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Abstract

The purpose of this study was to investigate the association between wrong postures and pain during scaling and encourage 

dental hygienists and students to exercise scaling in a good position. After obtaining informed consent, 107 students (3rd and 

4th grade students) who had an experience with scaling practice were enrolled. The questionnaire included three general items, 

four items related to the posture during scaling, and nine items related to pain management (total 16 items), for which the five-

point Likert scale was used. Through the questionnaire, we examined the preference of posture during scaling, posture education 

during scaling, pain in each part during scaling, pain management, and pain management method. In the scaling exercise, 

86.3% of the subjects were instructed on the correct posture, and 87.9% of the subjects perceived the possibility of inducing 

musculoskeletal disorders based on the scaling posture. The percentage of subjects who responded that they performed scaling 

in the correct posture was 33.6% and that of subjects who answered that they bowed or turned their head by more than 15° 

was 64.4%. Further, 45.7% of the subjects answered that they bent their shoulders, and 29.9% of the subjects answered that their 

postures were not parallel to the floor. Pain during scaling was still higher when they bent their head, they bent their waist, 

and they bent their wrist (p<0.05). During scaling, pain was most frequent in the fingers and hands (15%), followed by the neck 

(14%), shoulders (11.2%), waist (9.3%), and feet and legs (2.8%). The percentage of subjects who performed regular exercise (or 

stretching) to prevent pain was 29.9% and that of subjects who managed pain after scaling was 12.1%. Further, exercise (24.6%) 

and self-massage (20.3%) were highly used as the pain management methods, and the school practice was preferred to education 

media for pain management (79.4%). In the scaling practice, there was a training on pain management, but the frequency of 

practicing in the wrong posture was high. Moreover, pain increased upon practicing in an incorrect posture. Therefore, more in-

depth and systematic education on the necessity and method of musculoskeletal disease management during scaling is required.
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I. 서론

치과 위생사는 치과의사와 더불어 국민의 구강건

강 증진 및 향상을 위하여 노력하는 치과의료 전문가

로서, 진료 영역이 구강과 악안면 영역으로서 매우 섬

세하고 조심스러운 시술을 담당하고 있다(Kwag and 

Jang, 2007). 이러한 특성으로 인하여 치과위생사와 

치과의사에게는 고도의 긴장과 주의력이 요구된다

(Park, 1992). 이로 인해 치과 의료인들은 육체적, 정

신적 스트레스를 많이 받고 있으며 부적절한 진료자

세를 취하게 되어 여러 가지 통증이 유발되고 있다고 

보고되고 있다(Moon, 2000).

치과위생사는 직무의 특성상 연속적으로 서서 있

거나 머리 또는 허리를 구부려야 하며, 도구를 이용하

여 작업하는 경우가 많아 손가락에 힘을 주거나, 손목

을 돌리는 동작, 머리와 목 등을 구부리고 장시간 진료 

또는 진료보조를 함으로서 신체에 과중한 부담을 받

게 되어 근골격계 부위에 다양한 질환이 유발될 수 있

다(Han, 2012). 또한 치과위생사들은 고정된 상태에

서 장시간 부적절한 자세를 유지함으로서 어깨와 손

목, 허리의 통증과 근골격계 질환의 위험이 높은 것으

로 보고되고 있다(Al Wassan et al, 2001). 미국 치과 

협회에 따르면 치과의사와 치과위생사 모두는 작업관

련성 근골격계 장애에 노출되어 있는데 치과의사 중 

9.2%가 근골격계 질환을 가지고 있으며, 6%~8.5%의 

치과위생사가 수근관증후군을 가지고 있다고 하였다

(Dong et al, 2006).

근골격계의 문제는 학생시절부터 발병한다고 추정

되므로(Werner et al, 2005), 스케일링과 치근활택술

(root planing) 등을 익히기 시작하는 학생시절 때부

터 바람직한 자세를 익히게 하고 인간공학과 근골격

계 예방에 관한 교육을 정규과정에 포함시켜서 근골

격계 장애를 예방할 수 있도록 하여야 한다고 하였다

(Dong et al, 2005).

