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서  론

우리나라는 노인인구의 급격한 증가와 인구의 고령화 현상이 

심각해짐에 따라 노인요양문제가 주요한 사회적 과제로 대두되었

다. 이에 따라 정부에서는 노인에 대한 간병, 장기요양 문제를 해

결하고자 2008년 노인장기요양보험제도를 실시하였다. 이러한 

추세로 2011년에는 노인요양원에서 일상생활지원서비스를 제공

받는 노인의 비율이 24.5%를 초과하였다1). 노인요양원을 이용하

는 노인의 수요가 증가함에 따라 이들을 돌봐 줄 종사자의 양성도 

급증하고 있다. 이는 재원노인에게 건강한 삶 유지에 도움이 되도

록 양질의 건강관리서비스 및 교육을 제공할 수 있는 숙련된 건강

관리인력이 필요함을 의미한다. 실질적으로 재원노인의 구강건강

을 관리해주는 인력으로는 간호사, 간호조무사, 요양보호사, 사회

복지사 등이 있다. 이들의 업무에는 재원노인에 대한 신체활동지

원과 일상가사지원이 있으며, 이 중 구강건강관리는 신체활동지원

서비스의 일부로 포함되어 있다. Peltola 등2)은 재원노인을 위한 

구강건강관리는 꼭 필요한 필수적인 업무이지만 신체활동지원서

비스에 있어서 우선순위가 낮아 경시되고 있다고 보고한 바 있다.

장기간 노인요양원을 이용하는 노인의 대부분은 일상생활 활

동 시에 거동 불편 등으로 시설 종사자에게 의존하는 경우가 많

고, 구강건강을 위한 관리행위 역시 자발적으로 행하지 못하는 경

우가 많다. 이들의 효율적인 구강건강관리를 위해서는 치과의사
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Objectives: The objective of this study was to investigate the oral health care behavior of nursing home 

employees caring for elderly residents.

Methods: Subjects were 480 nursing home workers living in Seoul recruited using convenience sam-

pling. They completed a self-report survey.

Results: Results showed that 84.6% of respondents reporting having brushed the teeth of the elderly 

residents, while 81.7% brushed their dentures. Further, 62.3% reported having received at least one 

session of oral health care training. When asked to identify the problem with oral health care for the 

elderly residents, the most common answer was “lack of knowledge on oral health care.” Further, 

respondents most frequently found “proper way of brushing teeth” followed by “methods to prevent 

periodontal diseases” the oral care topics on which they needed information.

Conclusions: It is necessary to develop an oral health care education program for employees of nurs-

ing homes for elderly adults.
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와 치과위생사의 전문적인 구강보건교육 및 구강건강관리가 절실

히 요구되나 현실적으로는 매우 어려운 실정이다. Shin 등3)은 노

인요양원 종사자가 구강위생에 관한 인지도가 낮고 구강관리가 

소홀하며 전문적인 지식 및 명확한 지침 없이 재원노인에 대한 구

강위생관리를 시행한다는 점을 지적하였다. 또한 Park4)에 의하면 

요양보호사의 경우 구강위생관리는 요양보호사교육과정에서 일

부분 숙지한 내용이나 본인의 경험을 토대로 수행하고 있으며, 이

들이 전문인력으로부터 교육을 받은 경우는 3%에 불과하다고 하

였다.

구강건강은 재원노인의 전반적인 안녕과 삶의 질에 매우 기본

적인 요인이며, 이를 향상시키기 위해서는 구강질환의 치료 뿐만 

아니라 예방적 관리행위도 중요하다. Boehmer 등5)은 구강건강

관리행위가 구강건강에 4%에서 22%까지 영향을 준다고 보고하

였으며 구강건강관리의 중요성을 강조하였다. Frenkel 등6)은 노

인요양원에 근무하는 종사자들에게 구강위생관리 교육프로그램

을 제공한 결과 재원노인의 구강위생상태가 개선되었다고 하였

다. 그러므로 노인요양원 종사자들에게 구강건강의 중요성을 인

식시키고 전문적인 구강건강관리교육과 훈련을 실시하여 재원노

인에게 만족스런 구강건강서비스를 제공하도록 하는 노력이 필요

하다.

