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ABSTRACT
Objectives: This study aims to establish the concept of “dental assistance” within the dental 
field and to identify the scope of dental assistance, which can be utilized in order to distinguish 
the scope of work between jobs. Methods: The literature on dental hygienist work and dental 
assistance was reviewed, and the laws and precedents related to dental assistance were 
examined. Results: The criteria for judging the legitimacy of dental assistance included the 
following: whether the performance was conducted under the guidance and supervision of 
a doctor; whether there was a possibility of an aftereffect or side effects of the procedure; 
whether education was conducted within the curriculum; and whether it was evaluated in the 
national licensing examination. In addition, the work of the assistant in dental surgery and 
treatment is judged comprehensively by considering the type of dental surgery and treatment, 
invasive degree, necessity of expertise, and work proficiency of the dental hygienist. Therefore, 
it is suggested that dental hygienists may be of assistance for dental treatment/surgery because 
they meet the requirements of dental professionals, such as dental hygiene curriculum, national 
licensing examination, duties in the field of dentistry, and work proficiency. Conclusions: 
Dental assistance (including assistance in dental surgery) for dental treatment, dental/medical 
history taking, taking vital signs, and blood glucose monitoring should be permitted within the 
realm of dental hygienist work. Therefore, the actual expertise of dental hygienists should be 
reflected legally and the work of dental hygienists should be realized.
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서론
치과진료는 치과의사 일인이 진료를 생산해 낼 수 없으며, 치과진료 생산 과정에 다양한 구성원이 참여하

여 팀웍을 이뤄 생산하는 분업의 형태이다. 세계보건기구(World Health Organization: WHO[1]에서는 구강
보건인력을 전문인력과 보조인력으로 구분하고, 보조인력은 진료분담과 진료비분담 인력으로 세분하였으
며, 전문인력으로는 치과의사를 규정하였고, 진료실 진료분담 보조인력으로는 치과위생사, 학교치과간호사, 
치아치료사 등을, 진료비분담 보조인력은 기공실 진료비담당과 진료실 진료비담당으로 구분하여 기공실 진
료비담당은 치과기공사, 진료실 진료비담당은 치과 진료보조원을 규정하고 있다.

전통적으로 치과진료는 치과의사와 치과 진료보조인력이 팀을 구성하여 업무를 수행하는 것을 권장하며
[2], 팀진료는 진료의 효율성을 높여 치과의사의 진료 생산량을 최대한 증가시키고 스트레스 없는 치과진료
를 촉진하며, 환자에게 양질의 진료를 제공하기 위한 기본원리[3,4]라 하였다. 또한 치과의사를 포함하는 통
합치과팀의 구성은 치과 치료와 예방처치를 포함한 포괄구강보건을 생산, 제공하기 위해 매우 중요하고 필요
하다고 보고되어 있다[4]. 현재 우리나라 치과 의료현장에서 활동하는 WHO[1]의 분류에 의한 보조 인력은 
치과위생사와 치과기공사가 있으며, 치과 진료보조원은 법률적으로 인정되지 않고 있다. 치과위생사는 진료
실의 진료분담 인력이고 치과기공사는 기공실의 진료비분담 인력이므로, 현재 우리나라에서 치과진료 팀에 
참여하여 진료를 분담하는 치과 진료보조인력은 치과위생사라 할 수 있다. 외국에서는 치과인력 중 치과 진
료보조 업무를 수행하는 인력으로 치과 진료보조원(chairside dental assistant)이 있으나, 현재 우리나라에 
치과진료보조원 제도는 별도로 없으며, 의료법[5] 제2조 및 제80조의2 조항에 의거하여 간호사 또는 간호조
무사가 대체 인력으로 활용되거나 치과위생사가 그 업무를 수행하고 있다.

우리나라는 보건의료 인력에 대해 의료법[5]과 의료기사 등에 관한 법률[6]에서 관련 법규의 제정 목적과 
직종별 구체적인 업무범위 및 한계에 대해 엄격하게 규정하고 있으며, 위반 시에는 무면허 의료행위 금지 규
정을 적용하여 처벌하도록 되어 있다.

치과위생사는 1967년 의료보조원법 시행령[7]에 의료보조원으로 명시되면서 ‘치아 또는 구강질환의 예방
치료 기타 구강위생에 관한 보조업무’를 수행하는 인력이라고 그 업무를 규정한 것이 최초의 법률규정이라 
할 수 있다. 또한 1973년 의료보조원법을 폐지하고 의료기사법[8]을 제정하면서 ‘간호보조원과 같은 보편적
인 진료보조자를 제외하고, 방사선사 · 물리치료사 · 작업치료사 · 치과기공사 및 치과위생사 등 의료 및 치과
의료의 전문분야별 기술자만을 의료기사로 한다’고 제정취지를 기술한 것은 치과위생사를 치과진료의 전문
인력으로 규정한 것으로 해석할 수 있다.

WHO[1] 구분에 의한 치과 진료보조인력 중 하나인 치과위생사의 업무범위에 대해서는 법령에 명시되어 
있으나, 치과 진료보조(dental assistance)의 개념에 대해서 정의된 것은 법령에도, 국내·외 문헌에서도 찾아
보기 어려웠다. 다만, 치과 진료보조원(chairside dental assistant)은 수술실에서 의사와 수술보조원의 관계
와 같이 치과의사와 동일한 관계를 유지해야하며, 치과의료서비스에서 필수적이라고 기술된 것[1]을 기초로 
하여 정의한다면, 치과의사의 진료에 협조하고 보조하는 업무라고 할 수 있다.

임상에서 근무하는 치과위생사는 일반적으로 치과의사와 업무공간을 공유하면서 치과의사의 지도하에 치
석제거 등 치과의료 서비스를 직접 소비자에게 전달하는 역할을 하고 있다. WHO[1]에서 제안하는 진료담당 
보조인력으로서 예방처치 뿐만 아니라 치과의사의 지도에 따른 진료보조 등 치과진료 시에 제반 업무를 분
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업하여 충실히 수행하고 있는 것이다.
2011년 의료기사 등에 관한 법률 시행령[9]이 일부개정(대통령령 제23296호)되면서 치과위생사 업무 범위

에 치과위생사가 수행 가능한 진료행위 항목이 구체적으로 명시되었다. 개정 사유로 치과 의료 현장의 의료
서비스가 세분화·전문화되고 있는 현실을 반영하여 진료의 위험도와 난이도가 비교적 낮은 치과의사의 업무
를 치과위생사의 업무로 규정한다는 사유를 명시하고 있다. 즉 치과의사가 수행해야하는 진료행위지만 진료
의 특성상 치과위생사가 수행가능하고, 치과위생사가 수행하는 것이 효율적이라는 견지에서 일부 업무를 명
시한 것이다. 그러나 진료행위까지 수행 가능한 것으로 명시되어 있음에도 불구하고 전반적 진료과정에서 필
요에 의해 진료보조에 해당하는 업무를 수행한 경우, 진료보조 행위를 업무범위에서 벗어나는 것으로 해석
하는 경우가 발생하고 있다. 이와 같이 법령에서 명시하는 업무범위에 진료행위 이외에 진료보조라는 단어
가 포함되지 않았다는 것을 근거로 치과위생사의 업무 수행에 문제를 제기[10]하는 경우가 발생하는 것은 법
령의 해석이 포괄적 의미를 이해하지 못한 결과라 사료된다.

