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Evaluation of the Educational Efficacy of a Cadaver-based Model

for Teaching a Simple Suture Technique to Medical Students
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Purpose: There is ongoing demand to deliver better procedural training to medical students in the emergency
department. Thus, we studied the efficacy of a cadaver-based training model for teaching simple suture tech-
niques to medical students.

Methods: We investigated ten fourth-year medical students, who were rounding and being trained in the
Emergency Department of Chungnam National University Hospital. They were educated with slides about a
simple suture technique for 30 minutes to evaluate the efficacy of the cadaver-based training model. We
prospectively measured their skill by administering a test on the cadaver-based simple suture technique in 3cm
sized linar wound separately to each of them.

Results: A total of ten fourth-year medical students completed the investigation. The tension, the direction of
suture, the degree of cleanness, the number of sutures, the adequacy of the cutting thread length, and the sutur-
ing time in the first attempt were compared with those in the second one. The second results were compared
with those in the third one, and the third results were compared with those in the fourth one. All the results had
statistical significance.

Conclusion: These findings support the value of the cadaver-based simple suture technique training model as
a medical student teaching model. The cadaver-based simple suture technique teaching model is a good way of
teaching several medical skills to medical students. (J Korean Soc Traumatol 2006;19:121-125)
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Ⅰ. 서 론

역사적으로 의학의 교육과정 중에서 의료 술기를 교육하

기 위한 여러 프로그램들이 개발되어 사용되어져 왔다. 전

통적으로 사용되고 있는 강의를 통한 교육방법과 개, 고양

이, 돼지 등의 동물을 이용한 교육방법 그리고, 인위적으

로 조절이 가능한 편안한 환경에서 마네킨을 이용한 교육

방법등도 시행되어왔다.(1) 또한 최근에는 컴퓨터에 기반

을 둔 시뮬레이터도 의료 술기 교육을 위해 의학 교육 분

야에서 시도되고 있다. 하지만 이와 같은 교육방법이 항상

최적의 교육효과를 만들어 내지는 못하며 실제적인 효과를

얻을 수 있는 교육환경을 만들어 내는데 한계가 따른

다.(2) 그중 최근 보고 되고 있는 외국 자료에 의하면 전

공의를 상으로 카데바 모델을 이용한 여러 침습적인 술

기의 교육이 매우 효과적인 것으로 알려지고 있는데 이는

환자에게 적용하는 것과 유사한 환경을 만들어 내기 때문

으로 이해되고 있다.

이에 저자들은 임상 실습 과정에 있는 의과 학 학생들

에게 단순 봉합술의 술기를 교육함에 있어서 기존에 사용

되던 돼지나 개의 피부를 이용한 단순 봉합술의 교육은 실

제적인 인간 피부의 환경을 재현해낼 수 없는 단점이 있어

인간 카데바를 이용한 단순 봉합술 교육모델이 보다 실제

적인 인간 피부를 제공하게 됨으로 인하여 술기자로 하여

금 교육의 효과를 극 화할 수 있을 것으로 예상하고 이에

한 유용성을 확인해 보고자 본 연구를 수행하 다.

Ⅱ. 상 및 방법

1. 연구 상

본 연구는 단순 봉합술의 술기 교육을 위해 총 10명의

의과 학 본과 4학년 학생을 상으로 수행하 다. 실제로

환자에게 단순 봉합술을 시행해 본 경험이 없는 학생들로

제한하 고, 의과 학 해부학교실에 의뢰하여 얻어진 1구

의 카데바 모델을 이용하 다.

2. 연구 방법

본 연구는 10명의 의과 학 본과 4학년 학생들에게 단순

봉합술에 한 기본적인 방법, 적응증, 합병증 등을 슬라이

드를 이용하여 30분간 교육을 시행한 뒤 총 4회에 걸쳐 카

데바모델에 단순 봉합술을 시행도록 하 다. 카데바 모델

양측 상하지 4곳에 걸쳐 3 cm 길이와 피하 지방층까지의

깊이로 인위적인 열상을 조성하 다. 동일한 4-0 nylon

suture 을 이용하 고 단순 봉합술을 원칙으로 하 다. 슬

라이드를 통한 교육 후 어떠한 부가적인 교육 없이 10명의

학생들은 각각 격리된 상태에서 카데바 모델에 조성된 열

상에 하여 단순 봉합술을 순서 로 시행하 고, 이미 시

행된 단순 봉합술의 결과에 해서는 학생들 스스로 확인

할 수 없도록 반창고를 이용하여 시각적으로 차단하 다.