노인장기요양보험제도로 인하여 재원노인이 급증함으로써 종

사자들에 의한 건강관리제공의 질적 문제가 서서히 부각되고 있

으며, 이 중 구강건강관리는 전신건강에 중요한 영향을 미치며 향

상된 삶의 질을 영위하기 위한 중요한 요인으로 관심이 높아지고 

있는 추세이다. 그러므로 노인요양원 종사자들의 재원노인들에 

대한 구강건강관리 능력이 향상되어야 하며, 전문적인 구강건강

관리법 숙지 및 실행이 필요할 것이다. 또한 구강질환은 대부분 예

방이 가능한 질환이므로 종사자들에게 구강건강관리법의 역량 향

상을 위한 다각적인 방법이 제시되어야 할 것이다.

이에 저자들은 현재 노인요양원 종사자들이 재원노인에게 제

공하는 구강건강관리행태를 파악하여 노인요양원에 입소해 있는 

노인에 대한 구강건강관리서비스의 질적 향상을 도모하고 종사원

에 대한 구강건강관리교육프로그램 개발의 기초자료로 활용하고

자 본 연구를 시행하였다.

연구대상 및 방법

1. 연구대상 및 조사방법

본 연구는 서울시 소재 4개구의 노인요양원에 근무하는 종사

자 500명을 대상으로 재원노인에게 제공되는 구강건강관리현황

을 파악하고자 실시하였다. 조사기간은 2011년 1월 5일부터 2월 

17일까지이었다. 연구대상자는 편의표본추출법으로 선정하였으

며, 조사대상 요양시설 종사자는 간호사, 간호조무사, 요양보호사, 

사회복지사 등이었다. 조사방법은 개별자기기입법에 의한 설문조

사법이었다. 조사방법이 무기명 설문조사로, 조사당시에는 설문

조사의 경우 반드시 기관윤리심의위원회를 거쳐야 한다는 법적 

제도가 마련되지 않았었기 때문에 조사내용에서 개인정보 침해나 

윤리적 논란이 있을 수 없다는 자체 판단과 설문응답을 거부할 수 

있다는 점에서 별도의 기관연구윤리심의위원회 심의를 거치지 않

고 조사를 시행하였다. 설문조사는 연구의 목적을 충분히 숙지한 

노인요양원 관리 인력의 도움을 받아 배포하였고, 회수된 설문은 

487부이었다. 이 중 결측치가 많은 7부를 제외한 480부를 최종 

분석에 이용하였다.

2. 조사내용 및 결과분석

본 연구에 사용된 조사내용은 인구사회학적 특성과 구강건강

관리관련 항목이었다. 인구사회학적 특성은 8개 항목으로 노인요

양원 종사자의 연령대, 성별, 직종, 결혼여부, 종교, 교육수준, 급

여수준, 근무 년 수이었다. 구강건강관리관련 항목은 잇솔질 시행

경험, 잇솔질 시기, 의치세정 경험 및 시기, 의치 보관방법, 종사자

의 구강건강관리교육 이수경험유무, 재원노인들에게 제공되는 구

강건강관리의 문제점 및 개선점 등으로 구성하였다. 연구대상자

의 인구사회학적 특성에 따른 구강건강관리실태, 구강건강관리

의 문제점 및 개선점은 빈도와 백분율을 산출하여 요약하였다. 연

Table 1. Socio-demographic characteristics of subjects

Variables Classification N (%)

Age (yrs) ≤39 73 (15.3)

40-49 233 (48.5)

≥50 174 (36.2)

Gender Male 82 (17.1)

Female 398 (82.9)

Occupation Assistant nurse 11 (2.3)

Nurse 15 (3.1)

Caregiver 407 (84.8)

Social worker 44 (9.1)

Others 3 (0.7)

Marital status Married 413 (86.0)

Single 53 (11.1)

Other 14 (2.9)

Religion Yes 377 (78.6)

No 103 (21.4)

Education level Middle school 38 (8.0)

High school 279 (58.0)

College 84 (17.5)

4 year college or higher 79 (16.5)

Monthly income (10,000 KRW) ≤140 94 (19.5)

150-190 210 (43.8)

≥200 176 (36.7)

Job tenure (yrs) ≤1 110 (23.7)

2-3 164 (35.3)

4-5 109 (23.5)

≥6 81 (17.5)
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구대상자의 인구사회학적 특성과 구강건강관리교육 이수경험에 

따른 구강건강관리실태차이는 카이제곱검정을 이용한 교차분석

을 실시하여 분석하였다. 자료 분석은 SPSS WIN 12.0 (SPSS 

Inc., Chicago, IL, USA)을 이용하였고, 통계적 유의성 검정에 

이용한 유의수준(α)은 0.05이었다.

