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ABSTRACT

Objectives: This study was performed to investigate hygienic behavior of food handlers and general population

focusing on awareness of hand-washing and the microbial load of their hands. 

Methods: A questionnaire survey and microbiological analysis were carried out for sixty-four people each.

Samples for microbiological analysis were collected through the glove-juice method from the hands, and were

analyzed for the presence of aerobic plate counts, total coliform, fecal coliform, Escherichia coli, Staphylococcus

aureus, and Salmonella spp. according to the Food Code of Korea. 

Results: In the survey, significant differences between the food handlers and general population (p < 0.01) were

found in hand-washing frequency, duration, use of hand-washing agents, washing parts of hands, hand-drying

method, and method of turning off water. In eight different situations among the ten particular situations in their

daily life, more food handlers responded to wash their hands than general population (p < 0.05). Bacterial load

on hands with general population was consistently higher than with food handlers (p < 0.05), however,

percentages of positive hands of S. aureus and Salmonella spp. were not.  

Conclusions: Poor hand hygiene practices were indicated by the positive results for E. coli, S. aureus, and

Salmonella spp. on the hands of some respondents in both groups. This study reveals that there is the need for

programs or campaigns to increase hand-washing practices of both groups. 
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I. 서  론 

 

Ignaz Semmelweis's가 1800년대 중반에 손 씻기

에 의해 모성사망을 줄일 수 있음을 입증하였다.1,2)

그 이후로부터 손 위생관리는 이환률과 사망률을 줄

이는데 매우 효과적임이 자주 제시되었다.3) 근년에

도 Semmelweis가 제시한 것처럼 손 씻기가 생명을

구할 수 있다는 구체적인 결과가 있어, 3년 동안의

손 위생관리프로그램 수행결과 MRSA 감염을 63%

감소시켰다는 실례가 있다.4) 특히 올바른 손 씻기는

가장 간단하면서도 효과적인 방법으로 인정되고 있

다. 최근에 WHO 등은 과학적 연구결과들을 토대로

적절한 손 씻기의 효능을 재확인하고 손 위생관리에

대한 지침을 마련하여 손 씻기에 대한 범세계적 관
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심을 향상시키고자 하였다.5) 

사람의 손은 계속 오염되고 있으며 일상생활 중에

서도 다양한 접촉에 의해서 오염의 증폭 또는 전파

가 일어난다. 실제로 손을 통한 미생물의 전파가 교

차감염의 주요원천이며 이를 손 씻기에 의해서 예방

할 수 있음도 지적되었다.6) 그럼에도 일상에서 손

씻기 실천비율이 낮고 또 올바른 손 씻기가 이루어

지지 않음이 지적되고 있다. 손과 접촉표면으로부터,

또 접촉표면으로부터 손으로의 미생물의 전파는 그

종마다 다르고 또 접촉표면의 위치, 수분, 양에 따

라서도 다르게 나타난다. 이와 관련하여 일상 중 오

염된 손에 의해서 종이타월이 오염되고 또 그 역으

로 오염이 일어남을 관찰한 연구가 있어, 그 전파비

율은 1.01~0.64%, 그리고 12.4~13.1% 정도로 나타

났다.7) 또 노로바이러스에 오염된 손가락에서 바이

러스가 청결한 일곱 개 표면으로 전파됨을 관찰한

보고가 있다.8) 또한 병원 카페테리아에서 발생한 노

로바이러스 식중독 사건에서 한 사람의 식품취급자

가 최초 환자였음이 밝혀지기도 하였다. 이 식중독

사건에서 대부분의 식자재는 조리된 것이었으며 따

라서 바로 부적절한 손 위생관리가 문제였음이 지적

되었다.9) 반코마이신 내성 장구균(VRE, vancomycin

resistant enterococcus)이 오염된 환경 또는 환자의

피부로부터 보건의료종사자(HCWs, healthcare

workers)의 손을 매개로 청결 구역으로 전파되었음

이 보고된 바도 있다.10) 이렇게 다양한 인구집단에

서 손의 오염에 의한 문제가 지속적으로 나타나고

있다. 이와 같은 결과들은 사람들이 다만 자신의 손

을 청결하게 씻도록 하는 것만으로도 개인은 물론

인구집단의 건강증진을 꾀할 수 있는 유망한 전략

중의 하나임을 시사한다. 

과거로부터 식품취급자의 손은 일반 인구집단에

비하여 오염 정도가 높을 것으로 추측되어 왔다. 특

히 식품을 조리 및 배분하는 사람의 경우 다양한 식

자재를 접촉하므로 이러한 우려가 당연시 되며 손

씻기를 더욱 철저하게 이행해야 할 책임이 있다. 이

책임은 특히 다수가 섭취하는 식품을 취급하는 곳/

음식점에서는 더욱 크다. 만일 이들의 손이 병원체

에 오염되거나 오염된 식품이 일시에 다수에게 폭발

적으로 해를 끼칠 수 있기 때문에 더욱 그러하다.