최근 많은 문제가 제기되고 있는 작업관련 근골격

계 질환(Work related musculoskeletal disorders, 

WRMDs)은 특정한 신체 부위의 반복 작업과 부자연

스러운 작업 자세 등이 장기간에 걸쳐 누적되어 주

로 관절 부위를 중심으로 근육과 혈관, 신경 등에 미

세한 손상이 생겨 결국 통증과 감각 이상을 호소하는 

근골격계의 만성적인 건강 장해를 말한다(Erdil and 

Dickerson, 1997). 따라서 치과 관련의료인들이 적절

하지 못한 자세와 반복적인 작업으로 인해 근골격계 

질환이 발생하게 된다면 환자에 대한 진료의 질과 근

무의욕의 저하 및 다른 일반적인 직무수행에도 직접

적인 영향을 끼칠 수 있을 것이다.

이러한 상황에도 불구하고 치과위생사들의 잘못된 

자세로 인해 발생할 수 있는 근골격계 질환에 관한 경

각심은 그리 높지 않으며, 병원 및 관련 전문기관을 통

한 적극적인 치료의사가 없다고 보고되고 있으며, 개

인적인 문제로 간주해 버리는 경향이 있고 개인적인 

자구책을 모색하는 정도이며, 이에 대한 연구도 미진

한 실정이라고 보고되고 있다. 이에 본 연구는 치위생

학과 재학생들의 진료자세를 조사하고 통증의 유무를 

살펴 잘못된 자세와 통증과의 관계를 규명하고, 치위

생학과 교육과정 중 올바른 자세 유지에 대한 교육의 

방법을 찾고 근골격계 질환 예방의식을 고취시키고자 

한다.

II. 연구대상 및 방법

1. 연구대상

연구대상은 치위생과/치위생학과 3,4학년 재학

생 107명을 대상으로 실시하였으며, 자료수집기간은

2018년 4월 5일부터 2018년 4월 26일까지이고 자료

수집 방법은 웹 기반 설문조사 프로그램을 이용하여 

설문조사를 시행하였다.

2. 연구방법

본 연구에 사용된 설문조사 항목으로 일반적인 특
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성은 3문항으로 학년, 대학교, 스케일링 실습여부로 

구성되었고, 스케일링 실습 시 자세에 관련된 문항은 

올바른 자세에 관한 교육여부, 근골격계 질환에 유발 

인지여부, 올바른 자세 수행여부, 각 부위별 자세 수행

여부로 4문항으로 구성되었고, 통증 및 통증관리는 9

문항으로 각 부위별 통증유무, 각 부위별 통증강도, 정

기적인 운동/스트레칭 여부, 통증관리 여부, 통증관리

방법, 통증관리 후 효과유무, 통증관리 교육여부, 통증

관리 교육 필요여부, 통증관리에 관한 교육매체 선호

도로 구성되어 총 16문항으로 구성되었다. 본 연구에 

사용된 설문조사 항목은 김민정과 하성자(Ha, 2003)

가 사용한 설문조사 항목을 참고하여 스케일링 실습 

시 진료자세 및 근골격계 질환 항목으로 재조합하였

다.

3. 자료 분석

수집된 자료는 IBM SPSS Statistics 20.0 프로그램

을 이용하여 분석하였으며 유의수준은 0.05로 고려하

였다. 연구대상자의 일반적인 특성, 스케일링 실습 시 

자세, 스케일링 실습의 인지도, 스케일링 진료자세, 스

케일링 실습 시 부위별 통증, 통증관리 여부, 통증관리

방법, 통증관리에 관한 교육매체 선호도는 빈도와 백

분율로 분석하였고, 스케일링 실습 시 통증유무와 스

케일링 자세는 교차분석을 하였다.