연구성적

1. 연구대상자의 인구사회학적 특성

연구대상자의 평균 연령은 46세이었고, 40대가 48.5% (233

명)로 가장 많았으며, 성별은 여자가 82.9% (398명)로 대부분이

었다. 직종에서는 요양보호사가 84.8% (407명)로 가장 높았으며, 

사회복지사 9.1% (44명), 간호사 3.1% (15명), 간호조무사 2.3% 

(11명)순이었다. 결혼여부는 기혼이 86.0% (413명)로 대부분이

었으며, 종교에서는 ‘있다’가 78.6% (377명)로 가장 많았다. 교

육수준으로는 92% (442명)가 고등학교 이상을 졸업한 것으로 나

타났으며, 급여수준에서는 150만원에서 190만원이 43.8% (210

명), 근무 년 수는 2년-3년이 35.3% (164명)로 각각 가장 많았다

(Table 1).

2. 노인요양원 종사자의 재원노인에 대한 구강건강관리실태

노인요양원 종사자의 재원노인에 대한 구강건강관리실태를 

살펴본 결과, 1인 평균 관리 재원노인의 수는 5.10명이었다(표

준편차 5.99, 최소값 1, 최대값 60, 표 제시하지 않음). 재원노인

에 대한 잇솔질 시행경험 유무에서 84.6%가 잇솔질을 해 준 경험

이 있었으며, 잇솔질 시기는 ‘아침식사 후’(63.0%), ‘점심식사 후’

(58.7%), ‘저녁식사 후’(58.2%)의 순이었다. 재원노인에 대한 의

치세정 경험유무에서는 81.7%, 의치를 보관할 때 의치세정액 사

용유무에서는 44.2%가 경험이 있었고, 의치세정 시기는 ‘아침식

사 전’이 46.0%로 가장 많았으며, 연구대상자의 54.6%가 ‘세정액

에 의치를 보관한다’고 응답하였다(Table 2).

노인요양원 종사자의 특성에 따른 재원노인에 대한 잇솔질 시

Table 2. Oral health care behavior for elderly residents by elderly nursing home employees

Variables Classification N (%)

Experience of tooth brushing Yes 406 (84.6)

No 74 (15.4)

Time of tooth brushing* Before breakfast 28 (7.1)

 After breakfast 250 (63.0)

After lunch 233 (58.7)

After dinner 231 (58.2)

Before going to bed 47 (11.8)

While washing the body 16 (4.0)

When time is available 34 (8.6)

Denture cleaning Yes 392 (81.7)

No 88 (18.3)

Use of denture cleaning solution Yes 213 (44.2)

No 268 (55.6)

Time of cleaning dentures* Before breakfast 177 (46.0)

After breakfast 80 (20.8)

After lunch 72 (18.7)

After dinner 103 (26.8)

Before going to bed 60 (15.6)

While washing the body 12 (3.1)

When time is available 17 (4.4)

Way of keeping dentures Keeping them in water 197 (41.8)

Keeping them in a cleaning solution 257 (54.6)

Leaving them dry in a container  5 (1.1)

Leaving them dry in paper 6 (1.3)

Keeping them in a desk drawer 2 (0.4)

Others 4 (0.8)

*Overlapped answers were included.
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행경험 유무는 연령대, 성별, 직종, 결혼여부, 종교, 급여수준에 따

라 통계적으로 유의한 차이가 없었다(P>0.05). 교육수준과 근무 

년 수에 따라 노인환자에 대한 잇솔질 시행경험 유무에는 유의한 

차이가 있었는데(P<0.05), 교육수준에 따라서는 ‘대졸 이상’에서 

92.4%로 재원노인에 대한 잇솔질 시행 경험이 가장 높았다. 근무 

년 수에 따른 잇솔질 시행경험률은 ‘6년 이상’이 63.0%로 가장 낮

았고, ‘1년 이하’가 91.8%로 가장 높았다(Table 3).