국민에게 질 높은 치과의료서비스를 제공하고 전문인력의 양성 목적에 부합하도록 활용하기 위해서는 치
과 의료현장에서의 ‘진료보조’에 대한 개념을 명확하게 하고 직종간의 업무와 역할을 상호 존중하고 인정해
주어야 하며, 필요시 구성원이 수행하는 업무에 대한 법적명시를 정확히 하여 인력의 활용에 대한 법 제정의 
목적을 달성하도록 해야 한다.

이에 본 연구에서는 치과 의료현장에서 이루어지는 ‘진료보조’에 대한 개념을 정립하고 진료보조의 범위를 
규명함으로써 국민들의 구강건강을 유지·증진시키기 위한 양질의 서비스를 생산할 수 있도록 직종 간 업무
범위 설정에 활용할 수 있는 기초자료를 마련하고자 한다.

본론

1. 의료법/의료기사법(의료기사 등에 관한 법률)에서 진료보조에 대한 기술
1) 의료법에서의 진료보조 업무에 대한 규정
의료법[5]에서 진료보조 업무에 대한 규정은 간호사(제2조)와 간호조무사(제80조의2)의 업무범위 규정에 

명시되어 있다<Table 1>. 이 내용은 2015년 일부개정 되어 2016년 시행된 의료법(법률제13658호)에서부터 
적용되어, 현행 법령에서 간호사 또는 간호조무사는 치과의사의 지도하에 진료보조를 수행할 수 있는 인력으
로 규정 한다고 해석이 가능하나 치과에서 치과의사 지도하에 수행할 수 있는 진료보조업무의 범위에 대하
여는 논의가 필요하다. 2006년 치과의사협회는[11] 치과 진료보조원의 역할을 간호조무사가 하고 있으나 치
과에 관한 교육을 받은 치과진료조무사 제도가 필요하다고 제안하면서, 치과진료조무사는 독립적인 진료시
술을 할 수가 없고 치과의사나 치과위생사의 업무를 보조하는 역할을 한다고 정의한 바 있다.

2) 의료기사법에서 진료보조 업무에 대한 규정
의료기사법에서 치과위생사의 진료보조 업무에 대한 규정은 1963년 9월(법률 제1380호) 시행된 의료보조

원법[12]에 의해 1967년 8월 동법 시행령(대통령령 제3192호)[7]에 명시되어 있었으며, 1973년 8월(법률 제
2534호) 의료기사법[8] 제정으로 의료보조원법이 폐지되었다<Table 2>. 의료기사법 신규제정의 사유는 의료 
또는 치과 의료 분야에 종사하는 기술자와 자격요건을 법률로 명문화하여 국민의 보건 및 의료발전에 기여
할 수 있도록 하기 위함이라고 기술하고 있으며, 아울러 이 법의 적용대상에서 보건요원이나 간호보조원과 
같은 보편적인 진료보조자를 제외하고 치과위생사 등 의료 및 치과의료의 전문분야별 기술자만을 의료기사
로 한다고 명시되어 치과위생사를 비롯한 의료기사의 업무에 대해 진료보조 보다 상위인 진료의 개념을 포
함하여 정의되었다고 해석할 수 있다.
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Table 1. Regulations of medical assistance in the medical service act[5]
Nurses Article 2 (Medical Persons) (1) The term ‘medical person’ as used in this Act refers to a medical doctor, a dentist, an 

oriental medical doctor, a midwife or a nurse who holds a license granted by the Minister of Health and Welfare. 
<Amended by Act No. 8852, Feb. 29, 2008; Act No. 9932, Jan. 18, 2010>
(2)… <Amended by Act No. 13658, Dec. 29, 2015>
5. A nurse's obligation shall be as follows: <<Enforcement Date: Jan. 1, 2017>>
(a) Observation at the requests of patients, collection of data, judgment for nursing, and nursing for convalescence
(b) Assistance in medical treatment under the guidance of a medical doctor, dentist, or oriental medical doctor
(c) Education of and counselling for persons requiring nursing, planning and conducting activities for the promotion 
of such persons' health, and other health activities prescribed by Presidential Decree
(d) Provision of guidance over the assistance for obligations set forth in items (a) through (c) performed by assistant 
nurses referred to in Article 80

Assistant nurses Article 80-2 (Duties of Assistant Nurses) (1) Notwithstanding Article 27, an assistant nurse may perform the affairs 
prescribed in Article 2 (2) 5 (a) through (c) by assisting a nurse.
(2) Notwithstanding paragraph (1), an assistant nurse may perform assistant works for nursing and medical 
treatment for the convalescence of patients under the guidance of a medical doctor, dentist, or oriental medical 
doctor only at a clinic-level medical institution referred to in Article 3 (2).
(3) Matters necessary for the detailed scope and limit of the affairs prescribed in paragraphs (1) and (2) shall be 
prescribed by Ordinance of the Ministry of Health and Welfare.
[This Article Newly Inserted by Act No. 13658, Dec. 29, 2015] <<Enforcement Date: Jan. 1, 2017>>
(2) Notwithstanding paragraph (1), an assistant nurse may perform assistant works for nursing and medical 
treatment for the convalescence of patients under the guidance of a medical doctor, dentist, or oriental medical 
doctor only at a clinic-level medical institution referred to in Article 3 (2).
(3) Matters necessary for the detailed scope and limit of the affairs prescribed in paragraphs (1) and (2) shall be 
prescribed by Ordinance of the Ministry of Health and Welfare.
[This Article Newly Inserted by Act No. 13658, Dec. 29, 2015] <<Enforcement Date: Jan. 1, 2017>>
(2) Notwithstanding paragraph (1), an assistant nurse may perform assistant works for nursing and medical 
treatment for the convalescence of patients under the guidance of a medical doctor, dentist, or oriental medical 
doctor only at a clinic-level medical institution referred to in Article 3 (2).
(3) Matters necessary for the detailed scope and limit of the affairs prescribed in paragraphs (1) and (2) shall be 
prescribed by Ordinance of the Ministry of Health and Welfare.
[This Article Newly Inserted by Act No. 13658, Dec. 29, 2015] <<Enforcement Date: Jan. 1, 2017>>

Table 2. The qualification and scope of duties on medical assistance in the medical technologists act
MEDICAL ASSISTANT ACT[12] 
Act No. 1380 
[Enforcement Date 01. Sep, 1963.]

Article 2 (Definitions) The term ‘medical passistants’ as used in this Act refers to persons who 

assist medical treatments or medical examinations under the guidance of a medical doctor or 
dentist.

ENFORCEMENT DECREE OF THE 
MEDICAL ASSISTANT ACT[7] 
Presidential Decree No. 3192 
[Enforcement Date 23. Aug, 1967.]

Article 2(Scope of Duties) A medical assistant's obligation shall be as follows: 
9. Dental hygienists perform the duties of assistance related to the prevention of teeth and oral 
diseases, and other oral hygiene.

MEDICAL TECHNICIANS ACT 
Act No. 2534[8] 
[Enforcement Date 17. Aug, 1973.]

Article 1 (Purpose) The Act is designed to contribute to the improvement of public health and 
medical care by stipulating necessary matters concerning qualifications and licenses of those 
performing medical treatments or medical examinations (hereinafter referred to as "medical 
technologists") under the guidance of a medical doctor and dentist.