그렇지만 식품취급자와 일반인에 대하여 손 씻기나

손 위생관리를 함께 탐구한 보고는 국내·외적으로

거의 없다. 이에 본 연구는 식품취급자와 일반인을

대상으로 손 씻기 의식과 손의 오염도를 비교하여

다양한 인구집단 내에서 손 위생관리 향상을 위한

또 하나의 기초자료를 얻고자 한다. 

II. 연구 방법

1. 연구대상 

연구대상 식품취급자를 선정하기 위하여 우선 본

연구의 취지와 목적을 이해하고 협조 가능한 음식점

을 선정하였다. 식품취급자에는 여러 유형이 있지만

식품에 손을 가장 많이 접촉하는 사람을 대상으로

하여 본 연구의 취지를 살리고자 음식점 종사자를

선정하였다.

선정된 음식점은 일 광역시에 소재한 일반음식점

8개소, 휴게음식점 4개소, 그리고 패스트푸드점 2개

소였다. 각 업소에서 식품을 직접 다루는 자(조리자,

조리·판매자) 총 64명(여자)을 선정하였다. 일반인

은 본 연구의 취지에 찬동하여 지정된 시간과 장소

에서 손 시료를 제공할 수 있는 사람 64명(여자)을

선정하였다. 선정된 식품취급 종사자들이 모두 30세

이상이었으므로 일반인의 경우에도 30세 이상을 대

상으로 하였다. 

2. 손 씻기 의식조사 

손 씻기 의식조사는 9월부터 10월에 걸쳐 설문조

사(직접 면접법)에 의하여 수행하였다. 설문지는 US

CDC, US FDA, 선행연구 등을 참조하여 자체 개발

한 것을 사용하였다.11-14)

설문내용은 손 씻기 방법(손 씻기 빈도, 손 씻기에

걸리는 시간, 제제/소독제 및 도구 사용 여부, 손 씻

기를 할 때에 씻는 부위, 손 씻기 후 말리는 방법,

사용하는 물의 온도, 물 사용방법 및 물 잠그는 방

법), 손에 장신구 착용 여부, 그리고 손 씻기를 이행

하는 구체적 상황 등이었다. 손 씻기 이행 상황에

대해서는 다중선택(multiple choice)하도록 하였다. 

3. 손의 시료 채취 및 오염도 시험

손의 미생물 오염도 시험을 위한 시료채취는 설문

조사와 동일한 기간에 glove-juice법에 의하여 수행
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하였다.15,16) 멸균 비닐장갑에 대상자의 손을 넣고 멸

균한 0.85% NaCl 용액 100 ml를 부어 약 1분간 강

하게 진탕하게 한 후 이를 시험용액으로 사용하였

다. 시료 채취 도구 및 실험에 필요한 모든 기구와

배지는 고압증기멸균기를 사용하여 멸균한 후 사용

하였다. 

손에서 미생물 검사 항목은 일반세균, 총대장균군,

분변성대장균, 대장균, 황색포도상구균 및 살모넬라

균이었다. 미생물시험은 식품공전의 미생물시험법에

준하여 수행하였다.17) 일반세균수(aerobic plate counts)

는 plate count agar(Difco, USA)를 사용하여 혼합

희석배양법에 따라 측정하였다. 총대장균군(total

coliforms), 분변성대장균군(fecal coliforms) 및 대장

균(Escherichia coli)은 유당배지법(다중발효시험관법)

에 따라 정성실험하고 최확수법(most probable

number, MPN)의 표를 통해 정량적 수치를 나타내

었다. 총대장균군 측정에는 lactose broth(Difco),

brilliant green lactose bile broth(Difco), eosine

methylene blue agar(Difco) 및 nutrient agar(Difco)

를 사용하였고, 분변성대장균군 및 대장균 측정에는

EC medium(Difco)을 사용하였다. 황색포도상구균

(Staphylococcus aureus)은 도말희석배양법에 따라 측

정하였다. 황색포도상구균 측정을 위하여 tryptic soy

broth(Difco)에서 증균배양하고 mannitol salt-egg yolk

agar(Difco)에 접종하여 분리 배양하였다. 황색포도

상구균의 정량실험에는 Baird-Parker agar(Difco)를

사용하였다. 살모넬라균(Salmonella spp.)은 Salmonella

Shigella agar(Difco)를 사용하여 도말희석배양법에

따라 측정하였다. 

4. 자료 분석 및 통계처리 

자료 분석은 Minitab(R) 15.1(Minitab Inc.)과 SPSS

12.0(for win)을 이용하여 수행하였다. 설문조사 결

과에서 각 항목별로 빈도분석하였으며 식품취급자와

일반인 간의 차이 여부를 알아보기 위하여 카이스퀘

어검정(chi-square test)과 t-검정(t-test)을 선택적으로

수행하였다. 손의 미생물 오염도 시험 결과에서는 각

측정항목별로 평균치를 구하고 식품취급자와 일반인

간의 차이 여부를 알아보기 위하여 t-test를 수행하

였다. 가설검정에서 통계적으로 유의한 차이는 p < 0.05

를 기준으로 하였다. 

