손바닥을 일반 세균용 핸드 플레이트 키트 표면

에 10초 동안 가볍게 접촉시키고 떼어낸 후, 키트의 뚜껑을 

닫고 35℃ 배양기(C-IN, 창신과학, Pocheon-si, Korea)에 24시

간 동안 배양하여 일반세균의 균락 수를 측정했다. 균락의 

수를 정확하게 측정하기 위하여 카메라를 이용하여 균락이 

형성된 핸드 플레이트 키트를 촬영하고, 촬영된 사진을 확대

하여 균락의 수를 세었다.

2.3. 통계분석
실험의 정확도를 위하여 연구의 샘플 수는 실험군 당 3개씩 

3번 반복하였다. 통계처리는 IBM SPSS(Ver 21.0) 통계프로그

램을 이용하였다. 대조군과 실험군의 각 평균값에 대한 유의

성검증은 독립 2-표본 비모수 검정 방법(Mann-Whitney U(M) 
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           Cleansing methods

Group
Tap water Liquid hand soap Alcohol gauze

Control group
(Left glove)

Experimental group
(Right glove)

Fig. 1. Difference of the bacteria colony count by cleansing methods.

Test)과 독립 K 표본 비모수 검정 방법(Kruskal-Wallis Test)을 

이용하였다.

연구결과

1. 세척 방법에 따른 균락 수의 차이 

균락이 형성된 핸드 플레이트 키트를 육안으로 관찰한 결

과, 세척하지 않은 왼쪽 손의 균락 양상은 실험자 간 모두 

비슷한 경향을 보였다. 그리고 수돗물, 손 세정제, 알코올 

거즈를 이용하여 세척한 오른쪽 손의 균락 양상은 대조군과 

비교하였을 때 확연하게 적은 양의 세균 집락 수를 형성하였

다<Fig. 1>.

정확한 균락 수는 <Table 1>과 같았으며, 대조군인 왼쪽 

라텍스 장갑에 비해 실험군인 오른쪽 라텍스 장갑의 균락 

수가 적게 나타났다. 그리고 세 가지 세척 방법 중 수돗물을 

이용한 세척 방법에서 가장 많은 수의 균락 형성을 보였고, 

그 다음으로 손 세정제로 세척, 알코올 거즈로 세척한 순으로 

균락이 적게 형성된 것을 확인할 수 있었다. 

2. 세척 방법에 따른 라텍스 장갑 표면의 세균 
감소율 측정

세척 방법에 따른 라텍스 장갑 표면의 세균 감소율을 측정

하기 위하여, 대조군과 실험군의 균락 수의 차를 구한 후 이를 

대조군으로 나누어 백분율로 환산하였다<Table 2>. 그 결과 

세척 방법에 따른 라텍스 장갑 표면의 세균 감소율은 유의한 

차이를 나타내었다(p<0.05). 수돗물로 라텍스 장갑을 세척한 

경우, 대조군에서 1116.89 CFU가 나타났고, 실험군은 302.78 

CFU로 나타났다. 이를 백분율로 환산한 결과 약 74.34 %의 

세균 감소율을 보였다. 손 세정제로 라텍스 장갑을 세척한 

경우, 대조군에서 619.89 CFU가 나타났고, 실험군은 8.33 

CFU로 나타났다. 이를 백분율로 환산한 결과 약 97.53 %의 

세균 감소율을 보였다. 알코올 거즈로 라텍스 장갑을 세척한 

경우, 대조군에서 875.22 CFU가 나타났고, 실험군은 5.78 

CFU로 나타났다. 이를 백분율로 환산한 결과 약 99.46 %의 

세균 감소율을 보였다. 본 결과를 바탕으로 3그룹 모두 세균 

감소율은 유의한 차이를 나타내었다(p<0.05).

또한 세균 감소율을 이용하여, 세균 생존율을 확인한 결과 
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Cleansing methods
Control group(Left glove)

(Mean±SD)
Experimental group(Right glove)

(Mean±SD)
p*

Tap water 1116.89±254.65 302.78±248.20

0.000Liquid hand soap 619.89±304.81 8.33±5.43

Alcohol gauze 875.22±235.96 5.78±7.28

Table 1. Difference of bacteria colony count by cleansing methods               Unit : CFU(Colony Forming Unit)

Cleansing methods Bacteria reduction ratio(Mean±SD) p*

Tap water 74.3362±17.7863

0.000Liquid hand soap 97.5305±2.9734

Alcohol gauze 99.4639±0.6090
*Kruskal-Wallis Test

Table 2. The bacteria reduction ratio by cleansing methods

수돗물 세척, 손 세정제 세척, 알코올 거즈 세척 순으로 세균 

생존율이 감소하는 것을 확인할 수 있었다<Fig. 2>. 특히 알

코올 거즈로 라텍스 장갑을 세척하는 경우 세균 생존율은 

약 0.5 %로서 거의 존재하지 않음을 확인 할 수 있었다.

총괄 및 고안

치과 진료실은 광범위한 종류의 병원성 세균에 노출되어 

있고 이에 따라 교차 감염의 발생이 쉬운 환경에 속한다. 