ENFORCEMENT DECREE OF THE 
MEDICAL TECHNICIANS ACT[13] 
Presidential Decree No. 6864 
[Enforcement Date 20. Sep, 1973.]

Article 2 (Scope, etc. of Duties Performed by Medical Technologists) 
6. Dental hygienists perform the duties on the prevention of teeth and oral diseases, and oral 
hygiene.

ENFORCEMENT DECREE OF THE 
MEDICAL TECHNICIANS, ETC. 
ACT[9]
Presidential Decree No. 23296 
[Enforcement Date 16. Nov, 2011.]

Article 2 (Scope, etc. of Duties Performed by Medical Technologists, Health Record 
Administrators, and Opticians) 
6. Dental hygienists: Removing plaque and deposits; applying fluorides; placing temporary filling 
and fixtures; removing the temporary fixtures; making impressions of the teeth; placing and 
removing orthodontic braces and wires; and performing other duties required for preventing 
teeth and oral diseases and teeth and oral hygiene. In this regard, the dental hygienists may 
expose and process dental x-rays within a healthcare institution or medical institution equipped 
with a diagnostic radiation generator in compliance with the safety control standards referred to 
in Article 37 (1) of the Medical Service Act
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[1973년 의료기사법 제정 이유[8](일부발췌)]
의료기사법 [시행 1973. 8. 17.] [법률 제2534호, 1973. 2. 16., 제정]

【제정·개정이유】
[신규제정]
의료 또는 치과의료를 행함에 있어서 필요불가결한 전문분야의 기술자를 의료기사로 하고 그 자격요건을 

법률로 명문화하여 의료기술자에 대한 대우와 질적 향상을 기함으로써 국민의 보건 및 의료발전에 기여하게 
하기 위하여 종전의 의료보조원법을 폐지하고 새로이 이 법을 제정하려는 것임.

이 법의 적용대상에서 위생사·위생시험사와 같은 보건요원이나 > 간호보조원과 같은 보편적인 진료보조
자를 제외하고, > 임상병리사·방사선사·물리치료사·작업치료사·치과기공사 및 치과위생사 > 등 의료 및 치과
의료의 전문분야별 기술자만을 의료기사로 함.

3) 소결
간호사는 의사, 치과의사 등의 지도하에 시행하는 진료의 보조를 수행[5]할 수 있는 것으로 현행법에 명시

되어 있으며, 의료법 시행규칙 별표5 의료인의 정원에 치과의료기관에는 치과위생사 또는 간호사를 둔다는 
규정에 의해 치과진료에 인력이 활용되고 있다. 그러나 2019년 1/4분기 기준 보건의료인력 현황[14]에 의하면 
전체 간호사 활동인력 199,359명 중 치과병ㆍ의원에 근무하는 수는 585명으로 0.3% 수준에 불과하다. 이러
한 실태는 간호사의 치과진료분야 유입이 향후에도 소수일 것이며, 이는 양성과정의 구강분야 교육내용 이수
와도 연관성이 있을 것으로 사료된다.

간호조무사의 경우는 ‘간호사를 보조하여’ 수행할 수 있다고 규정하고 있고, 이 경우도 의사, 치과의사, 한
의사의 지도하에 의원급 의료기관에서 환자의 요양을 위한 간호 및 진료의 보조를 수행할 수 있는 것으로 명
시하고 있다. 간호조무사 양성기관인 평생교육원, 특성화고, 간호학원 등의 교육과정[15,16]에 구강에 대한 강
의 편성은 없거나 기초치과학에 관한 이론만 일부 편성되어 있는 것으로 확인된다. 다만, 일부 보건간호학과
가 개설된 45개 특성화고등학교 중 치의보건간호과(치의간호과)로 명명되는 학과가 개설된 학교 7개[17]가 
확인되며, 치과교육 시간을 60∼96시간 추가해야 한다[15]고 보고되어 있으나 전체 간호조무사 중 그 비중은 
미미하다.

치과위생사는 의료기관 종별 구분 없이 모든 기관에서 의료기사 등에 관한 법률 시행령[9]에 명시된 업무
영역을 수행하도록 규정하고 있으며, 치과분야의 교육을 통해 전문지식의 습득과 훈련을 바탕으로 치과의사
만이 수행할 수 있는 의료행위 중 일부를 치과의사 지도하에 수행할 수 있는 능력을 갖춘 자로 규정되어 있다. 
따라서 진료행위보다 인체에 미칠 수 있는 위험성이 적은 보조업무는 당연히 수행할 수 있다는 포괄적 해석
을 할 수 있다. 그러므로 치과위생사는 의료기사 등에 관한 법률 시행령[9]에서 구체적으로 명시하고 있는 의
료행위 뿐만 아니라 치과의사가 진료를 수행할 때 진료행위를 보조하는 업무 또한 수행할 수 있다[18]고 사료
된다.

치과진료는 대부분 협업의 형태로 단계별로 구분된 진료들이 이어지는 형태가 아니라 하나의 흐름으로 연
속성을 가진 진료로 수행하게 된다. 이 과정에서 치과위생사는 각종 수술, 시술 및 처치 시 보조 업무와 법률
적 업무들을 구분하여 수행할 수 없고, 치과의사와 함께 일련의 과정에 참여하는 진료유형으로 업무를 수행
한다. 이런 치과의료 현실에도 불구하고, ‘진료보조’, ‘수술보조’ 업무가 치과위생사 업무 범위에 명시되어 있
지 않다는 이유로 치과위생사가 업무에서 배제되어야 한다는 주장[10]은 임상 현장과 법령 간에 괴리가 있음
을 알 수 있다.



880 ̇  J Korean Soc Dent Hyg 2019;19(6):875-90 정재연・강부월・강보람 외 / 치과의료 영역에서 진료보조에 대한 고찰 ̇  881

https://doi.org/10.13065/jksdh.20190075 https://doi.org/10.13065/jksdh.20190075

이에 반해 간호사 또는 간호조무사는 적절한 치과의료서비스 제공에 필요한 교육이 양성과정에 충분히 제
공되지 못하고 있으므로, 구강영역의 수술과 입원환자 관리 등 치과진료 전반의 업무 중 일부 업무에 한하여 
참여할 수 있을 것으로 사료된다. 그러나 치과의사의 지도하에 진료보조업무 수행이 가능하다고 명시된 법
률 규정으로 인하여 치과진료보조 전체를 수행하도록 허용한다는 편향적 해석은 양질의 치과의료서비스가 
제공되지 못하는 요인이 될 수 있을 것이라 사료된다. 이러한 치과의료 현실과 법령 간의 큰 차이는 국민의 안
전진료권에 위배되며, 법은 국민의 건강을 보호하고 원활한 치과의료서비스 제공을 위해 인력의 업무 범위
에 대한 재검토가 필요하다.