III. 결 과 

1. 일반적 특성 

연구대상자의 일반적 특성은 Table 1에서 보는 바

와 같다. 연령 분포는 식품취급자의 경우 40대(40.6%)

및 50대(40.6%)가 압도적으로 많았다. 일반인은

30대(32.8%), 40대(31.2%), 50대(31.2%)가 비교적

고른 분포이고, 60대(4.7%) 순이었다. 교육수준은 식

품취급자의 경우 고졸(46.9%)이 가장 많고, 다음으

로 중졸(28.1%), 대졸/전문대졸(14.1%), 국졸(10.9%)

순이었다. 일반인은 고졸(86.0%)이 대부분이고, 전문

대졸/대졸(10.9%), 중졸(3.1%) 순이었다. 근무시간은

식품취급자의 경우 1일 9~12시간(79.7%)이 가장 많

고 9시간 이내(15.6%), 13시간 이상(4.7%)이었으며,

일반인도 9~12시간(79.7%)이 가장 많고 나머지는

9시간 이내(20.3%)이었다. 

2. 손 씻기 이행 상황

손을 씻어야 하는 상황 10가지 구체적 상황에 대

한 설문조사 결과는 Table 2에서 보는 바와 같다. 화

장실 사용 후에 식품취급자의 경우 100%가 손 씻

Table 1. General characteristics of the respondents

Characteristics

General 

populationa 

Food 

handlersa 

No. (%) No. (%)

Age, years

  30-39 21 (32.8)  6 (9.4)

  40-49 20 (31.2) 26 (40.6)

  50-59 20 (31.2) 26 (40.6)

  ≥60  3 (4.7)  6 (9.4)

Education

  ≤elementary school  0 (0.0)  7 (10.9)

  ≤middle school  2 (3.1) 18 (28.1)

  ≤high school 55 (86.0) 30 (46.9)

  ≥college  7 (10.9)  9 (14.1)

Work hours per day (h) 

  9 < h ≤  9 13 (20.3) 10 (15.6)

  9 < h ≤ 12 51 (79.7) 51 (79.7)

  9 < h > 13  0 (0.0)  3 (4.7)
aNumbers of respondents: general population 64, food

handlers 64 (total 128). 
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기를 한다고 응답하였으나, 일반인의 경우 82.8%만

이 손 씻기를 한다고 하였다. 식품취급을 하기 전에,

식품취급 후에, 그리고 오물 취급 후에는 식품취급

자의 경우 각각 98.4%가 손 씻기를 한다고 응답하였

으나, 일반인의 경우 각각 65.6%, 40.6%, 그리고

45.3%만이 손 씻기를 한다고 하였다. 식사 후에는

식품취급자의 경우 92.2%가, 일반인은 51.6%가 손

씻기를 한다고 응답하였다. 외출 및 귀가 후에는 식

품취급자의 경우 89.1%가, 일반인은 71.9%가 손 씻

기를 한다고 응답하였다. 기침·재채기·코풀기 후

(체액이 손에 묻었을 때)에는 식품취급자의 경우

82.8%, 일반인은 53.1%가 손 씻기를 한다고 응답하

였다. 일을 마친 후에는 식품취급자의 경우 81.3%

가, 일반인은 56.3%가 손 씻기를 한다고 응답하였

다. 식사 전에는 식품취급자의 경우 65.6%가, 일반

인은 87.5%가 손 씻기를 한다고 응답하였다. 돈을

만진 후에는 식품취급자의 경우 42.2%가, 일반인은

28.1%가 손 씻기를 한다고 응답하였다. 

 손 씻기 이행에 관한 10가지 상황 중 ‘돈을 만진

후’ 이외의 9가지 상황에서 두 집단 간에 유의한 차

이를 보였다(p < 0.05). 식사 전에는 일반인이 더 많

이 손 씻기를 한다고 응답하였으며, 이를 제외한

8가지 상황에서는 일반인보다 식품취급자의 손 씻기

이행 응답 비율이 높았다. 

3. 손 씻기 방법 및 장신구 착용

연구대상자들의 손 씻기 방법과 장신구 착용 여부

에 대한 설문조사 결과는 Fig. 1~Fig. 10과 같다. 손

씻기 빈도에 있어 식품취급자의 경우 1일 10회 이

상(54.7%)이 절반을 넘었고, 다음으로 7회 이내

(37.5%), 8~9회(7.8%) 순이었다. 일반인은 7회 이내

(53.1%)라는 응답이 많았고, 다음으로 10회 이상

(26.6%), 8~9회(20.3%) 순이었다. 손 씻기 빈도에 있

어 두 집단 간에 유의한 차이가 있었다(p < 0.01)

(Fig. 1). 