III. 연구결과

1. 연구대상자의 스케일링 실습의 인지도

연구대상자의 스케일링 실습의 인지도(Table 1)를 

살펴보면 올바른 자세에 관한 교육여부는 그렇다가 

86.3%로 대부분을 차지하였으며 근골격계 질환에 유발 

인지여부는 그렇다가 87.9%로 대부분을 차지하였다.

2. 스케일링 실습자세

연구대상자의 스케일링 실습자세를 살펴본 결과, 

‘스케일링 실습 시 올바른 자세로 수행한다’에 그렇다

가 33.6%, 보통이다가 53.3%, 그렇지 않다가 13.1%

로 나타났다. 그리고 각 부위별로 스케일링 실습자

세를 살펴보면 ‘머리를 15도 이상 숙이거나 돌린다’

에 그렇다가 64.5%, 보통이다가 25.2%, 그렇지 않

다가 10.3%로 나타났고 ‘허리를 돌리거나 숙인다’에 

그렇다가 45.8%, 보통이다가 30.8%, 그렇지 않다가 

23.4%로 나타났으며 ‘어깨가 바닥과 평행하지 않는

Table 1. Awareness of the posture of musculoskeletal disorders regarding to scaling 

Variable Total High Middle Low

Education about the right attitude 107 (100.0) 93 (86.3) 10 (9.3) 4 (3.7)

Recognition of the possibility of causing musculoskeletal disorders 107 (100.0) 94 (87.9) 8 (7.5) 5 (4.7)

Table 2. Posture of scaling exercise

Variable Total High Middle Low

Scaling practice is carried out in the correct position 107 (100) 36 (33.6) 57 (53.3) 14 (13.1)

To bend or turn one’s head more than 15 degrees 107 (100) 69 (64.5) 27 (25.2) 11 (10.3)

To bend the waist 107 (100) 49 (45.8) 33 (30.8) 25 (23.4)

The shoulders are not parallel to the floor 107 (100) 32 (29.9) 38 (35.5) 37 (34.6)

To sit with one’s hips on a chair 107 (100) 16 (15.0) 20 (18.7) 71 (66.4)

To bend one’s wrist 107 (100) 32 (29.9) 29 (27.1) 46 (43.0)
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다’에 그렇다가 29.9%, 보통이다가 35.5%, 그렇지 않

다가 34.6%로 나타났고 ‘엉덩이를 의자에 걸치고 앉

는다’에 그렇다가 15.0%, 보통이다가 18.7%, 그렇

지 않다가 66.4%로 나타났으며 ‘손목을 구부린다’에 

그렇다가 29.9%, 보통이다가 27.1%, 그렇지 않다가 

43.0%로 나타났다(Table 2).

3.   스케일링 실습 시 통증 유무에 따른 스케일링 

자세

스케일링 실습 시 통증 유무에 따른 스케일링 자세

(Table 3)를 살펴본 결과, 머리를 15도 이상 숙이거나 

돌리는 대상자 중 91.3%가 통증이 있다고 답하였으며 

허리를 돌리거나 구부리는 대상자 100%가 통증이 있

다고 답하였다. 그리고 어깨가 바닥과 평행하지 않는 

대상자와 엉덩이를 의자에 걸치고 앉는 대상자 100%

가 통증이 있다고 답하였으며 손목을 구부리는 대상

자 100% 통증이 있다고 답하였다. 그리고 머리를 15

도 이상 숙이거나 돌릴수록, 허리를 돌리거나 구부릴

수록, 어깨가 바닥과 평행하지 않을수록, 엉덩이를 의

자에 걸치고 앉을수록, 손목을 구부릴수록 통증이 더 

높다고 조사되었다(p<0.05). 