2. 치과 진료인력 및 진료보조 업무 자격에 대한 법적괴리
1) 치과의사
의료법[5]에 의하면 치과의사는 치과 의료와 구강 보건지도를 임무로 하는 의료인(제2조 제2항)으로, 치과

의사가 되려면 평가인증기구의 인증을 받은 치의학을 전공하는 대학 또는 치의학전문대학원을 졸업하고 치
의학사 또는 석사, 박사학위를 받은 자가 치과의사 국가시험에 합격한 후 치과의사 면허를 받아야한다(제5
조). 법령에서는 치과의료 행위에 대해 구체적으로 명시하지 않고 포괄적으로 기술하고 있으며, ‘의료인이 아
니면 누구든지 의료행위를 생산할 수 없고, 의료인도 면허된 이외의 의료행위를 할 수 없다(제27조 제1항)’고 
하여, 치과의사 이외의 사람은 치과진료에 종사하지 못하도록 규제하고, 치과의사만이 치과진료에 종사하도
록 규정되어 있다.

2) 치과위생사
치과위생사는 대표적인 치과 진료보조인력[1]으로, 우리나라에서는 1967년 의료보조원법시행령[7]에 의

해 처음으로 치과위생사 업무범위가 명시되었고, 1973년에 신규 제정된 의료기사법[8] 제1조에 의료기사를 
의사·치과의사의 지시 및 감독하에 진료 또는 의화학적(醫化學的) 검사에 종사하는 사람이라고 명시하였으
며, 의료기사 종별에 치과위생사가 포함되었다.

치과위생사는 치과의사의 지도하에 진료나 의화학적 검사에 종사하며, 3년 또는 4년 과정의 정규대학에서 
치위생학을 전공하고 졸업한 사람으로서 치과위생사 국가시험에 합격한 후 면허를 받아야 한다[6]. 한국보건
의료인국가시험원 보고서[19]에 의하면 치위생(학)과에서는 기초치위생학, 임상치위생학, 사회치위생학, 교
육치위생학 등으로 구성된 전공 교과목을 최소 78학점, 최대 137학점을 개설하여 운영하고 있으며, 현장임상
실습은 최소 4학점에서 최대 45학점으로 편성되어 있다. 치과위생사 면허시험은 필기시험과 실기시험으로 
나눠지며 필기시험은 치위생학과 의료법규로 규정되었고, 치위생학의 세부영역은 구강해부, 치아형태, 구강
조직, 구강병리, 구강생리, 구강미생물, 지역사회구강보건, 구강보건행정, 구강보건통계, 예방치과처치, 치면
세마, 치과방사선, 구강악안면외과, 치과보철, 치과보존, 소아치과, 치주, 치과교정, 치과재료이다. 실기시험
은 치석탐지 및 치석제거에 대해 직접 수행 방식으로 기구조작능력을 평가하며, 필기시험의 세부영역에 해
당하는 예방치과처치, 치면세마는 치과위생사가 직접 치과의료 서비스를 수행하는 업무에 대한 평가를, 치과
방사선, 구강악안면외과, 치과보철, 치과보존, 소아치과, 치주, 치과교정, 치과재료 등은 각 진료과별 진료과
정에 대한 이해 및 진료보조행위에 대한 평가를 함으로써 치과 의료현장에서 필요로 하는 업무를 수행 할 수 
있는 능력를 갖춘 전문가를 양성하고자 한다. 또한 치위생 교육의 질 관리와 산업현장에서 요구하는 치과위
생사 배출을 위해 대한치과위생사협회에서는 한국치위생학교육평가원 설립을 추진하기 위한 지속적인 노력
을 기울이고 있다[20].

치과위생사는 치과의사의 지도하에 치석제거 등 치과의료 서비스를 직접 제공하거나 치과의사가 수행하
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는 진료에 협조하는 업무를 수행하며, 이 과정에서 치과의사 진료를 보조하는 것은 당연한 과정이다. 또한 치
과의사의 진료행위를 보조하는 업무는 진료행위에 비해 인체에 미칠 수 있는 위험성이 현저히 낮으므로 당
연히 수행 가능하다고 해석하는 것이 타당하다. 의료기사 등에 관한 법률[6]과 시행령[9]에서 치과위생사의 
업무는 치과의사의 지도하에 일부 진료까지 수행할 수 있는 인력으로 규정하고 있으나 진료보조 행위가 문언
으로 명시되지 않아 임상현장에서 진료보조 업무에 대한 논란이 계속되고 있다.

3) 치과기공사
치과기공사는 치과위생사와 함께 치과 보조인력[1]에 해당하나 직접 진료에 참여하지는 않고 기공물을 제

작하는 인력으로, 우리나라에서 치과기공사의 업무는 의료기사 등에 관한 법률 시행령[9] 제2조 제5항에 ’치
과의사의 진료에 필요한 작업 모형, 보철물, 임플란트 맞춤 지대주 및 상부구조, 충전물, 교정장치 등 치과기
공물의 제작, 수리 또는 가공, 그 밖의 치과기공업무’로 규정하고 있다.

4) 기타 치과진료보조인력(간호사, 간호조무사)
우리나라에는 치과진료보조원, 학교치과간호사 등의 인력[1]은 양성되고 있지 않다. 대신 간호사 또는 간

호조무사가 의료법[5]에 의해 치과 진료보조업무를 일부 수행할 수 있는 것으로 규정되어 있다.
한국보건의료인국가시험원에서 시행한 간호사 직무분석 연구[21]에서 7개의 임무(duty), 28개의 일(task)

에 따른 115개의 일 요소(task element)로 구성된 최종 직무기술서를 보고하였다. 직무기술서의 내용 중 치
과 진료보조 업무는 치과 환자안내와 치과처치보조 2개의 일에 따른 일의 요소 10개였다. 이에 대한 국가시
험 과목은 기초치과 영역을 다룬 ‘기초간호학 개요’ 1개의 이론 교과목으로, 치과의료서비스 제공을 위한 관
련 실습교과목은 전혀 없는 것으로 확인되어, 치과진료 전반에 대한 이해는 부족한 수준이라고 판단된다.

간호조무사는 치과에서 치과의사 또는 간호사를 보조하여 진료보조 업무 수행이 가능하다. 그러나 1973년 
‘의료기사법’이 제정[8]되면서 간호조무사는 보편적인 진료보조자로, 치과위생사와 치과기공사 등은 전문분
야의 기술자인 의료기사로 구분한 것을 참고한다면 간호조무사는 치과분야 전문인력으로 양성된 것이 아니
라고 할 수 있다. 특성화고등학교나 평생교육원, 간호학원 등 간호조무사 교육기관의 교육과정[15-17]에서 치
과분야의 내용이 확인되지 않거나 매우 미비하여 이를 뒷받침한다.

우리나라 간호사 또는 간호조무사는 법령[5]에 의거하여 치과의료기관(간호조무사의 경우는 의원급)에서 
업무를 수행하는 것은 가능하나, WHO[1]에서 제안하는 치과 진료보조인에 포함되지는 않으며, 치과에서 치
과 진료보조 업무를 수행할 수는 있으나 진료보조, 수술보조, 주사, 투약 업무에 한하여 수행해야 한다[22]. 간
호사와 간호조무사는 양성과정에서 치과분야의 전문교육이 미미하여 진료협조에 제한적이다. 특히 치과영
역의 수술보조와 진료보조는 각 진료과별 시술과정에 대한 이해, 필요한 기구 및 재료, 장비의 활용에 대해 전
문적으로 훈련을 받아야 원활하게 양질의 진료협조를 할 수 있어 간호사 또는 간호조무사에게 진료보조를 의
존할 경우 치과의료서비스 제공의 질적 저하를 가져올 수 있다.