손 씻는 시간에서 식품취급자의 경우 10초 이상

~20초 미만(26.6%)이라는 응답이 가장 많았고, 다음

으로 30초 이상(25.0%), 5초 이상~10초 미만(20.3%),

20초 이상~30초 미만(18.7%), 5초 미만(9.4%)이었

다. 일반인은 5초 이상~10초 미만(48.4%)이 가장 많

고, 다음으로 10초 이상~20초 미만(29.7%), 20초 이

상~30초 미만(14.1%), 5초 미만(4.7%), 30초 이상

Table 2. The numbers and percentages of respondents who claimed to wash their hands following particular activities:

a multiple-choice questionnaire surveya

Washing their hands: 

General 

population

Food 

handlers t p value

No. (%) No. (%)

Before eating 56 (87.5) 42 (65.6) 3.02 p = 0.002

After eating 33 (51.6) 59 (92.2) 5.73 p = 0.000

Before preparing food 42 (65.6) 63 (98.4) 5.35 p = 0.000

After preparing food 26 (40.6) 63 (98.4) 9.13 p = 0.000

After visiting restroom 53 (82.8) 64 (100.0) 3.64 p = 0.000

After returning to residence 46 (71.9) 57 (89.1) 2.51 p = 0.012

At the time finishing work 36 (56.3) 52 (81.3) 3.17 p = 0.002

After coughing/sneezing/blowing nose 34 (53.1) 53 (82.8) 3.80 p = 0.000

After handling money 18 (28.1) 27 (42.2) 1.68 p = 0.092

After handling unsanitary objects such as waste/garbage/dirt 29 (45.3) 63 (98.4) 8.28 p = 0.000

aNumbers of respondents: general population 64, food handlers 64 (total 128). 

Fig. 1. Frequency of hand-washing per day (f) (χ2 =

15.904, p = 0.001).



일반인과 식품취급자의 손 위생관리에 관한 비교 245

http://www.kseh.org/ J Environ Health Sci 2012: 38(3): 241-250

(3.1%) 순이었다. 손 씻기 시간에 있어 두 집단 간

에 유의한 차이가 있었다(p < 0.01) (Fig. 2). 

손 씻기에 사용하는 제제에 있어 식품취급자의 경

우 비누 사용(48.4%)이라는 응답이 가장 많았으며,

다음으로 비누와 소독제 사용(37.5%), 소독제 사용

(3.1%), 세제 사용(1.6%) 순이었다. 제제를 사용하지

않고 물로만 씻는 경우는 9.4%였다. 일반인도 비누

사용(57.8%)이라는 응답이 가장 많았으며, 다음으로

비누와 소독제 사용(6.3%), 소독제 사용(3.1%) 순이

었다. 물로만 씻는 경우가 32.8%였다. 손 씻기 제제

사용에 있어 두 집단 간에 유의한 차이가 있었다

(p < 0.001) (Fig. 3). 

손 씻기에 사용하는 도구에 있어서는 식품취급자

의 경우 핸드타월 사용(7.8%) 및 스크러버(scrubber)

사용(4.7%) 등이 있었다. 일반인도 핸드타월 사용

(4.7%), 스크러버(scrubber) 사용(4.7%), 브러시 시용

(1.6%) 등이 있었다. 이와 같이 식품취급자(87.5%)

및 일반인(89.0%) 대다수가 손을 씻을 때에 도구를

사용하지 않는 것으로 나타났으며, 따라서 손 씻기

도구 사용에 있어 두 집단 간에 유의한 차이는 없

었다(Fig. 4). 

손을 씻는 부위(손가락, 손바닥, 손등, 손목, 손톱,

팔꿈치)에 있어 식품취급자의 경우 다섯 부위(42.2%)

라는 응답이 가장 많았으며, 다음으로 네 부위(39.0%),

세 부위(14.1%), 여섯 부위(3.1%), 두 부위(1.6%) 순

이었다. 일반인은 한 부위(29.7%)가 가장 많았으며,

다음으로 다섯 부위(25.0%), 세 부위(17.1%), 네 부

위(14.1%), 두 부위(7.8%), 여섯 부위(6.3%) 순이었

다. 손 씻는 부위에 있어 두 집단 간에 유의한 차이

가 있었다(p < 0.001) (Fig. 5). 

손 씻기 후 손을 말리는 방법에서 식품취급자의

경우 핸드드라이어(hand dryer) 사용(56.3%)이 가장

많았으며, 다음으로 손수건/수건 사용(17.1%), 손을

털어 물기 제거(14.1%), 일회용 타월/휴지 사용

(10.9%), 옷에 닦음(1.6%) 순이었다. 일반인은 손수

건/수건 사용(51.6%)이 가장 많았으며, 다음으로 손

을 털어 물기 제거(25.0%), 일회용 타월/휴지 사용

(18.7%), 옷에 닦음(3.1%), 핸드드라이어(hand dryer)

사용(1.6%) 순이었다. 손을 말리는 방법에서 두 집

단 간에 유의한 차이가 있었다(p < 0.001) (Fig. 6). 