단순 봉합술을 완료한 학생들 역시 각각 격리되었고 학생

들 간의 토론은 금지하 다. 시행한 첫 번째 단순 봉합술이

모두 완료된 다음 학생들이 참관하는 가운데서 응급의학과

전공의 3년차에 의한 단순 봉합술의 시범이 행하여졌다.

시범이 행해지는 동안 학생들은 전공의와 토론을 통하여

부가적인 학습을 하게 하 고 이후 총 3회에 걸쳐서 처음

과 동일한 조건에서 단순 봉합술이 차례 로 실시되었다.

각각의 학생들이 단순 봉합술을 시행하는 동안 1명의 응급

의학과 4년차 전공의는 미리 준비된 5-point Likert scale

(Table 1) 에 따라서 봉합의 강도, 매듭의 방향, 깨끗함,

매듭의 수, 자른 실의 길이의 적절성 등의 결과를 기록하

고 단순 봉합술이 완료될 때까지의 시간 또한 기록하 다.

3. 자료의 통계적 분석

수집한 자료는 SPSS for windows 13.0 통계프로그램

을 사용하여 Friedman test 방법을 이용하여 분석하

다. 95% 신뢰구간으로 p값이 0.05미만인 경우 통계적으

로 유의하다고 판단하 다.

Ⅲ. 결 과

1. 연구 상의 일반적 특성

연구 상은 의과 학 본과 4학년 학생들 중 실제로 단

순 봉합술을 시행해 본적이 없는 학생들로 구성되었고 남

학생이 7명이었으며 여학생은 3명이었다. 학생들 간의 실

습기간 차이는 없었으며 정규 실습기간이 종료된 이후에

본 연구를 시행하 다. 카데바 모델은 의과 학에 정상적

으로 기증되어진 남자 시신이었으며 부패 방지를 위하여

보존 처리된 상태로 연구가 수행되었다.

2. 카데바 모델을 통한 단순 봉합술의 교육 결과 분석

10명의 의과 학 학생들에 의해 총 4회에 걸쳐서 단순
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Table 1. 5-point Likert scale

Score Description

0 not at all
1 not bad
2 fair
3 good
4 excellent



봉합술이 시행되었고 최초에 행해진 단순 봉합술의 결과는

강도는 0.90±0.57점, 매듭의 방향은 0.70±0.82점, 깨끗

함의 정도는 0.90±0.73점, 매듭의 수는 0.80±0.79점,

자른 실의 길이는 1.20±0.63점으로 나타났다. 술기가 완

료될 때까지의 시간은 568.20±147.10초로 기록되었다.

최초의 단순 봉합술이 시행된 이후 전공의에 의한 교육이

있었으며, 그 후에 행해진 두 번째 단순 봉합술의 결과에

선 강도는 1.30±0.48점, 매듭의 방향은 1.40±0.70점,

깨끗함의 정도는 1.50±0.53점, 매듭의 수는 1.10±0.74

점, 자른 실의 길이의 적절성 1.50±0.71점, 시간은

432.30±83.72초로 기록되었다. 세 번째 단순 봉합술의

결과는 강도는 1.60±0.52점, 매듭의 방향은 1.80±0.63

점, 깨끗함의 정도는 2.00±0.82점, 매듭의 수는 1.90±

0.74점, 자른 실의 길이의 적절성 2.20±0.79점, 시간은

346.50±77.17초로 기록되었다. 마지막으로 시행된 단순

봉합술의 결과는 강도는 2.10±0.74점, 매듭의 방향은

2.30±0.68점, 깨끗함의 정도는 2.40±0.70점, 매듭의 수

는 2.30±0.68점, 자른 실의 길이의 적절성 2.20±0.79

점, 시간은 321.90±42.30초로 기록되었다(Table 2).