5) 치과진료 시 진료보조 업무 자격에 대한 법적 괴리
보건의료서비스는 타 산업에 비해 노동집약적인 성격을 지니고 있고 여러 전문직종들이 서로 협력하여 서

비스를 생산하므로 이들 인력의 관리가 매우 필요하다[23]. 치과 영역의 보건의료서비스 또한 생산과정에서 
인력이 차지하는 비중이 높고, 특히 치과의사에 대한 의존도가 높은 특징을 가지고 있다[24]. 치과의료서비스
를 대중들에게 효율적으로 제공하기 위한 방법의 하나로 치과 진료보조인력 활용의 필요성과 중요성, 치과
팀의 역할이 강조되고 있다[1,3]. WHO[1]에서 제안한 치과의료 인력 중 우리나라에서 활동하는 인력은 치과
의료서비스를 생산하는 전문인력인 치과의사가 있고, 보조 인력으로 치과진료실의 치과위생사와 기공실의 
치과기공사가 있을 뿐이다.
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치과의료서비스는 치과의사와 함께 전문적인 교육을 받은 치과 진료보조인력이 구강보건팀을 이루어 생
산될 때 보다 효율적인 치과의료서비스를 제공할 수 있다[4]. 치과진료를 생산하는 형태는 치과의사 한사람
과 한명의 치과 진료보조인력이 팀으로 하는 진료로써, 치과의사 두 손과 진료보조자의 두 손으로 하는 진료
라고 하여 사수치과진료라 칭하며, 치과위생사는 치과의사의 지도하에 치석제거 등 치과의료서비스를 직접 
제공하거나 치과의사가 수행하는 치과의료서비스의 질 향상을 위해 사수치과진료에 참여하고 있다[3]. 이는 
치과의사의 진료생산량을 증가시키고 환자에게 양질의 진료를 생산, 제공할 수 있다[2,3].

치과의료 현장에서 진료보조란 치과의사가 치과의료를 생산하는 과정에서 기본적으로 필요한 제반 행위
이다. 치과의사와 치과위생사는 진료실에서 함께 진료업무를 수행하며, 치과의사가 시행하는 각종 수술 및 
시술, 처치 시 보조적 행위가 뒤따를 수밖에 없고, 이때에 수행하는 시술과정에 대한 이해, 필요한 기구, 장비
의 활용에 대해 전문적으로 훈련된 보조자를 적극적으로 활용해야 한다[3]. 따라서 환자에게 치과의료서비스
를 전달하기 위해서는 치과의사, 치과위생사, 치과기공사, 치과진료보조원 등으로 구성된 치과팀이 필요하
고, 치과팀 구성원 각 직종별 역할[1,3]이 매우 중요하며, 치과팀의 협력은 치과의료 서비스의 질에 큰 영향을 
미친다[4].

그러나 우리나라의 법은 구강병 예방과 진료를 위한 치과분야의 전문적인 지식과 치과진료별 구체적인 술
기능력을 이수하지 않고, 이를 위한 실습이 거의 전무한 간호사 또는 간호조무사가 치과의사의 지도하에 진
료보조 업무 수행이 가능하도록 규정하고 있어 치과의료 현장의 현실을 반영하지 못한다고 할 수 있다. 치과
의사가 치과진료를 생산할 때 동반되는 진료보조 업무 수행에 대해 치과위생사 법적업무범위에는 명시되어 
있지 않지만, 건강보험심사평가원의 치과분야의 행위별 수가산정 시 치과의사가 수행하는 각 진료행위의 진
료비용을 산정하는 과정에서 치과의사 외 임상인력으로 치과위생사가 지정되어 있으며, 치과위생사의 인건
비와 업무내용이 진료 준비, 보조, 후 처치 등으로 책정되어 있다<Table 3>. 임상현장에서 치과위생사의 실제 
수행업무가 반영되었다고 할 수 있다.

현행 법령은 치위생(학)과 교육과정과 실제 임상현장에서 수행하는 업무 현실에 비해 치과위생사 업무범
위를 9개 영역의 진료항목으로 한정하고 있고, ‘진료보조’, ‘수술보조’ 업무가 명시되어 있지 않다는 이유로 치
과위생사 수행업무에 제한을 두는 것은 임상 현장에서 발생하는 진료 상황에 효율적으로 대처하지 못하게 하
고, 치과의료서비스 제공이 원활하지 않게 되며, 이로 인한 의료서비스의 질적 저하를 야기하고 있다.

6) 소결
양질의 치과진료는 치과의사와 치과 진료보조인력이 팀을 구성하여 분업화함으로써 제공할 수 있다. 현재 

우리나라 치과의료 현장에는 외국과 달리 다양한 인력에 대한 제도가 마련되어 있지 않다. 간호사 또는 간호
조무사의 경우 진료보조인력으로 활용되고 있으나 구강영역의 전문교육이 거의 이루어지지 않았거나 매우 
경미하여 치과의료서비스 제공에 있어 그 역할이 제한적이다.

구강에 대한 전문교육을 이수한 치과위생사는 구강질환이나 질병치료과정에 대한 이해가 충분하고, 임상
현장에서 실습도 필수 교육과정으로 이루어지고 있어, 치과의료서비스를 제공하는데 중추적인 역할을 하기
에 충분하다. 면허 취득이후 치과의사가 행하는 의료행위 중 일부를 ‘치과의사의 지도하’에 수행이 가능하도
록 규정된 인력이다. 그러나 법령에 의해 치과위생사 업무범위가 포괄적 표현이 아닌 각각 진료행위로 구분
되어 명시됨으로써 업무범위가 제한적으로 해석된 결과 치과의료 현장에서 요구되는 치과진료보조 업무 수
행에 많은 어려움이 있다. 국민의 구강건강을 위해 치과 전문인력은 치과의료 질 향상과 효율적인 서비스를 
제공할 의무가 있으며 이를 위해서는 치과 의료현장의 요구를 반영하여 우선적으로 치과위생사의 법적 업무
를 현실화함으로써 안전한 치과의료서비스 체계를 구축하여야 한다. 이후 점진적으로 외국과 같이 치과 진
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료보조 전담인력을 양성하여 치과위생사가 수행 가능한 진료보조 업무 중 일부를 분담하게 한다면 효율적인 
인력체계가 완성될 수 있을 것이다.