손 씻기에 사용하는 물의 온도에 있어 두 집단 모

두 찬물(식품취급자 54.7%, 일반인 81.3%), 미지근

한 물(식품취급자 39.0%, 일반인 17.1%), 따뜻한 물

(식품취급자 6.3%, 일반인 1.6%) 순이었다. 그렇지

Fig. 2. Duration of hand-washing (d) (seconds) (χ2 =

11.767, p = 0.003).

Fig. 3. Use of hand-washing agents (χ2 = 22.226, p =

0.000). 

Fig. 4. Use of hand-washing tools (χ2 = 0.076, p = 0.783).

Fig. 5. Number of washing parts of the hands (χ2 =

30.542, p = 0.000). 

Fig. 6. Hand-drying method (χ2 = 43.176, p = 0.000). 
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만 두 집단 간에 유의한 차이가 있었다(p < 0.01)

(Fig. 7). 손 씻기에 물 사용방법으로는 식품취급자

의 경우 모두 흐르는 물에 씻음(100.0%)으로 응답

하였다. 일반인은 흐르는 물에 씻음(84.3%)이 대부

분이고, 나머지는 물을 받아놓고 씻는 등이었다. 물

사용방법에서 두 집단 간에 유의한 차이가 있었다

(p < 0.01) (Fig. 8). 

물 사용 후 잠금방법에 있어서 식품취급자의 경우

손가락으로 잠금(50.0%)이라는 응답이 가장 많았으

며, 다음으로 수도꼭지를 물로 헹군 후 잠금(29.7%),

손등으로 잠금(10.9.%), 손바닥으로 잠금(4.7%), 팔

꿈치로 잠금(3.1%), 휴지로 싸서 잠금(1.6%) 순이었

다. 일반인도 손가락으로 잠금(67.1%)이라는 응답이

압도적으로 많았으며, 다음으로 손바닥으로 잠금

(18.7%), 손등으로 잠금(6.3%), 수도꼭지를 물로 헹

군 후 잠금(4.7%), 팔꿈치로 잠금(1.6%) 또는 휴지

로 싸서 잠금(1.6%) 순이었다. 물 잠금방법에 있어

두 집단 간에 유의한 차이가 있었다(p < 0.001)

(Fig. 9). 

손에 장신구 착용 여부에 있어서는 식품취급자

(12.5%) 및 일반인(15.6%) 일부가 착용하고 있는 것

으로 나타났다. 장신구를 착용하는 사람 중 손을 씻

을 때에 장신구를 세척하는 경우는 두 집단 모두 절

반(50.0%)에 머물렀다. 장신구 관련 항목에서 두 집

단 간에 유의한 차이는 없었다(Fig. 10). 

4. 손의 오염도 시험 결과 

연구대상자의 손에서 지표미생물 오염도를 측정한

결과는 Table 3에서 보는 바와 같다. 일반세균수는

식품취급자의 경우 왼손에서 1,542.0 ± 34.0 CFU/ml,

오른손에서 1,714.0 ± 39.0 CFU/ml이었으며 일반인

은 1,919.0 ± 20.0 CFU/ml, 오른손에서 2.081.0 ± 21.0

CFU/ml이었다. 일반세균수는 왼손과 오른손 모두 식

품취급자가 일반인에 비하여 낮으며, 두 집단 간에

유의한 차이가 있었다(p < 0.001). Total coliforms,

fecal coliforms, E. coli 오염도는 양손 모두 식품취

급자가 일반인에 비하여 낮으며, 두 집단 간에 유의

한 차이가 있었다(p < 0.01). S. aureus와 Salmonella

spp. 오염도 또한 양손 모두 식품취급자가 일반인에

비하여 낮으며, 두 집단 간에 유의한 차이가 있었다

(p < 0.05). 

한편 손에서 total coliform, fecal coliform, E. coli,

S. aureus 및 Salmonella spp.가 양성으로 검출된 비

율은 Table 4에서 보는 바와 같다. Total coliform

및 fecal coliform은 식품취급자의 경우 17% 이상,

일반인은 60% 이상 검출되었다. E. coli는 식품취

급자의 경우 4% 이상, 일반인은 50% 이상 검출되

었다. 반면 S. aureus는 식품취급자의 경우 29% 이

상, 일반인은 25% 이상 검출되었으며 Salmonella

spp.는 식품취급자의 경우 21% 이상, 일반인은 14%

이상 검출되어 손의 오염도와 일치하지 않는 부분

이 있었다. 

Fig. 7. Temperature of water (χ2 = 10.371, p = 0.001). 

Fig. 8. Type of water (χ2 = 10.847, p = 0.001).

Fig. 9.Method of turning off water (χ2 = 18.535, p =

0.000).

Fig. 10. Wearing personal ornaments on hands (χ2 = 0.259,

p = 0.611).  
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IV. 고  찰 

과거로부터 식품취급자의 손은 일반인에 비하여

오염도가 높은 것으로 간주되어 왔다. 본 연구에서

는 이를 구체적으로 입증하기 위하여 식품취급자와

일반인을 대상으로 손 씻기에 대한 의식조사와 더불

어 실제로 손의 오염도를 조사하였다. 