그러므로 이 같은 환경에 종사하고 있는 치과의사, 치과위생

사, 진료실 스텝은 진료실 감염의 매개자가 될 수 있으므로 

유해한 환경으로부터 자신, 동료, 가족 그리고 환자의 건강을 

보호하기 위한 노력을 필수적으로 행해야 한다13). 최근, 개인 

보호 장구를 착용하여 교차 감염을 적극적으로 예방해야 한

다는 연구가 행해져 왔다14). 그러나 개인 보호 장구의 관리실

태 및 이에 대한 취급 연구는 아직까지 부족한 실정이고, 또한 

잘못된 개인 보호 장구의 관리로 인해 심각한 교차 감염 발생

이 우려되고 있다15-19). 따라서 본 연구에서는 개인 보호 장구 

중 진료실 내에서 가장 높은 빈도로 사용되고 있는 1회용 

라텍스 장갑을 선정하여, 오염된 라텍스 장갑의 다양한 세척 

방법에 따른 세균 감소 효과를 비교함에 목적을 두고 연구를 

진행하였다.

술자가 착용하는 라텍스 장갑은 치과 진료 중에 세균의 오

염에 직접적인 경로가 될 수 있다. 따라서 라텍스 장갑의 

위생은 진료실 내 교차 감염 관리에 있어서 강조되어야 할 

부분이다. 뿐만 아니라 라텍스 장갑을 끼지 않은 손 역시 

질병의 교차 감염을 유발할 수 있으므로, 이를 방지하기 위해 

올바른 손 세척 방법을 실천하여 진료실 내 위생 관리에 만전

을 가해야 한다20-24). 

본 연구에서 선정한 라텍스 장갑의 세척 방법은 현재 가장 

효과적인 것으로 추천되는 손 세척 표준 방법을 바탕으로 

1) 흐르는 수돗물로 충분히 헹궈내는 방법, 2) 손 세정제를 

사용하여 문지른 후 흐르는 물로 충분히 헹궈내는 방법, 그리

고 세균 제거에 효과가 있다고 알려진 3) 83% 알코올 거즈를 

사용하여 닦아내는 방법을 선정하여25) 연구에 적용하였다. 

실험자를 대상으로 양손에 라텍스 장갑을 착용시켜 일상생

활에 노출시킨 후 각기 다른 3가지 방법으로 세척한 다음 

세균 감소율을 관찰한 결과, 첫째, 라텍스 장갑 세척의 유무에 

따른 세균 감소율은 유의한 차이를 보였으며, CFU 측정 결과 

확연한 세균 감소 효과를 확인할 수 있었다. 이는 일상생활에

서 라텍스 장갑이 쉽게 오염될 수 있음을 지적해 준다. 따라서 

세척하지 않은 라텍스 장갑의 재사용은 교차 감염을 일으킬 

수 있는 위험한 요인임을 알 수 있고, 이를 방지하기 위하여 

새 라텍스 장갑 착용의 중요성을 강조할 수 있다. 

둘째, 수돗물 세척, 손 세정제 세척, 그리고 수돗물 세척 

간의 세균 감소율은 유의한 차이를 보였다. 또한 알코올 거즈 

세척이 손 세정제 세척 보다 2% 더 높은 제거 효과를 보여 

주었다. 본 효과는 알코올이 균에 대한 침투력이 강하고 살균

력이 매우 높기 때문에8) 세 가지 세척 방법 중 비교적 높은 

세균 제거 효과를 보인 것으로 사료된다. 또한 수돗물 세척과 

비교하여 유의한 세균 감소율을 보인 손 세정제 세척의 경우 

손 세정제에 포함되어 있는 화학약품 및 계면활성제가 균 

제거효과에 영향을 미쳤을 것이라고 보여진다26). 그리고 수

돗물로만 세척할 경우, 세균 감소에 영향을 미치는 화학약품

이 수돗물에 포함되어 있지 않으므로 라텍스 장갑을 문지르

는 물리적인 행위만이 세균을 감소하는데 영향을 미친 것으

로 여겨지고, 이에 따라 수돗물로만 세척하는 것이 손 세정제 

세척과 알코올 거즈 세척 효과와 비교 하였을 때, 가장 낮은 
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Fig. 2. The bacteria viability ratio by cleansing methods. Horizontal bar: The 

bacteria viability ratio was significantly different from each other(p<0.05).

세균 제거율을 보인 것으로 사료된다. 

이상의 결과를 바탕으로 손 세정제와 알코올 거즈를 이용

하여 라텍스 장갑을 세척하는 것이 수돗물로 세척하는 방법

보다 세균 제거에 있어서 비교적 효과적이었고, 오염도가 심

한 라텍스 장갑을 수돗물로만 세척하는 것은 세균 제거에 

있어서 결코 효과적이지 못한 방법임을 확인할 수 있다.