노인요양원 종사자의 특성에 따른 재원노인에 대한 의치세정 

경험유무와 의치보관 시 의치세정액 사용유무의 분석 결과는 Ta-

ble 4와 같았다. 재원노인에 대한 의치세정 경험유무에서 연령대, 

성별, 직종, 결혼여부, 종교, 교육수준에 따라 통계적으로 유의한 

차이가 없었다(P>0.05). 급여수준과 근무 년 수에 따른 노인요양

원 종사자의 의치세정 경험유무가 차이가 있었는데(P<0.05), 급

여수준이 높을수록, 근무 년 수가 많을수록, 재원노인에 대한 의치

세정 경험률이 높게 나타났다. 재원노인에 대한 의치 보관 시 의치

세정액 사용유무는 성별, 결혼여부, 종교, 급여수준에 따라 통계적

으로 유의한 차이가 없었다(P>0.05). 연령대, 직종, 교육수준, 근

무 년 수에 따른 노인요양원 종사자의 의치 보관 시 의치세정액 사

용유무가 차이가 있었는데(P<0.05), 연령에서는 30대에서 의치 

보관 시 의치세정액사용률이 높았으며, 직종에서는 사회복지사가 

의치 보관 시 의치세정액사용률이 가장 낮았다. 교육수준에서는 

대졸 이상에서 의치 보관 시 의치세정액사용률이 가장 높았으며, 

중졸 이하에서 가장 낮게 나타났다.

3. 노인요양원 종사자의 재원노인을 위한 구강건강관리교육 

이수경험실태 

연구대상자의 재원노인을 위한 구강건강관리교육 이수경험은 

‘있다’가 62.3% (299명), ‘없다’가 37.7% (181명)이었다. 구강

건강관리교육을 받은 연구대상자 중 교육의 효과 유용 여부에 관

한 응답에서는 ‘유용하다’가 59.5% (178명)로 가장 많았으며, ‘보

통이다’가 37.2% (111명), ‘유용하지 않다’가 3.3% (10명)순으

로 나타났다(표 제시하지 않음). 노인요양원 종사자의 특성에 따

른 재원노인을 위한 구강건강관리교육 이수경험 실태는 연령대, 

성별, 직종, 결혼여부, 교육수준, 근무 년 수에 따라 통계적으로 유

Table 3. Experience of brushing teeth according to socio-demographic characteristics

Variables Classification
Experience of tooth brushing 

P-value
Yes No

Age (yrs) ≤39 61 (83.6) 12 (16.4) 0.189 

40-49 204 (87.5) 29 (12.5)

≥50 141 (80.9) 33 (19.1)

Gender Male 71 (86.6) 11 (13.4) 0.581 

Female 335 (84.2) 63 (15.8)

Occupation Assistant nurse 10 (90.9) 1 (9.1) 0.337 

Nurse 14 (93.3) 1 (6.7)

Caregiver 349 (85.7) 58 (14.3)

Social worker 34 (77.3) 10 (22.7)

Marital status Married 350 (84.7) 63 (15.3) 0.754 

Single 44 (83.0) 9 (17.0)

Religion Yes 299 (83.8) 58 (16.2) 0.491 

No 89 (86.5) 14 (13.5)

Education level Middle school 30 (78.9) 8 (21.1) 0.045 

High school 233 (85.3) 41 (14.7)

College 65 (77.4) 19 (22.6)

4 year college or higher 73 (92.4) 6 (7.6)

Monthly income (10,000 KRW) ≤140 76 (80.6) 18 (19.4) 0.287 

150-190 184 (87.6) 26 (12.4)

≥200 149 (84.6) 27 (15.4)

Job tenure (yrs) ≤1 101 (91.8) 9 (8.2) 0.001 

2-3 141 (86.0) 23 (14.0)

4-5 99 (90.8) 10 (9.2)

≥6 51 (63.0) 30 (37.0)

The data were analysed by c2-test.
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의한 차이가 없었다(P>0.05). 종교, 급여수준에 따른 노인요양

원 종사자의 구강건강관리교육 이수경험 실태가 차이가 있었는데

(P<0.05), 비종교인이 종교인보다 이수경험률이 높았으며, 급여

수준이 높을수록 이수경험률이 높게 나타났다(P<0.05, Table 5). 