Table 3. Scaling attitude according to pain in a scaling exercise 

Variable Total
Pain status

Yes No p-value

To bend or turn one’s head more than 15 degree

   High 69 (64.4) 63 (91.3) 6 (8.7) p<0.001**

   Middle 27 (25.2) 0 (0.0) 27 (100.0)

   Low 11 (10.2) 0 (0.0) 11 (100.0)

To turn or bend the waist

   High 49 (45.7) 48 (100.0) 0 (0.0) p<0.001**

   Middle 33 (30.8) 14 (42.4) 19 (57.6)

   Low 25 (23.3) 0 (0.0) 25 (100.0)

The shoulders are not parallel to the floor

   High 32 (29.9) 32 (100.0) 0 (0.0) p<0.001**

   Middle 38 (35.5) 31 (81.6) 7 (18.4)

   Low 37 (34.5) 0 (0.0) 37 (100.0)

To sit with one’s hips on a chair

   High 16 (14.9) 16 (100.0) 0 (0.0) p<0.001**

   Middle 20 (18.6) 20 (100.0) 0 (0.0)

   Low 71 (66.3) 27 (38.0) 44 (62.0)

To bend one’s wrist

   High 31 (28.9) 31 (100.0) 0 (0.0) p<0.001**

   Middle 29 (27.1) 29 (100.0) 0 (0.0)

   Low 47 (43.9) 3 (6.4) 44 (93.6)

p-value obtained by chi-square stastics **p<0.01.

Table 4. Painful body region during scaling exercise 

Variable
Degree of pain

High Middle Low

Body region

   Neck 15 (14.0) 46 (43.0) 46 (43.0)

   Shoulder 12 (11.2) 44 (41.1) 51 (47.7)

   Waist 10 (9.3) 44 (41.1) 53 (49.5)

   Finger/hand 16 (15.0) 41 (38.3) 50 (46.7)

   Feet/legs 3 (2.8) 23 (21.5) 81 (75.7)
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4. 스케일링 실습 시 부위별 통증

스케일링 실습 시 부위별 통증(Table 4)을 살펴본 

결과, 통증이 심하다고 응답한 부위는 목 부위 14.0%, 

어깨부위 11.2%, 허리부위 9.3%, 손가락 및 손 부위 

15.0%, 발 및 다리 부위 2.8%로 나타났다.

5. 통증 관리 방법

통증 관리 방법(Table 5)을 살펴본 결과, 통증을 예

방하기 위해 정기적인 운동 및 스트레칭 수행 대상자

가 29.9%로 나타났으며 스케일링 후 통증 발생 시 통

증 관리를 하는 대상자는 12.1%로 나타났다.

6.   통증 관리 방법(통증 관리를 수행하는 사람들

만 응답함, 복수응답)

통증 관리를 수행하는 사람들의 통증 관리 방법

(Table 6)을 살펴본 결과, 운동이 24.6%로 가장 높게 

나타났으며 자가 안마/마사지운동이 20.3%로 두 번

째로 높게 나타났고 병/의원 이용하는 대상자가 1.1%

로 가장 낮게 나타났다.

7. 통증 관리에 관한 교육매체 선호도

통증 관리에 관한 교육매체 선호도(Table 7)를 살펴

본 결과, 학교실습이 79.4%로 나타났다.

IV. 고찰

치과위생사는 직무의 특성상 오랜 시간 서 있거나 

머리 또는 허리를 구부려야 하며, 도구를 이용하여 작

업하는 경우가 많아 손가락에 힘을 주고 손목을 돌리

거나, 머리와 목 등을 구부리고 장시간 진료협조를 함

으로써 신체에 과중한 부담을 주어 근골격계 부위에 

다양한 질환이 유발될 수 있다(Han, 2012). 특히, 어

깨와 손목, 허리의 통증 등 근골격계 질환의 위험이 높

은 것으로 보고되고 있다(Al Wassan et al, 2001). 이

에 본 연구는 치위생(학)과 학생들의 스케일링 실습 자

세를 조사하여 통증의 유무를 살펴 잘못된 자세와 통

증과의 관계를 조사하고, 치위생(학)과 교육과정 중 스

케일링의 올바른 자세 교육 필요성과 근골격계 질환 

예방의식을 고취시키고자 하였다.