Table 3. Examples of clinical practice expert panel(CPEP) personnel expenses in resource-based relative value of dental 
care services[25]

Dental care Services provided
Number of 
persons/

time
Occupation

CPEP 
personnel 
expenses

CPEP 
personnel 
expenses

Composite resin 
filling (1 surface) 

U0135

Before Preparation of patient's medical records 1/1 Dental hygienist 244 9,991
Preparation of dental procedures 1/1 244
Hand-washing/ wearing globes, safety glasses and 
masks 2/1 487

Leading patient into dental chair 1/1 244
Explanation of dental procedures/ 
checking up patients before the procedures 1/1 244

During Dental assisting of the procedures/ 
patient monitoring 1/1 244

Delivery of instruments and materials 1/1 244
After Instructions on postoperative care 1/1 244

Record of prescription and dental services 1/1 244
Patient guidance to waiting room 1/1 244
Sterilization 1/1 244
Cleaning up instruments and materials after dental 
procedures/ dental waste management 1/1 244

Hand-washing/ taking off globes, safety glasses and 
masks 2/1 487

Periodontal 
flap operation 
complicated 
(including 
alveoloplasty, 
stectomy of 
alveolar bone)

U1052

Before Surgery planning 1/10 Resident 2,703 48,225
Explanation of dental procedures 1/1 270
Hand-washing/ wearing globes 2/1 Resident, dental 

hygienist
514

Draping 2/1 514
Preparation of patient's medical records 1/1 Dental hygienist 244
Preparation of dental procedures 1/5 1,218

During Dental assisting of the procedures 2/75.3 Resident, dental 
hygienist

38,703

After Instructions on postoperative care 1/5 Resident 1,352
Taking off globes and hand-washing 2/1 Resident, dental 

hygienist
514

Record of prescription and dental services 1/2 Dental hygienist 487
Instrument washing and sterilizing 1/5 1,218
Cleaning up instruments and materials after dental 
procedures

1/2 487

Simple 
treatment

U0010

Before Preparation for dental procedures 1/1 Dental hygienist 244 1,462 
During Dental assisting of the procedures/ patient 

monitoring 
1/2 487

After Sterilization 1/1 244
Cleaning up instruments and materials after dental 
procedures/ dental waste management

1/1 244
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3. 의료법 위반 사례 및 진료보조 범위 관련 유권해석 사례
1) 의료법 위반 : 간호조무사 물사마귀(전염성 연속종) 제거시술 무죄 판결 사례
의료법위반에 대한 판례로 비의료인인 간호조무사가 물사마귀 제거 시술을 시행할 수 있는지에 대해 판결

한 사례[26]에서 판단된 내용은 다음과 같다.
(1) 의사만이 할 수 있는 진료행위에 해당하는지 여부
- 의료도구인 큐렛을 이용한 이 사건 시술과 같이 이 사건 전염성 연속종을 제거하는 구체적인 시술 자체는, 

의학적 관점에서의 재량적 판단이나 전문적 기술을 요하지 않는 비교적 단순한 행위로 평가할 수 있다.
(2) 이 사건 시술이 진료보조 행위로서 의사의 적절한 지도·감독하에 행하여졌는지 여부
가) 간호사나 간호조무사가 진료의 보조를 함에 있어서는 모든 행위 하나하나마다 항상 의사가 현장에 입

회하여 일일이 지도·감독하여야 하는 것은 아니고, 경우에 따라서는 의사가 진료의 보조행위 현장에 입회할 
필요 없이 일반적인 지도·감독만을 하는 것이 허용되는 경우도 있을 수 있으나, 이는 보조행위의 유형에 따라 
일률적으로 결정할 수는 없고 구체적인 경우에 있어서 그 행위의 객관적인 특성상 위험이 따르거나 부작용 
또는 후유증이 있을 수 있는지, 당시의 환자 상태가 어떠한지, 간호사의 자질과 숙련도는 어느 정도인지 등의 
여러 사정을 참작하여 개별적으로 결정하여야 한다(위 대법원 2010도2755 판결 참조).

나) 간호조무사가 진료보조 행위로서 행하는 이 사건 시술 과정에 있어 의사가 입회 없이 일반적인 지도·감
독만을 하는 것 역시 허용되고, 이 사건 시술의 경우 피고인에 의해 그와 같은 일반적인 지도·감독이 이루어
졌다고 판단된다(의료인인 간호사와 비교할 때 간호조무사에 대해서는 진료보조 행위에 대한 의사의 보다 엄
격한 지도·감독이 이루어져야 할 필요가 있다는 점을 고려하더라도, 아래 사정에 비추어 보면 이 사건 시술 과
정에 대해서는, 위 결론에 영향을 미치지 못한다).

① 이 사건 시술의 위험성
ⅰ) 이 사건 시술은 앞서 본 바와 같이 전문적인 의학적 판단이나 기술을 요하지 않는 간단한 행위일 뿐만 

아니라, 그로 인한 후유증 내지 부작용의 발생 가능성이 매우 낮은 것으로 보인다.
2) 의료법상 ‘치과의료’의 범위에 대한 사례
의료법 위반 판례로 의료인의 종별 업무범위에 대한 사례[27]를 검토한 결과 다음과 같다.
의료법은 의료인을 종별로 엄격히 구분하고 각각의 면허가 일정한 한계를 가짐을 전제로 면허된 것 이외

의 의료행위를 금지·처벌하는 것을 기본적 체계로 하고 있으나, 각각의 업무 영역이 어떤 것이고 면허의 범위 
안에 포섭되는 의료행위가 구체적으로 어디까지인지에 관하여는 아무런 규정을 두고 있지 않다. 이는 의료
행위의 종류가 매우 다양하고 그 개념도 의학의 발달과 사회의 발전, 의료서비스 수요자의 인식과 요구에 수
반하여 얼마든지 변화될 수 있는 것임을 감안하여, 시대적 상황에 맞는 합리적인 법 해석에 맡기는 유연한 형
태가 더 적절하다는 입법 의지에 기인하는 것이다. 따라서 ‘면허된 것 이외의 의료행위’에 해당하는지는 구체
적 사안에 따라 의사와 치과의사의 면허를 구분한 의료법의 입법 목적, 해당 의료행위에 관련된 법령의 규정 
및 취지, 해당 의료행위의 기초가 되는 학문적 원리, 해당 의료행위의 경위·목적·태양, 교육과정이나 국가시
험 등을 통하여 해당 의료행위의 전문성을 확보할 수 있는지 등을 종합적으로 고려하여 사회통념에 비추어 
합리적으로 판단하여야 한다.

나아가 치아, 구강 그리고 턱과 관련되지 아니한 안면부에 대한 의료행위라 하여 모두 치과 의료행위의 대
상에서 배제 된다고 보기 어렵다.

의학과 치의학은 의료행위의 기초가 되는 학문적 원리가 다르지 아니하고, 각각의 대학 교육과정 및 수련
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과정도 공통되는 부분이 적지 않게 존재하며, 대부분의 치과대학이나 치의학전문대학원에서 보톡스 시술에 
대하여 교육하고 있고, 치과 의료 현장에서 보톡스 시술이 활용되고 있으며, 시술 부위가 안면부라도 치과대
학 등에서 치아, 혀, 턱뼈, 침샘, 안면의 상당 부분을 형성하는 저작근육과 이에 관련된 주위 조직 등 악안면에 
대한 진단 및 처치에 관하여 중점적으로 교육하고 있으므로, 보톡스 시술이 의사만의 업무영역에 전속하는 
것이라고 단정할 수 없다.

의료법상 의료행위와 치과의료행위의 구별이 불분명하고, 일정한 행위는 중첩적으로 가능하다고 보아야 
한다는 점, 둘째, 치과의사의 세부 진료 분야 가운데 하나인 구강악안면외과에서 안면 전반에 관한 교육이나 
진료가 행하여지고 있고 치과 진료와 의료행위를 구분하기 어려우며, 치과의사의 교육이나 면허취득 과정에
서 관련 교육이나 평가가 이루어지고 있다는 점, 셋째, 보톡스를 이용하여 눈가나 미간 등에 주름제거 시술을 
하는 것이 비교적 간단하고 위험성이 크지 않다는 점 등을 근거로 보톡스를 이용한 주름제거시술이 치과의
사의 면허 범위에 포함된다고 결론 내린다.