노인요양원 종사자의 구강건강관리교육 이수경험에 따른 구

강건강관리시행 유무는 Table 6과 같았다. 구강건강관리교육 이

수경험 유무에 따라 재원노인에 대한 잇솔질 시행과 의치세정경

험 유무에 차이가 있는 것으로 나타났다. 구강건강관리교육 이수

경험이 있는 군이 없는 군보다 재원노인에 대한 잇솔질 시행 및 의

치세정 경험률이 높게 나타났다(P<0.05).

4. 노인요양원 종사자의 재원노인 구강건강관리 문제점 및 개선

점에 대한 인식

노인요양원 종사자의 재원노인 구강건강관리의 문제점 및 개

선점에 대한 인식 조사결과는 Table 7과 같았다. 재원노인에 대한 

구강건강관리의 가장 중요한 문제점으로는 ‘구강건강관리 지식의 

부족’(57.9%)과 ‘구강건강관리용품의 부족’(57.3%)이라는 응답

이 가장 많았으며, ‘노인의 협조 부족’과 ‘구강건강관리의 경험 부

족’이 그 다음 순이었다.

재원노인의 구강건강관리를 위해 개선해야 할 점으로는 ‘구강

건강관리용품의 제공’(67.0%)이 가장 많았으며, ‘구강건강관리 

교육기회의 제공’(59.1%)이 두 번째이었다. ‘정기적인 관리시간

의 제공’과 ‘전문 관리요원이 필요하다’라는 응답도 40%를 상회

하였다.

재원노인 구강건강관리를 위해 필요한 구강보건지식으로는 

‘올바른 잇솔질 방법’ (82.3%)이 가장 많았으며, ‘잇몸병 예방 및 

관리방법’, ‘구강건강관리 위생용품 선택방법’, ‘의치세척 및 관리

방법’ 순이었다.

고  안

노인요양원 종사자는 장기요양이 필요한 노인에게 적절한 양

질의 요양서비스를 제공하여 전신건강 및 삶의 질 향상에 도움을 

주는 인력으로 건강관리에 대한 지식이 요구된다. 또한 노인의 전

Table 4. Experience of denture cleaning and using denture cleaning solution according to socio-demographic characteristics

Variables Classification
Denture cleaning

P-value
Use of denture cleaning solution

P-value
Yes No Yes No

Age (yrs) ≤39 58 (79.5) 15 (20.5) 0.356 52 (75.4) 17 (24.6) 0.001

40-49 185 (79.7) 47 (20.3) 112 (48.9) 117 (51.1)  

≥50 147 (85.0) 26 (15.0) 91 (53.8) 78 (46.2)  

Gender Male 71 (86.6) 11 (13.4) 0.206 41 (52.6) 37 (47.4) 0.695

Female 321 (80.7) 77 (19.3) 215 (55.0) 176 (45.0)  

Occupation Assistant nurse 10 (90.9) 1 (9.1) 0.285 6 (54.5) 5 (45.5) 0.037

Nurse 11 (73.3) 4 (26.7) 9 (60.0) 6 (40.0)  

Caregiver 332 (81.6) 75 (18.4) 226 (56.9) 171 (43.1)  

Social worker 40 (90.9) 4 (9.1) 15 (34.1) 29 (65.9)  

Marital status Married 333 (81.0) 78 (19.0) 0.726 223 (55.5) 179 (44.5) 0.544

Single 44 (83.0) 9 (17.0) 26 (51.0) 25 (49.0)  

Religion Yes 287 (80.4) 70 (19.6) 0.153 187 (53.0) 166 (47.0) 0.870

No 90 (86.5) 14 (13.5) 51 (52.0) 47 (48.0)  

Education level Middle school 33 (86.8) 5 (13.2) 0.240 13 (35.1) 24 (64.9) 0.018

High school 220 (79.1) 58 (20.9) 156 (57.4) 116 (42.6)  

College 74 (88.1) 10 (11.9) 40 (48.2) 43 (51.8)  

4 year college or higher 64 (81.0) 15 (19.0) 48 (63.2) 28 (36.8)  

Monthly income (10,000 KRW) ≤140 52 (55.9) 41 (44.1) 0.001 49 (55.1) 40 (44.9) 0.976

150-190 182 (87.1) 27 (12.9) 114 (54.8) 94 (45.2)  

≥200 160 (91.4) 15 (8.6) 91 (53.8) 78 (46.2)  