슬라이드 교육만을 시행한 후 실시한 처음의 단순 봉합

술의 결과와 전공의가 실제로 단순 봉합술을 시행하면서

진행한 교육이 있은 이후에 실시한 단순 봉합술의 결과는

강도, 매듭의 방향, 깨끗함, 자른 실의 길이, 시간에 있어

서 통계적 의미가 있었다(p＜0.01). 또한 연속적으로 2회

에 걸쳐서 단순 봉합술이 시행되었으며 그 결과도 슬라이

드를 이용한 교육만을 받은 후에 시행한 첫 번째 단순 봉

합술과는 통계적으로 유의한 차이를 나타냈다(p＜0.01).

Ⅳ. 고 찰

의학을 교육함에 있어서 침습적인 술기를 교육하는 필요

성은 본질적인 문제이긴 하나 아직까지 그와 같은 술기를

습득하게 하는 가장 적당한 방법은 불명확하다. 따라서 적

절하게 술기를 교육하기 위한 여러 가지 방식들이 사용되
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Table 2. Scores of students' simple suture technique

Number of Number of Mean SD
95% Confidence Interval

p-value
attempt sequence students lower bound upper bound

Tension 1 10 000.90 000.57 000.49 001.31 <0.01*
2 10 001.30 000.48 000.95 001.65
3 10 001.60 000.52 001.23 001.97
4 10 002.10 000.74 001.57 002.63

Direction of suture 1 10 000.70 000.82 000.11 001.29 <0.01*
2 10 001.40 000.70 000.90 001.90
3 10 001.80 000.63 001.35 002.25
4 10 002.30 000.68 001.82 002.78

Degree of cleanness 1 10 000.90 000.74 000.37 001.43 <0.01*
2 10 001.50 000.53 001.12 001.88
3 10 002.00 000.82 001.42 002.58
4 10 002.40 000.70 001.90 002.90

Number of suture 1 10 000.80 000.79 000.24 001.36 <0.01*
2 10 001.10 000.74 000.57 001.63
3 10 001.90 000.74 001.37 002.43
4 10 002.30 000.68 001.82 002.78

Adequacy of cutting thread length 1 10 001.20 000.63 000.75 001.65 <0.01*
2 10 001.50 000.71 000.99 002.01
3 10 002.20 000.79 001.64 002.76
4 10 002.20 000.79 001.64 002.76

Suturing time (second) 1 10 568.20 147.10 462.97 673.43 <0.01*
2 10 432.30 083.72 372.41 492.19
3 10 346.50 077.17 291.30 401.70
4 10 321.90 042.30 291.64 352.16

* Statistical significance was done by Friedman tests (NS=P>0.05).
NS: not significant



고 있다. 그 방식들은 강의를 통한 정규 교육, 유인물을

통한 교육, 술기를 시행해볼 수 있게 제작된 플라스틱 모

델, 실험동물 모델, 인간 카데바 모델, 임상 시험에 자원

한 인간 모델, 컴퓨터 시뮬레이션을 이용한 교육 등이 있

다. 여러 방식의 교육 모델 중에서 플라스틱 모델, 실험동

물 모델, 인간 카데바 모델의 경우는 피교육자의 적절한

술기 획득을 위해서 반복적으로 시행되어질 수 있으며, 각

각의 술기를 시행하면서 잘못된 점등을 파악하여 개선할

수 있게 해주는 장점을 갖고 있다.(3)

하지만 환자에게 시행되어지는 술기를 교육함에 있어서

교육자와 피교육자 모두에게 편안한 환경에서 행해져야

하며 술기 과정 중 발생 가능한 모든 상황을 예상하여 조

절이 가능한 환경에서 이루어져야 최적의 술기 교육 방법

이라 할 수 있다. 이와 같은 최적의 교육 환경을 만들기

위해 동물을 이용한 특별한 교육방법이 소개되었으며 여러

연구를 통해 동물 모델을 이용한 교육의 유용성이 논의가

되었고, 카데바 모델을 이용한 술기 교육의 유용성 또한

외국의 보고를 통해 소개된 바 있다.(4-9) Proano 등(10)

이 보고한 자료에 의하면 총 10명의 응급의학과 전공의 1

년차를 상으로 카데바 모델을 이용하여 흉관 삽관술을

교육하 다. 10명의 전공의는 기존에 흉관 삽관술을 실제

로 시행해 본적이 없는 상태 으며 강의와 시연 후에 카데

바 모델을 이용하여 흉관 삽관술을 시행하 고 흉관 삽관

의 정확도와 시간이 기록되었다. 3주 후 다시 흉관 삽관술

을 카데바 모델에 시행하 고 같은 방법으로 결과가 기록

되었다. 흉관 삽관술의 정확도 향상과 술기 시간의 단축은

통계적으로 유의한 것으로 보고 하 다. Tabas 등(11)이

보고한 자료에 의하면 33명의 의과 학 학생들을 상으로

중심정맥 삽관술, 골수내 접근법, 흉관 삽관술, 윤상갑상

연골 절개술, 복재정맥 절개술등을 카데바 모델을 이용하

여 교육하 고 각각의 술기에 한 이해도 및 정확도는 통

계적으로 유의한 것으로 보고하 다.