본 연구를 통해 라텍스 장갑의 몇 가지 세척 방법이 세균 

감소율에 어떠한 영향을 미치지 알 수 있었다. 특히 세척하지 

않은 라텍스 장갑의 사용은 진료실 내에서 교차 감염을 일으

키기에 충분한 요소이고, 이는 올바르지 못한 개인 보호 장구

의 관리 실태 지적과 라텍스 장갑의 1회용 사용을 권장하는 

여러 선행 논문 및 주장들을 뒷받침 할 수 있는 결과일 것으로 

사료된다27). 또한 다양한 라텍스 장갑의 세척 방법 중 흐르는 

수돗물로만 세척하는 경우 다른 세척 방법과 비교하여 가장 

낮은 세균 감소율을 보였는데, 이는 수돗물로만 세척할 시 

충분하게 세척 되지 않아 교차 감염을 일으킬 수 있는 직접적 

및 간접적인 요인이 될 것으로 여겨진다. 

그러나 손 세정제와 알코올 거즈의 경우 세균 감소에 있어

서 유의차 있는 결과를 도출하였으며, 특히 알코올 거즈로 

세척한 경우 100%에 가까운 세균 감소율을 보였다. 이는 병

원균을 사멸시켜 감염의 위험으로 부터 예방할 수 있는 살균

력이 강한 알코올의 특성으로 인한 결과로 사료된다8). 지금

까지의 결과로 비추어 볼 때, 술자는 라텍스 장갑으로부터 

발생되는 교차 감염을 예방하기 위하여 개인 보호 장구의 

적절한 관리와 부득이한 경우에 사용되는 올바른 세척에 많

은 노력이 필요할 것이다.

본 실험은 단순히 몇 가지의 제한된 세척 방법으로 실험을 

진행하였으므로, 본 연구 결과만으로 알코올 거즈 세척이 가

장 적절한 세척 방법이라고 확대 해석하기에는 다소 무리가 

있다. 또한 실험에서 사용된 일반 세균용 핸드 플레이트 키트

는 일상생활에서 생기는 균을 배양하는 키트로서 진료실 내

에 존재하는 세균을 정확하게 재현하고 있지 않았고, 세균에 

대한 노출 범위를 ‘일상생활’로 한정하여 대조군(좌측손)의 

평균 CFU를 통제하지 못하였다는 것을 한계점으로 들 수 있

다.

추후에는 본 연구의 한계점을 보완하기 위해 보다 다양한 

세척제 및 세척 방법으로 임상 상황에 근접한 실험군을 추가

하여 연구할 필요성이 있고, 또한 진료실 내에서 교차 감염을 

일으킬 수 있는 고위험군의 세균 실험을 통해 신뢰도 높은 

연구가 진행되어야 할 것으로 사료된다.

따라서 본 연구결과를 바탕으로, 진료실 내 교차 감염을 

방지하기 위하여 가능한 한번 사용한 라텍스 장갑은 세척해

서 재사용하기 보다는 새 라텍스 장갑으로 교체하여 사용하

는 것이 가장 바람직한 방법이고, 부득이한 경우 수돗물로 

세척하는 방법 보다는 알코올 거즈를 이용하여 세척 하는 

것을 권장하는 바이다.

결론

본 연구는 치과나 일반병원에서 일반적으로 사용하는 1회
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용 라텍스 장갑을 이용하여 세척 방법에 따른 세균 감소율을 

알아보기 위해 시행되었다. 실험자가 라텍스 장갑을 4시간 

동안 착용한 후 수돗물, 손 세정제, 알코올 거즈 중 하나의 

방법으로 장갑을 세척한 후 핸드 플레이트 키트에 접촉시키

고 35℃에서 24시간 배양하였다. 세척하지 않은 다른 손도 

같은 방법으로 배양한 후 세척 유무와 방법에 따른 세균 감소

율을 비교하여 아래와 같은 결론을 얻었다.

1. 수돗물로 세척한 경우, 대조군에서 1116.9 CFU가 나타났

고, 실험군은 302.8 CFU로 나타났다. 이를 백분율로 환

산한 결과 74.3%의 세균 감소율을 보였다. 

2. 손 세정제로 세척한 경우, 대조군에서 619.9 CFU가 나타

났고, 실험군은 8.3 CFU로 나타났다. 이를 백분율로 환

산한 결과 97.5%의 세균 감소율을 보였다. 

3. 알코올 거즈로 세척한 경우, 대조군에서 875.2 CFU가 

나타났고, 실험군은 5.8 CFU로 나타났다. 이를 백분율로 

환산한 결과 99.5%의 세균 감소율을 보였다.

한번 사용된 라텍스 글러브를 수돗물로만 세척했을 경우에

도 세균의 감소에 영향을 미쳤지만, 손 세정제와 알코올 거즈

를 이용한 세척에서 더 높은 세균 감소 효과를 나타내었다. 

 그러나 한번 사용한 라텍스 장갑은 세척해서 재사용하는 

방법 보다는 가능한 새 라텍스 장갑으로 교체하여 사용하는 

방법이 가장 위생적인 방법이므로 부득이한 경우에만 알코올 

거즈를 이용한 세척 방법을 추천하는 바이다.
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