Job tenure (yrs) ≤1 81 (73.6) 29 (26.4) 0.001 49 (46.2) 57 (53.8) 0.001

2-3 130 (79.3) 34 (20.7) 76 (48.1) 82 (51.9)  

4-5 96 (88.1) 13 (11.9) 77 (71.3) 31 (28.7)  

≥6 77 (95.1) 4 (4.9) 44 (54.3) 37 (45.7)  

The data were analysed by c2-test.
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신건강과 구강건강은 밀접한 연관성이 있으므로 장기요양노인의 

구강관리를 담당할 치과의사 및 치과위생사 등 구강보건인력이 

필요하다는 것은 자명하다. 그러나 우리나라 노인장기요양제도하

에서 치과의사와 치과위생사가 참여하는 데는 많은 현실적 제약

이 존재한다. 그러므로 현재의 상황으로는 요양보호사, 간호조무

사 등 비구강보건인력이 장기요양노인의 구강건강관리를 담당할 

수밖에 없다. 그러므로 노인요양원 종사자들의 재원노인에 대한 

구강건강관리행태와 구강건강관리교육 이수 현황을 파악하여 구

강건강서비스의 질적 향상과 구강관리교육프로그램의 개발에 도

움을 주고자 조사를 실시하였다.

본 연구에서 노인요양원 종사자의 재원노인을 위한 구강건강

관리실태 중 잇솔질 시행경험자율은 84.6%로 대부분 노인에게 

잇솔질을 해 준 경험이 있었으며, 이는 요양보호사를 대상으로 한 

Park과 Park7)의 연구에서 시행경험자율이 77.9%로 나타난 결과

와 유사하였다. Yang과 Kim8)은 재원노인들은 신체적 간호 중에

서 ‘몸의 청결 도움’에 대한 요구가 가장 많다고 하였는데 구강위

Table 5. Experience of oral health care education programs according to socio-demographic characteristics

Variables Classification
Experience of education

P-value
Yes No

Total 299 (62.3) 181 (37.7)

Age (yrs) ≤39 46 (63.0) 27 (37.0) 0.936

40-49 146 (62.9) 86 (37.1)

≥50 106 (61.3) 67 (38.7)

Gender Male 52 (63.4) 30 (36.6) 0.818

Female 247 (62.1) 151 (37.9)

Occupation Assistant nurse 6 (54.5) 5 (45.5) 0.188

Nurse 6 (40.0) 9 (60.0)

Caregiver 257 (63.1) 150 (36.9)

Social worker 31 (70.5) 13 (29.5)

Marital status Married 252 (61.3) 159 (38.7) 0.689

Single 34 (64.2) 19 (35.8)

Religion Yes 208 (58.3) 149 (41.7) 0.001

No 80 (76.9) 24 (23.1)

Education level Middle school 25 (65.8) 13 (34.2) 0.061

High school 159 (57.2) 119 (42.8)

College 58 (69.0) 26 (31.0)

4 year college or higher 56 (70.9) 23 (29.1)

Monthly income (10,000 KRW) ≤140 37 (39.8) 56 (60.2) 0.001

150-190 131 (62.7) 78 (37.3)

≥200 132 (75.4) 43 (24.6)

Job tenure (yrs) ≤1 67 (60.9) 43 (39.1) 0.551

2-3 103 (62.8) 61 (37.2)

4-5 76 (69.7) 33 (30.3)

≥6 52 (64.2) 29 (35.8)

The data were analysed by c2-test.

Table 6. Practicing oral health care according to experience of completing oral health care education programs

Variables
Tooth brushing

P-value
Denture cleaning 

P-value
Yes No Yes No

Experience of education Yes 269 (89.4) 32 (10.6)
<0.001

275 (91.4) 26 (8.6)
<0.001

No 139 (76.8) 42 (23.2) 119 (65.7) 62 (34.3)

The data were analysed by c2-test.
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생에 대한 요구 역시 많을 것으로 추정할 수 있을 것이다. 그러므

로 재원노인들이 종사자에게 잇솔질을 직접 시행해 줄 것을 요구

할 가능성이 많아 잇솔질 시행 경험률이 비교적 높았던 것으로 생

각된다. 재원노인을 위한 의치세정 경험유무에서는 81.7%가 의

치세정을 시행한 적이 있었으며, 근무 년 수가 많을수록 급여수준

이 높을수록 의치세정 경험률이 높았다. 이는 Kim9)의 연구에서 

보고된 요양보호사의 재원노인을 위한 의치세정 경험률 52.0%보

다 높은 것이었으며, 근무 년 수가 많을수록 의치세정의 시행경험

이 높았다는 점은 본 연구와 일치하였다.