본 연구에서 상이 된 10명의 의과 학 학생들은 단순

봉합술에 한 기본적인 슬라이드 교육을 받은 후 카데바

모델에 단순 봉합술을 시행하 다. 단순 봉합술의 적절성

은 5-point Likert scale 을 이용하여 응급의학과 전공의

4년차가 평가하기로 하 고 0점은 전혀 수행하지 못함을

나타내며, 1점은 약간 할 수 있는 정도, 2점은 체적으로

잘함을 뜻하며, 3점은 잘하는 편, 4점은 아주 잘한 것으로

평가하 다. 또한 카데바 모델 교육을 통하여 유용성을 평

가하게 하는 또 다른 결과로서 봉합술 완료까지의 시간을

측정하 는데 각각의 봉합술이 수행되어질 때마다 그 시간

의 단축정도를 확인함으로써 유용성을 판단하기로 하 다.

본 연구의 결과로서 슬라이드 교육만을 실시한 후 행해진

처음의 단순 봉합술의 결과는 한차례의 전공의에 의한 시

연을 통한 교육을 통해서 두 번째의 봉합술의 결과와 비교

하 을 때 5-point Likert scale 에 따르면 통계적으로

유의할 정도의 차이를 보 고 세 번째, 네 번째 거듭하여

시행할수록 통계적으로 유의한 술기 결과의 향상을 보여주

었다. 또한 단순 봉합술을 완료하는 시간의 변화 또한 횟

수를 거듭할수록 단축되고 있음을 보여주고 있는데 역시

통계적으로 유의한 차이를 나타내었다. 또한, 연구 상에

포함된 의과 학 학생들이 카데바 모델을 이용한 단순 봉

합술 교육의 만족도를 각자 주관적으로 높게 생각하는 것

으로 답하 다.

이번 연구 결과는 빠르고 숙달된 술기 교육에 있어서 인

간 카데바 모델을 이용한 교육이 얼마나 유용하고 효과적

인가를 보여주고 있다. 기존에 단순 봉합술의 술기를 체험

해 보지 못한 의과 학 학생들에게 카데바 모델을 통해 교

육과 실습을 병행함으로서 성공적인 단순봉합술을 체득할

수 있었고, 술기를 완료하는데 필요한 시간 또한 단축시킬

수 있음이 확인되었다. 이번 연구의 결과를 통해 저자들은

향후 의과 학 학생들을 상으로 보다 정교하고 침습적인

술기를 교육함에 있어서도 카데바 모델을 이용하는 것이

효과적일 수 있으리라 기 하게 되었고 또한 전공의에게

필요로 하는 술기 교육에 있어서도 유용하리라 예상하게

되었다.