3) ‘치과위생사 업무범위에 관한 보건복지부 유권해석 사례’-치과위생사 협회 회원게시 자료
대한치과위생사협회[28]에서 회원들에게 안내한 치과위생사 법적 업무범위에 대한 보건복지부 유권해석 

사례를 검토한 결과 다음과 같다.
유권해석 내용: 치과위생사의 수술 등 보조업무의 해석에 대하여 간단한 문진, 활력징후 측정, 혈당측정, 

채혈, 주사행위 등은 일반적으로 의사의 지시, 감독하에 수행하는 ‘진료보조’에 속하는 것으로 보이며, 원칙
적으로 간호사 또는 간호조무사가 행하여야 하는 것으로 판단된다. 다만, 디지털방식의 체온계로 체온을 측
정하거나, 환자 스스로 측정하는 경우 보조자로서 도움을 주는 행위를 치과위생사가 행한다고 하여 위법한 
것으로 보기는 어려울 것이다. 한편, 발치, 임플란트, 치주처리, 외과적 근관치료 등을 행할 때 수술보조(진
료보조) 행위는 일반적으로 간호사가 행하는 진료보조행위에 포함되어 있으나, 수술보조는 여러 행위들이 
포함되어 있는 일련의 과정으로, 포괄적으로 묶어 업무영역을 판단하기에는 어려움이 있으며, 각 행위들의 
특성에 따라 각각 달리 판단될 수 있을 것이다. 아울러, 각 행위의 최종적인 위법여부는 의료행위의 종류, 침
습적인 정도, 전문지식의 필요 여부, 해당인의 업무숙련도 등 구체적인 상황에 따라 달라질 수 있다.
4) 소결
간호조무사의 물사마귀 제거시술에 대한 의료법 위반사례에 대한 무죄 판결의 사유로 첫째 의사만이 할 수 

있는 진료행위에 해당하는지 여부에서 본 시술은 의학적 관점에서의 재량적 판단이나 전문적 기술을 요하지 
않는 비교적 단순한 행위로 평가하였고, 두 번째는 의사의 적절한 지도·감독하에 이루어졌고 그 시술로 인해 
후유증 내지 부작용 발생의 가능성이 매우 낮다는 것이었다. 또한 의료법의 ‘치과의료’ 범위에 대한 판결에서 
‘보톡스 시술’에 대해 치과의사의 면허 범위로 인정하는 중요한 근거는 치과대학이나 치의학전문대학원에서 
해당분야 교육을 하고 있고, 치과 의료 현장에서 해당 시술이 활용되고 있으며, 면허취득 과정에서 관련 교육
이나 평가가 이루어지고 있다는 점이었다.

치과위생사의 수술보조에 대한 복지부 유권해석에 의하면 ‘수술보조는 여러 행위들이 포함되어 있는 일련
의 과정으로, 각 행위의 최종적인 위법여부는 의료행위의 종류, 침습적인 정도, 전문지식의 필요 여부, 해당
인의 업무숙련도 등 구체적인 상황에 따라 달라질 수 있다’고 하였다.

세 가지 사례에서 업무로 인정하는 중요한 근거는 전문적인 기술이 요구되는 행위인지, 해당 분야의 교육
이 교육과정에서 이루어졌는지, 면허취득 과정에서 평가가 되었는지, 전문지식의 필요, 업무 숙련도, 의료인
의 지도·감독이 이루어졌는지, 해당 시술이 후유증이나 부작용 발생 가능성 여부 등이었다.

효율적인 치과의료서비스를 제공하기 위해서 보편적 보조자가 아닌 치과분야의 전문적인 지식을 갖춘 인
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력의 필요성에 의해 치과위생사 제도가 도입되었고, 치과진료의 시대적 변화를 반영하여 전문화된 치과진료
제공을 위해 치과의사의 일부 업무를 치과위생사의 행위로 규정하는 것이 의료기사법의 개정사유였다.

치과위생사 면허 취득을 위한 자격 요건은 고등교육법 제2조에 따른 대학·산업대학·전문대학에서 취득하
려는 면허에 상응하는 학문을 전공하고 졸업한 사람으로서 국가시험에 합격한 후 보건복지부장관의 면허를 
받아야 한다. 치위생(학)과의 교육과정은 3~4년 동안 치과진료의 예방치과를 포함하는 10개 영역과 구강보건 
분야 등 치과의료 전반에 대한 이론과 실습을 병행하도록 구성되어 있다. 또한 2004년 치과위생사의 업무관
련 조사[29]에서 진료협조업무인 진료준비하기(93.8%)와 진료협조하기(93.1%)의 수행율이 매우 높게 보고
된 것도 현재의 업무에서 진료보조의 업무를 통상적으로 수행함을 보여준다.

치과위생사는 고등교육과정에서 치의학 분야의 지식과 전문성을 습득한다. 이를 통해 치과의사의 업무 중 
일부를 지도하에 수행할 수 있는 능력을 갖춘 전문인들이다. 따라서 진료 보조는 진료를 생산하는 과정에서 
보조하는 행위이며 진료행위보다 인체에 미치는 위험이 적으므로 진료행위를 수행하는 자들이 수행하는 것
은 당연한 것이라 사료된다. 그러므로 치과위생사는 의료기사 등에 관한 법률에 명시된 업무뿐만 아니라 치
과임상에서 치과의사가 수행하는 진료가 환자에게 제공될 수 있도록 진료보조를 수행하는 것이 합당하다고 
사료된다.

본 연구는 치과의료 영역에서 치과위생사의 진료보조 업무 행위에 대하여 문헌적 고찰 연구방법으로 살펴
본바 자료 등의 제한적한계가 있어 향후 치과위생사와 치과의사를 대상으로 진료보조에 대한 의식 및 업무
범위 등에 관한 후속 연구 및 치과위생사 업무에 대한 포괄적 연구가 필요하다.

결론
국민의 건강을 보호하고 증진하기 위한 보건의료인력은 보건의료자원 중 가장 중요한 요소이며 인력에 대

한 질 관리는 국민의 건강과 직결된다.
양질의 치과의료를 생산하기 위해서는 다른 진료 영역과 달리 치과의사 한사람과 한명 이상의 치과 진료보

조인력이 팀을 구성하여 각자의 역할에 따른 분업진료가 필요하다. 분업진료가 원활하게 이루어지기 위해서
는 진료 과정에 대한 이해, 진료장비·기구 및 재료 등의 사용법과 숙달 등 치과분야 전문지식과 기술을 갖춘 
치과팀 구성원이 뒷받침 되어야 하며, 이를 위해 치과의료인력의 직역별 명확한 업무 분장과 역할에 대해 상
호존중이 이루어져야 한다.

현재 치과의료기관에서 진료실 진료담당 보조인력으로 법적 제도화된 전문인력은 치과위생사이고, 치과
진료를 생산하는데 있어 치과의사와 함께 진료실에서 치과 전반의 업무를 수행한다. 치과의사가 진료를 할 
때 진료과별 진료보조인력의 협조가 요구되나 의료기사 등에 관한 법률에서는 치과위생사의 업무범위를 ‘치
아 및 구강질환의 예방과 위생관리 등’과 9개 영역의 진료업무로 명시되어 치과의료 현장의 업무현실과 법령
간의 괴리로 인하여 의료관계법 위반으로 행정처분 되는 사례가 발생하고 있다.