노인요양원 종사자의 구강건강관리교육 이수경험 실태는 ‘있

다’가 62.3%로 나타났으며, 본 연구와 대상자가 유사한 Moon10)

의 연구 결과인 48.0%보다 높았다. 그러나 이러한 결과는 노인요

양 종사자의 약 40-50%가 체계적인 구강보건지식이 아닌 상식 수

준의 구강보건지식으로 노인의 구강건강관리를 담당한다는 점을 

의미하므로 체계적인 노인구강건강관리가 이루어지는 데에는 한

계가 있을 것으로 판단되었다. 그러므로 재원노인의 구강건강을 

관리하는 종사자들에게 구강관리방법을 교육시키는 프로그램이 

조속히 도입되어야 할 것이다. 본 연구에서 구강건강관리교육 이

수경험이 있는 군이 재원노인에 대한 잇솔질 시행 및 의치세정 경

험률이 높게 나타난 것은 교육의 필요성을 보여주는 반증이라고 

생각되었다.

본 연구에서 재원노인에 대한 구강건강관리의 가장 큰 문제점

은 ‘구강건강관리 지식의 부족’이라는 응답이 가장 많았으며, 개

선점에서는 ‘구강건강관리 교육기회의 제공’이라는 응답이 가장 

많았는데, 이는 Kim9)의 연구결과와 유사하였다. 이러한 결과는 

노인요양원 종사자가 스스로도 구강건강관리 지식이 부족하며 이

를 해결하기 위한 교육이 필요하다는 점을 절실히 인식하고 있음

을 보여주고 있다고 생각되었다. 구강건강관리용품의 부족은 노

인의 구강건강관리에 상당한 장애를 주는 것으로 나타났는데, 본 

연구에서 구강건강관리 교육기회의 제공에 이어 두 번째 문제점

으로 거론되었으며, 개선해야 할 점에서도 구강건강관리용품의 

제공이 두 번째를 차지하였다. 현실적인 여건상 구강위생의 중요

성을 간과한 시설장의 인식부족으로 일반 건강관리용품에 비해 

구강건강관리용품의 지원이 상대적으로 부족할 것으로 예상된다. 

이에 구강건강관리용품의 수혜를 늘리기 위하여 향후 전문인력에 

의한 구강건강교육이 이루어질 때 각 시설의 장도 동참하여 구강

건강의 중요성을 인식시켜야 할 것이다. 아울러 장기요양노인의 

구강건강관리에 필요한 구강건강관리용품의 확보가 이루어질 수 

있도록 제도적 장치가 마련되어야 할 것으로 생각되었다.

본 연구에서 재원노인의 구강건강관리를 위해 필요한 구강보

건지식으로는 ‘올바른 잇솔질 방법’과 ‘잇몸병 예방 및 관리방법’

이 높게 나타났으며, 요양보호사를 대상으로 한 Park과 Park7)의 

연구와 일치하였다. 종사자들을 대상으로 한 올바른 잇솔질 방법

은 단순히 치면세균막 제거를 위한 효율적인 방법만을 의미하는 

것이 아니라 장기요양노인에게 잇솔질을 시행할 때 필요한 자세 

및 방법을 포함하는 것으로 이해하여야 할 것이다. 구강관리 시 어

려운 점으로 Kim9)은 입을 잘 벌리지 않는 경우, 폭력을 가하는 경

우, 양치물을 그냥 삼키는 경우 등 비협조적인 상황이 많이 발생한

다고 보고하였다. 그러므로 효율적으로 장기요양노인에게 잇솔질

을 해줄 수 있는 특화된 교육프로그램이 제공되어야 할 것이다. 한

편 ‘잇몸병 예방 및 관리방법’에 대한 교육요구도가 높았던 것은 

종사자의 구강관리대상자가 노인이므로 치주병에 대한 관심이 많

았기 때문인 것으로 생각되었다.