스케일링 실습에서 올바른 자세에 관한 교육을 받

은 대상자는 86.3%이었으며, 스케일링 자세에 따라 

Table 5. Pain management method 

Variable Total High Middle Low

Regular exercise/stretching to prevent pain 107 (100.0) 32 (29.9) 20 (18.7) 55 (51.4)

Pain management after scaling 107 (100.0) 13 (12.1) 17 (15.9) 77 (72.0)

Table 6. Pain management method (with multiple re-

sponses)

Variable N %

Pain management method

   Hospital-based on the use of hospitals 1 1.1

   Exercise 23 24.6

   Self-fittness/massage 19 20.3

   Drugstore use (without prescription) 3 3.2

   Self-physical therapy (cold/hot steam) 4 4.3

Table 7. Preference to educational media on pain          

  managemen

Variable N %

School practice 85 79.4

Media & Magazine 4 3.7

Dental disease/doctor’s practice 9 8.4

Exterior special steel 4 3.7

Not necessary 5 4.7
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근골격계 질환이 유발될 가능성을 인지한 대상자는 

87.9%이었다(Table 1). 이를 통해 대부분의 대상자가 

스케일링 실습에서의 올바른 자세에 관한 교육을 받

았음을 알 수 있고, 잘못된 자세가 근골격계 질환의 유

발을 인지하고 있는 것으로 나타나므로 스케일링 실

습에서의 올바른 자세교육이 더욱 체계적으로 이루어

져야 한다고 생각한다.

스케일링 시 올바른 자세로 수행한다고 응답한 대

상자는 33.6%이었으며, 머리를 15도 이상 숙이거나 

돌린다고 응답한 대상자는 64.4%이었고, 허리를 돌

리거나 구부린다고 응답한 대상자는 45.7%이었다

(Table 2). 그러나 Ha(2013)의 연구에 의하면 머리

를 15도 이상 숙이거나 돌린다고 응답한 대상자는 

53.2%이었고, 허리를 돌리거나 구부린다고 응답한 대

상자는 43.4%로 나타나 본 논문에서의 결과가 더 높

게 나타났다. Ha(2013)의 연구에서는 치과위생사를 

대상으로 조사한 것과 달리 본 연구에서는 학생들을 

대상으로 조사함으로써 아직 익숙하지 않은 구강 안

을 보려 머리와 허리를 수그리는 자세를 취하기 때문

이라고 생각한다. 따라서 스케일링 실습 시 목과 허리 

부위의 올바른 자세 교육이 더욱 세부적으로 강화되

어야 한다고 생각한다.

스케일링 실습 시 통증은 머리를 15도 이상 숙이거

나 돌리는 자세로 수행하는 대상자의 91.3%에서 나타

났고, 허리를 돌리거나 구부리는 자세로 수행하는 대

상자의 100%에서 나타났으며, 어깨가 바닥과 평행하

지 않은 자세로 수행하는 대상자의 100%에서 나타났

고, 엉덩이를 의자에 걸치고 앉는 자세로 수행하는 대

상자의 100%에서 나타났으며, 손목을 구부린 자세로 

수행하는 대상자의 100%에서 나타났다(Table 3). 이

러한 결과는 Ha(2013)의 연구에서 보고한 바와 같이 

진료시술 시 치료 부위를 보기 위해 머리를 숙이거나 

돌리는 자세는 등의 통증을 높이고, 허리를 돌리거나 

구부리는 자세는 손목과 손, 허리, 무릎, 발목과 발의 

통증을, 진료시술 시 양쪽 어깨가 기울어진 자세는 목

과 허리, 무릎의 통증을 증가시키기 때문인 것으로 생

각된다. 이를 통해 잘못된 자세는 여러 부위의 근골격

계 통증을 야기하므로 잘못된 자세를 교정하려는 노

력이 필요하고, 진료자세에 변화를 주어 동일한 근육

이나 관절을 반복적으로 장시간 사용하는 것을 피하

고, 충분한 휴식시간이 확보되어야 한다고 사료된다.