반면, 의료기사법에 명시된 업무범위와 달리 건강보험심사평가원에서는 치과분야의 행위별 수가산정 시 
치과의사가 수행하는 각 진료의 비용을 산정할 때 치과의사 외 임상인력으로 치과위생사가 지정되어 있고, 
치과위생사의 인건비와 업무내용이 진료 준비, 보조, 후 처치 등으로 책정되어 있어 치과 의료의 기준과 판단
을 하는 담당부처간에 치과위생사 직종의 업무범위에 대한 서로 다른 해석을 하고 있다.

의료법 위반사례 및 진료보조에 대한 유권해석 사례를 살펴보면 각 직종의 업무 범위를 판단할 때 중요한 
근거는 첫째, 해당 행위가 의사만이 할 수 있는 진료행위에 해당하는지 여부와 진료보조 행위로서 의사의 지
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도·감독이 이루어졌는지, 해당 시술이 후유증이나 부작용 발생 가능성 여부 등이었다. 치과위생사는 치과의
사의 지도·감독 하에 진료 또는 의화학적 검사에 종사하는 자로 다른 의료기사와 달리 의료인인 치과의사와 
업무공간을 공유하면서 치과의사의 지도하에 치석제거, 불소도포 등 치과의료서비스를 직접 제공하거나 치
과의사가 수행하는 치과의료서비스의 질 향상을 위해 사수치과진료에 참여하고 있고, 이러한 활동은 치과 진
료보조에 해당하며, 치과의사 옆에서 의사의 지도·감독 하에 행하는 업무로 진료보조로 인한 후유증이나 부
작용 발생 가능성은 낮다고 평가할 수 있다.

둘째, 해당 분야의 교육이 교육과정에서 이루어졌는지, 면허취득 과정에서 평가가 되었는지이다. 치과위
생사는 3년 또는 4년 과정의 정규대학에서 치위생학을 전공하고 졸업한 사람으로서 치과위생사 국가시험에 
합격한 후 면허를 받아야 한다. 치위생(학)과에서는 기초치위생학, 임상치위생학, 사회치위생학, 교육치위생
학 등으로 구성된 전공 교과목을 최소 78학점 이상을 개설하여 운영하고 있으며, 현장임상실습은 최소 4학점 
이상으로 편성되어 있다. 면허시험은 실기시험과 필시시험으로 나눠지며, 실기시험은 구강질환의 예방과 위
생에 관한 업무 수행을 위해 갖추어야하는 기구조작능력을 평가하고 있고, 필기시험은 치과위생사가 직접 치
과의료서비스를 수행하는 업무와 각 진료과별 진료과정에 대한 이해, 진료보조행위에 대한 이론적 능력과 문
제해결능력 등을 평가하고 있다. 따라서 치과위생사는 치과분야의 전문지식에 대한 교육과정과 치과위생사
로서 요구되는 국가수준의 능력을 면허시험을 통해 평가되고 있다고 할 수 있다.

셋째, 치과위생사의 수술 등 보조업무에 대하여 간단한 문진, 활력징후 측정, 혈당측정, 채혈, 주사행위 등
은 일반적으로 의사의 지시, 감독하에 수행하는 ‘진료보조’에 속하므로 간호사 또는 간호조무사가 행해야 한
다고 판단하였으나, 디지털방식의 체온계를 사용하여 측정하는 행위나 환자 스스로 측정하도록 도움을 주는 
행위를 치과위생사가 행한다고 하여 위법한 것으로 보기는 어렵다고 하였다. 환자의 상태를 파악하기 위한 
기본적인 정보 수집으로써 문진, 활력징후 측정, 혈당측정은 의사의 진료과정에서만 필요로 하는 것은 아니
며 치과진료를 위해서도 환자의 상태 및 치과진료 전에 환자에 대한 정보를 수집하는 과정이다. 채혈과 주사
행위를 제외한 활력징후 측정과 문진은 치과의사의 지도·감독하에 수행된다. 이때 수집한 자료들은 1차적으
로는 치과의사의 진료 혹은 진단의 자료를 위한 검사 자료이며, 2차적으로는 치석제거를 수행하기 전에 환자
의 상태를 확인하고 치과진료를 할 때 응급상황이 일어나지 않도록 미리 예방하기 위한 기본과정이므로 해
당 행위들이 후유증이나 부작용 발생 가능성은 매우 낮다. 또한 현재 치위생(학)과 교육과정에서 충분하게 교
육되고 있으며 대부분 임상현장에서 수행하고 있는 업무이다.

발치, 임플란트, 치주처치, 외과적 근관치료 등을 행할 때 수술보조 행위는 여러 행위들이 포함되어 있는 일
련의 과정으로, 포괄적으로 묶어 업무영역을 판단하기에는 어려움이 있으며, 각 행위의 최종적인 위법 여부
는 의료행위의 종류, 침습적인 정도, 전문지식의 필요 여부, 해당인의 업무숙련도 등 구체적인 상황에 따라 달
라질 수 있다고 하였다. 발치, 임플란트, 치주처리, 외과적 근관치료 등의 과정에서 수술보조는 구강과 치아
에 대한 구조 이해 및 각 진료과별 진료과정, 재료와 기구에 대한 이해 등 전문지식이 있어야 원활하게 수행
할 수 있고 또한 해당 분야의 업무는 숙련도가 요구되는 행위이다. 치위생(학)과 교육과정에 구강악안면외과, 
치과보철, 치과보존, 소아치과, 치주, 치과교정, 치과재료 등이 포함되어 있고 면허시험 과정에서 해당분야에 
대한 지식 및 진료과정, 재료 및 기구, 역할 등에 대한 평가가 이루어진다. 임상현장에서도 법적 업무를 비롯
하여 발치, 임플란트, 치주처치, 외과적 근관치료 등의 수술보조 업무를 대부분 수행하고 있다.

이상의 연구결과를 종합해보면 치과 진료보조(dental assistance)의 개념은 명확하게 정의하기는 어려우
나 치과의료서비스를 제공하는 과정에서 치과의사의 진료에 협조하고 보조하는 모든 업무를 치과 진료보조
라 할 수 있다.
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진료보조 행위의 정당성에 대한 판단 기준은 해당 행위가 의사의 지도·감독 하에 이루어졌는지, 해당 시술
이 후유증이나 부작용 발생 가능성이 있는지, 해당 분야의 교육이 교육과정에서 이루어졌는지, 면허취득 과
정에서 평가가 되었는지 등이다. 또한 발치, 임플란트, 치주처치, 외과적 근관치료 등을 행할 때 수술보조 행
위가 의료행위의 종류, 침습적인 정도, 전문지식의 필요 여부, 해당인의 업무숙련도 등을 종합적으로 고려하
여 판단한다고 하였다. 위의 사례에서 업무 판단의 근거가 된 사항들을 치위생(학)과 교육과정, 면허시험 평
가, 임상현장에서 업무 수행 및 숙련도 등 치과분야의 전문인력으로서 요건을 충분히 충족하고 있으므로 치
과진료를 위한 진료보조 및 수술보조 기타 문진, 활력징후 측정, 혈당측정은 당연히 치과위생사 업무로 인정 
되어야 하며, 실제 수행 업무를 법령에 반영하여 업무를 현실화 하여야 한다.
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