Jeon 등11)은 장기요양노인의 구강건강상태는 지역사회 노인

에 비하여 열악하다고 하였으며 이는 요양시설에 입소한 노인의 

대부분은 만성장애와 질환을 가진 환자들로서 생리적인 회복력과 

면역력이 저하되어 있기 때문일 것이다. 또한 Kim과 Kwon12)에 

의하면 노인은 의치불편 등의 구강건강문제로 대화에 불편을 느

끼는 경우가 39.2%이었으며, 구강건강으로 인해 다른 사람과의 

접촉을 꺼리는 노인이 21.5%라고 보고하였다. 노인들은 여러 질

병에 이환될 가능성도 높고 합병증을 유발할 수 있기에 각별한 전

신 및 구강건강관리가 요구된다. Yang 등13)은 적절한 구강건강관

리가 노인의 체력 및 삶의 의욕을 도모해주고 건강한 노년을 유지

할 수 있는 중요한 요인이라 하였으며 종사자들이 스스로 건강한 

구강관리를 시행하여야 노인들의 구강건강에 관심을 가지고 이에 

대해 노력을 할 수 있다고 하였다. 그러므로 노인요양원 종사자에 

대한 구강보건교육은 종사자 자신의 구강건강증진을 위한 교육과 

Table 7. Problems and suggestions concerning oral health care

N (%)

Issues with oral health care  

Lack of oral health care knowledge 275 (57.9)

Lack of oral health care supplies and devices 272 (57.3)

Lack of cooperation from elderly nursing home residents 261 (54.9)

Lack of experience in practicing oral health care 255 (53.7)

Shortage of oral health care workers 128 (26.9)

Lowered morale because of low salary  82 (17.3)

Excessive workload  74 (15.6)

Suggestions for improved oral health care practices

Provision of oral health care supplies 321 (67.0)

Provision of opportunities of receiving oral health care 
education sessions

283 (59.1)

Provision of exclusive caring time 239 (49.9)

Provision of specialized personnel 204 (42.6)

Improved oral health care facilities 155 (32.4)

Provision of volunteers 144 (30.1)

Knowledge necessary for oral health care 

The correct way of tooth-brushing 395 (82.3)

How to treat and prevent gingival diseases 323 (67.3)

How to select good oral health care supplies 221 (46.0)

How to clean and brush dentures 213 (44.4)

How to teach oral health care practices at home 121 (25.2)

How to cure bad breath 133 (23.5)
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노인구강건강관리에 대한 교육이 병행되어 이루어져야 할 것이

다.

본 연구의 제한점으로는 노인요양원 종사자들이 재원노인에

게 제공하는 구강건강관리분야가 다양할 수 있음에도 잇솔질 및 

의치세척 등에 국한하여 조사하였다는 점이다. 따라서 후속연구

에서는 다양한 구강건강관리 항목이 포함되어야 할 것이다. 또한 

본 연구의 대상이 주로 요양보호사이어서 직종 간 차이를 명확하

게 분석하는데 한계가 있었으므로 추후 연구에서는 직종 간 차이

를 볼 수 있도록 연구대상 선정 및 연구 설계가 이루어져야 할 것

으로 생각되었다.

결  론

노인요양원 종사자의 구강건강관리행태를 파악하여 재원노인

을 위한 구강건강관리프로그램을 마련하고자, 편의표본추출법에 

의하여 선정된 서울시 소재 노인요양원 종사자 480명을 대상으로 

조사연구를 시행하였고, 다음과 같은 결론을 얻었다.

1. 노인요양원 종사자의 재원노인을 위한 잇솔질 시행경험자

율은 84.6%이었으며, 의치세정 시행경험자율은 81.7%이었다.

2. 노인요양원 종사자의 구강건강관리교육 이수경험자율은 

62.3%이었으며, 구강건강관리교육 이수경험이 있는 군에서 재원

노인에 대한 잇솔질 시행 및 의치세정 경험률이 높게 나타났다.

3. 노인요양원 종사자가 인식하는 재원노인에 대한 구강건강

관리의 문제점으로는 ‘구강건강관리 지식의 부족’이라는 응답이 

가장 많았으며, 또한 노인요양원 종사자가 재원노인의 구강건강

관리를 위해 필요로 하는 구강보건지식으로는 ‘올바른 잇솔질 방

법’, ‘잇몸병 예방 및 관리방법’의 순으로 응답이 많았다.
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