하지만 본 연구는 몇 가지 제한점을 갖고 있는데 가장

주된 제한점은 생존하고 있는 환자에게 적용된 것이 아닌

인간 카데바에 수행되어진 술기 교육이라는 것이다. 살아

있는 인간의 피부와 부패 방지를 위해 보존 처리된 카데바

의 피부와는 많은 차이가 있다는 것은 실제로 환자에게 본

술기를 적용하는데 있어서 한계로 작용할 수도 있다. 카데

바의 부패 방지를 위해서 사용된 약품으로 인하여 카데바

피부 상태가 생존한 인간의 피부와는 다른 환경을 제공하

다. 이런 제한점을 제거하기 위해 환자에게 직접 본 연

구와 같은 방식의 교육을 시행하는 것이 가장 이상적일 수

있으나 법률적인 문제와 윤리적인 문제로 인한 한계가 있

다. 외국 보고에서 사용한 카데바 모델의 경우 사망한지

24시간 이내의 약품처리가 안된 카데바 모델이었다. 약품

처리가 이루어지지 않은 카데바 모델의 경우는 살아있는

인간의 상태와 거의 동일한 환경에서 여러 술기들을 교육

할 수 있었지만 부패 방지를 위해 약품처리가 된 본 연구

의 카데바 모델의 경우에는 단순 봉합술 이외의 다른 술기

등을 적용한 경우 만족할 만한 교육의 효과를 볼 수 없었

다. 향후 의과 학 해부학 교실과 협의를 통해서 약품 처

리가 시행되기 전의 카데바 모델을 확보할 수만 있다면 의

과 학 학생들을 상으로 보다 정교하며 난이도 있는 술

기 교육을 수행할 수 있을 것이다. 그리고 광범위하고 체

계화된 연구가 이루어진다면 인간 카데바 모델을 이용한

술기 교육의 유용성을 재확인할 수 있을 것이다. 두 번째

제한점은 연구 수행이 일부 학생에게만 국한되어 표본의
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수가 작았다는 것과 결과의 판정을 한명의 응급의학과 전

공의에 의해서만 이루어졌다는 점이다. 표본의 수가 작았

던 점을 보완하고 평가의 객관성을 유지하기위한 보다 광

범위하고 잘 계획되어진 연구가 수행되어져야 하겠다. 세

번째 제한점으로는 조군을 통한 비교연구가 수행되지 못

한 점을 들 수 있다. 마네킨 모델 혹은 컴퓨터에 기반을

둔 시뮬레이션을 통해 교육을 받은 조군과 카데바 모델

을 이용해 교육을 받은 실험군의 비교 연구는 본 연구에서

시행한 카데바 모델 교육 방법의 유용성 여부를 보다 객관

적으로 증명할 수 있으리라 판단되나 향후 연구를 통해 보

완될 것으로 기 한다.

저자들은 그동안 외국에서 연구되어 발표되고 있는 인간

카데바 모델을 이용한 교육 효과의 유용성에 주목하 고,

현재 우리나라 의과 학 술기 교육에 적용할 수 있을지를

검토하던 중 먼저 기본적인 술기인 단순 봉합술 교육을 시

행하고 평가하기로 하 으며 연구 결과 인간 카데바 모델

을 통한 술기 교육이 매우 유용함을 확인할 수 있었다. 따

라서 카데바 모델을 통한 술기의 교육은 의과 학 학생들

의 술기 교육에 있어서 적절한 성과를 얻을 수 있을 것으

로 믿어지며 카데바 모델의 보존 상태에 따라 기본적인 술

기 이외의 보다 정교하고 고난이도의 술기 교육도 가능하

리라 생각된다. 하지만 본 연구는 연구 상의 수도 적고,

단일 병원에서 시행되어진 연구이므로 향후 광범위하고 정

교하게 계획된 연구가 수행되어져야 할 것으로 사료된다.

Ⅴ. 결 론

의과 학 교육 과정 중 의료 술기의 교육에 있어서 여

러 가지 방법들이 소개되고 있으나 어느 것이 가장 효율적

이다 라고 할 수 있는 교육 방법은 정해지지 않았다. 하지

만 인간 카데바 모델을 통한 술기 교육의 유용성이 외국

사례를 통해 보고 되고 있다. 이에 저자들은 의과 학에서

임상 실습 과정중인 10명의 의과 학 학생들을 상으로

단순 봉합술의 교육효율성을 측정하기 위하여 카데바를 이

용한 연구를 수행하 고, 이번의 연구결과를 바탕으로 지

금까지 소개된 여러 교육 방법들 중 카데바 모델을 이용한

술기의 교육이 효과적일 수 있음을 본 연구를 통해 확인할

수 있었다. 따라서 향후 광범위하고 체계화된 연구를 통해

서 카데바 모델을 이용한 교육의 유용성이 재확인된다면

다른 교육 방법보다 카데바 모델을 이용한 술기 교육방법

이 널리 적용될 수 있을 것이며 보다 침습적이며 고난이도

의 숙련도를 요구하는 의료 술기 교육 방법으로도 인정되

어 적용되어질 수 있을 것으로 기 된다. 또한 이와 같은

유용한 교육 방법은 의과 학 학생들의 술기 교육뿐만 아

니라 전공의들의 수련 과정에도 이용되어질 수 있을 것으

로 사료된다.
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