본 연구에서 조사된 일상에서 손 씻기를 하여야

할 10가지 상황 중, 연구대상자들이 손 씻기를 이행

한다는 응답 비율이 가장 높은 상황은 식품취급자나

일반인 모두 화장실 사용 후였다. 그럼에도 식품취

급자는 100%가 화장실 사용 후 손 씻기를 이행한

다고 하였으나, 일반인은 82.8%만이 이행한다고 응

답하였다. 화장 실 사용 후 손 씻기 의식이 저조한

것으로 선행연구들에서도 지적된 바 있다. 일반인구

집단에서 화장실 사용 후 손 씻기 의식정도로 국내

남자대학생 93.6%, 여자대학생 97.4%%, 미국인의

경우 91% 등으로 응답하였다는 보고들이 있다.13,14,18)

이들에 비하여 본 연구대상 일반인은 더 저조한 편

이며 식품취급자의 경우 우수하다. 한편 두 집단 모

두 돈을 만진 후 손 씻기를 이행한다는 비율이 가

장 낮았으며, 또 두 집단 간에 유의한 차이가 없었

다. 이로부터 돈에 대한 사람들의 인식이 고쳐져야

할 것으로 보인다. 돈은 많은 사람들의 손을 거치므

로 위생적으로 문제가 있을 뿐만 아니라 지폐의 45%,

동전의 13% 정도는 유해미생물이 있으며 특히 E.

coli나 S. aureus가 문제가 된다는 지적이 있었다.19)

화장실 사용 후와 더불어 식사 전, 돈을 만진 후를

제외한 문항에서 식품취급자의 손 씻기 이행 비율이

일반인에 비해서 유의하게 높게 나타났다. 이로부터

본 연구대상 식품취급자의 손 씻기에 대한 의식수준

은 일반인보다 비교적 높은 것으로 보인다. 

 
Table 3. Bacterial load of hand samples of general population and food handlers

Type of bacteria General population Food handlers t p value

Left hand

  Aerobic plate count (CFU/ml) 1,919.0 ± 20.01) 1,542.0 ± 34.0 9.44 p = 0.000

  Total coliform (MPN/100 ml) 33.7 ± 0.8 25.5 ± 1.5 5.16 p = 0.000

  Fecal coliform (MPN/100 ml) 25.3 ± 1.1 19.5 ± 1.7 2.70 p = 0.008

  Escherichia coli (MPN/100 ml) 13.1 ± 0.4 7.8 ± 1.4 2.82 p = 0.006

  Staphylococcus aureus (CFU/ml) 1.6 ± 0.9 1.3 ± 0.1 2.03 p = 0.004

  Salmonella spp. (CFU/ml)  1.6 ± 0.1 1.2 ± 0.1 2.27 p = 0.028

Right hand

  Aerobic plate count (CFU/ml) 2,081.0 ± 21.01) 1,714.0 ± 39.01) 8.28 p = 0.000

  Total coliform (MPN/100 ml) 38.7 ± 0.7 31.9 ± 2.7 3.42 p = 0.001

24.9 ± 3.5 5.38 p = 0.00037.1 ± 0.7  Fecal coliform (MPN/100 ml) 

6.4 ± 0.9 5.82 p = 0.00017.0 ± 0.5  Escherichia coli (MPN/100 ml) 

1.6 ± 0.1 8.27 p = 0.0003.1 ± 0.1  Staphylococcus aureus (CFU/ml) 

  Salmonella spp. (CFU/ml) 2.1 ± 0.1 1.5 ± 0.1 4.58 p = 0.000
1)The value is a mean ± SE of bacterial load of each hand. 

Table 4. The numbers and percentages of positive hands

of bacteria: general population and food handlers

Type of bacteria 

General 

population

Food 

handlers

No. (%) No. (%)

Left hand

 Total coliform 39 (60.9) 18 (28.1)

 Fecal coliform 39 (60.9) 11 (17.2)

 Escherichia coli 35 (54.7)  3 (4.7)

 Staphylococcus aureus 16 (25.0) 19 (29.7)

 Salmonella spp.  9 (14.1) 14 (21.9)

Right hand

 Total coliform 46 (71.9) 18 (28.1)

 Fecal coliform 46 (71.9) 11 (17.2)

 Escherichia coli 46 (71.9)  3 (4.7)

 Staphylococcus aureus 22 (34.4) 19 (29.7)

 Salmonella spp. 12 (18.8) 14 (21.9)
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본 연구에서 손 씻기 방법 조사결과 손 씻기 빈도

는 일반인의 경우 절반 정도(53.1%)가 7회 이내이

며, 식품취급자의 경우 절반 정도(54.7%)가 10회 이

상으로 식품취급자가 일반인보다 하루 중 손 씻기

빈도가 전반적으로 높은 것으로 나타나 있다. 식품

취급자는 작업 중 지속적으로 손을 씻어야하는 상황

이 발생하므로, 이는 직업 상 나타나는 차이로 보인

다. 손을 씻는데 소요되는 시간에 대해 권장되는 시

간은 일반적으로 20초 이상이다(US CDC 등).11) 식

품취급자의 경우 20초로는 부족한 측면이 있다. 그

럼에도 본 연구결과에서 30초 이상 씻는다는 사람

은 일반인은 3.1%에 불과하며, 식품취급자는 25.0%

로 일반인보다는 많지만 미흡하다. 20초 이상 씻는

사람을 합하면 일반인은 17.2%, 식품취급자는 43.7%

로 역시 일반인보다는 많지만 여전히 미흡하다. 손

씻기 제제사용에 있어 비누만 사용하는 경우는 일반

인 57.8%, 식품취급자 48.4%이며 소독제를 사용하

는 경우는 각각 9.4% 및 40.6%이다. 식품취급자가

일반인에 비하여 나은 결과이지만 소독제 사용 비율

이 낮은 편이다. 본 연구대상 일반인(89.0%) 뿐만

아니라 식품취급자(87.5%) 대다수가 손을 씻을 때에

도구를 사용하지 않는 것으로 나타났다. 적절한 손

씻기에서는 손을 씻을 때에 손가락, 손톱, 손바닥,

손등, 손목 등을 씻어야 할 것이 권장된다. 식품취

급자의 경우 특히 팔뚝까지 씻어야 하고 손톱은 손

톱 밑까지 철저히 씻어야 한다. 그렇지만 본 연구에

서 식품취급자의 경우 손가락, 손바닥, 손등, 손목

등 네 부위를 씻는 사람이 39.0%로 가장 많았지만,

일반인의 경우 손가락 또는 손바닥 한 부위만을 씻

는 사람이 29.7%로 가장 많아 놀라운 결과를 보이

고 있다. 보통사람의 일상생활에서 손 씻기가 매우

미흡함을 단적으로 보여주는 결과이며, 손 씻기 캠

페인이나 홍보 프로그램에서 이 점을 매우 중시하여

야 할 것이다. 우리나라 1830 손 씻기 캠페인에서는

흐르는 물에 비누를 사용하여 30초 동안 손 전체를

잘 문질러 씻기를 권장하고 있다.20) 

손을 씻은 후 말리는 방법에 있어 일반인은 손수

건/수건 사용이 절반 이상(51.6%)으로 가장 많은 반

면 식품취급자는 핸드드라이어 사용이 역시 절반 이

상(56.3%)으로 가장 많아 핸드드라이어 사용에 대한

인식과 실천은 식품취급자가 높음을 알 수 있다. 손

씻기 후 말리는 방법에 따라 손의 미생물 제거 정

도가 다르다는 보고가 있다. 이와 관련된 연구로 핸

드드라이어와 같이 온풍에 말렸을 때에 바이러스 및

E. coli의 제거 정도가 가장 높았다는 보고가 있다.21)

그러나 최근 종이타월, 수건, 핸드드라이어 사용에

따른 차이가 없다는 바가 제시되기도 하였다.5) 본

연구에서 손을 씻은 후 물을 잠그는 방법에 있어 식

품취급자와 일반인 간에 유의한 차이가 있기는 하지

만 두 집단 모두 손가락으로 잠금(식품취급자 50.0%,

일반인 67.1%)이 가장 많았다. 

손 씻기 제제 사용, 도구 사용, 손 말리는 방법, 물

사용방법 및 잠그는 방법 등은 시설 설비와 관련된

사안이다. 즉 손 씻기를 제대로 하고자 하여도 이러

한 시설·설비가 제대로 구비되어 있지 않으면 실천

이 어려울 것이다. 수도꼭지에 의한 재오염 또는 교

차오염을 방지하기 위해서 휴지로 수도꼭지를 싸서

잠글 것이 권장되지만 본 연구에서는 두 집단 모두

1.6%에 불과하였다. 이러한 문제를 해결하기 위한

방안의 하나로 자동유수식 설비가 권장되는 바이다.

식품취급자, 특리 조리에 관여하는 자는 손에 장신

구를 금하는 것이 원칙이다. 본 연구에서 손에 장신

구를 착용하는 사람은 식품취급자의 경우 12.5%, 일

반인은 15.6%로 큰 차이가 없었다. 식품취급자의 경

우 장신구 사용금지에 대하여 의식 개선이 필요하다

고 본다. 

본 연구대상자의 손에서 지표미생물 오염도를 측

정한 결과 일반적 청결도의 지표인 일반세균수의 뿐

만 아니라 분변오염의 지표인 total coliform, fecal

coliform, E. coli, 그리고 식중독성 미생물인 S. aureus,

Salmonella spp. 등 병원성 미생물 오염도 또한 식

품취급자가 일반인에 비하여 낮은 경향이었다. 과거

로부터 식품취급자의 손은 오염도가 비교적 높을 것

으로 우려되어 왔다. 본 연구결과는 이와 같은 우려

를 어느 정도 해소시킬 수 있는 과학적 근거가 될

수 있다. 식품취급자의 경우 교육 및 훈련, 관련법

규의 정비 및 시행 등으로 일반인에 비하여 손 씻

기를 비롯한 위생실천이 증강되었을 것이다. 또 이

는 손 위생관리시설의 구비 및 인식제고를 위한 사

회적 캠페인 등, 생활환경의 개선과 더불어 위생관

리수준의 향상 등에 힘입은 바 크다고 생각된다. 

이상과 같이 본 연구에서 손의 오염도에 있어서는

전반적으로 식품취급자가 일반인에 비하여 낮으나

다른 한편으로 병원성 미생물 양성자 비율에 있어서
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는 좀 다른 양상으로 나타났다. 즉 병원성 미생물

중 일부는 양성자 비율에 있어 식품취급자가 높은

경우가 있다. S. aureus 양성자 비율은 왼손에서 식

품취급자가 일반인에 비하여 많으며 Salmonella spp.

양성자 비율은 양손 모두 식품취급자가 일반인에 비

하여 훨씬 많다. 과거로부터 식품취급자의 손의 지

표미생물 오염에 대해서는 논란이 크다. 특히 E. coli,

S. aureus, Salmonella spp. 등은 그 특성상 다른 미

생물에 비해 교차오염이 심하고 또 제거가 어려운

것으로 지적되어 있다.22,23) 본 연구의 결과는 이러한

지적들을 다시 한 번 뒷받침하여 준다. 이러한 결과

는 또 식품취급자의 손에서 이들 병원성 미생물이

더욱 상주할 수 있음을 강력하게 시사한다. Noskin

등은 반코마이신내성 장구균(VRE)이 오염된 손을

30초 이상 비누를 사용하여 씻었을 때에 VRE가 완

전히 제거되었다고 보고하였다.24) 또 흐르는 더운 물

에 항균비누를 사용하여 씻었을 때에 E. coli 및 S.

aureus가 완전히 제거되었다는 보고가 있다.23) 

한편 식품취급자의 경우 시험된 미생물의 오염도

가 전반적으로 왼손보다 오른손에서 높았다. 이는 일

반의 경우에도 마찬가지였다. 이와 같은 결과는 연

구대상자 대부분이 오른손잡이였기 때문에 나타난

결과로 보인다. 

그러므로 본 연구결과는 식품취급자 및 일반인 두

집단 모두 손 위생관리가 미흡하며, 평소 손 위생관

리가 철저하게 이루어지지 않고 있음을 제시한다. 본

연구결과로부터 인구집단의 특성을 망라하여 손 씻

기를 비롯한 손 위생관리 실천을 향상시킬 수 있는

시설정비와 사회적 인식제고가 필요하다고 본다. 

V. 결 론

본 연구는 식품취급자와 일반인의 손 위생관리에

대한 비교로서 손 씻기에 관한 의식과 손의 오염도

를 조사하기 위하여 수행되었다. 식품취급자 64명과

일반인 64명을 대상으로 손 씻기 의식(손 씻기 방

법, 손 씻기 이행 상황 등)을 조사하고 손에서 오염

지표 미생물(일반세균, total coliforms, fecal coliforms,

E. coli, S. aureus 및 Salmonella spp.) 오염도를 시

험하였다. 손 씻기 의식은 설문조사에 의하여, 미생

물시험을 위한 시료채취는 glove-juice법에 의하여,

그리고 미생물시험은 식품공전에 준하여 수행하였

다. 손 씻기를 이행해야 하는 상황 10가지 중 8가

지 상황에서 식품취급자의 이행 응답 비율이 높았다

(p < 0.05). 손 씻기 방법에 있어서는 손 씻기 빈도,

손 씻는 시간, 손 씻기 제제 사용, 손 씻는 부위, 손

말리는 방법, 손 씻기 후 물 잠금방법 등에서 두 집

단 간에 유의한 차이가 있었다(p < 0.01). 손의 미생

물 시험에서 일반세균수, total coliforms, fecal

coliforms, E. coli, S. aureus 및 Salmonella spp. 오

염도는 모두 식품취급자가 일반인보다 낮았다

(p < 0.05). 손에서 total coliforms, fecal coliforms,

E. coli 양성자 비율은 식품취급자가 일반인보다 낮

았지만 S. aureus 및 Salmonella spp. 양성자 비율은

일부 그렇지 않았다. 설문조사 결과에서 일반인에 비

하여 식품취급자의 의식수준이 좀 높은 것으로 보이

며 또 손의 오염도가 낮게 나타났지만, 두 집단 모

두 E. coli, S. aureus 및 Salmonella spp. 양성자가

출현하여 손 위생관리가 철저하게 이루어지지 않았

음을 알 수 있다. 두 집단 모두 손 위생관리 수준이

향상되어야 할 것이며, 직업과 관계없이 인구집단을

망라하여 손 위생관리에 대한 홍보와 계몽이 필요하

다고 보인다. 
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