스케일링 실습 시 부위별 통증은 손가락 및 손 부

위에서 15%, 목 부위 14%, 어깨부위 11.2%, 허리부

위 9.3%, 발 및 다리부위 2.8%로 나타나 손가락 및 

손 부위가 가장 높은 통증 호소율을 보였고, 발 및 다

리 부위가 가장 낮은 호소율을 보였다(Table 4). 그러

나 Kim(2011)의 연구에서는 스케일링 횟수가 1일 3

회인 경우 신체부위별 근골격계 질환의 자각증상 호

소율은 목 부위 및 팔과 팔꿈치 부위의 통증 호소율이 

높게 나타났다. 통증 호소율의 차이를 보이는 이유는 

Kim(2009)의 연구와 달리 본 연구 대상자인 치위생

(학)과 학생들은 스케일링 경험이 많지 않아 숙련되지 

않았고, 손의 자세를 집중적으로 익히는 훈련을 하기 

때문이라 생각한다.

통증 예방을 위한 정기적인 운동/스트레칭을 하는 

대상자는 29.9%, 스케일링 후 통증 발생 시 통증 관

리를 하는 대상자는 12.1%로 대부분이 통증예방과 

관리를 하지 않는 것으로 나타나 김민아의 연구와 비

슷한 결과를 보였다(Kim, 2009). 통증관리를 수행

한다고 응답한 사람들의 통증 관리 방법으로는 운동

(24.61%), 자가 안마 및 마사지운동(20.33%)이 높은 

응답률을 보였고, 병/의원 이용 및 운동(1.07%)이 가

장 낮게 나타났다(Table 6). 따라서 치위생(학)과 재학

생 다수가 통증예방과 관리를 하지 않는 것으로 나타

났고, 통증관리를 수행하는 사람들은 운동이나 자가 

안마 및 마사지 등의 자가 요법으로 관리하는 것으로 

나타났다. 근골격계 질환은 초기에 발생되면 간단하

게 치료받을 수 있지만 오랫동안 방치되었을 때는 만

성화 되는 경우가 많아 조기발견과 치료가 중요하다

고 한다(Kim, 2013). 따라서 스스로 근골격계 질환의 

심각성을 인식하고 지속적으로 관리하는 노력이 필요

하다고 사료된다.
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통증관리에 관한 교육매체 선호도에서는 학교실

습 79.4%, 대중매체 & 잡지 3.7%, 치과 병/의원실습 

8.4%, 외부특강 3.7%, 필요하지 않다 4.7%로 학교 실

습에 의한 통증관리 교육이 가장 선호도가 높은 것으

로 나타났다(Table 7). Ha(2003)의 연구결과에서도 

치과위생사를 위한 근골격계 질환 관련 교육의 필요

성에 대해 96.2%가 필요하다고 인식하였다. 따라서 

학교 실습 과정 중 근골격계 질환의 통증관리 방법에 

대한 보수교육이나 관련 세미나 등을 통해 구체적인 

교육과정이 마련되어야 한다고 생각한다.

본 연구는 치위생(학)과 재학생들의 진료자세를 조

사하고 통증의 유무를 살펴 잘못된 자세와 통증과의 

관계를 규명하고, 치위생(학)과 교육과정 중 올바른 자

세 유지에 대한 교육 방법 및 기초자료로 마련하고자 

일부 치위생(학)과 재학생들을 대상으로 한정되게 조

사하였으므로 전체 치위생(학)과 재학생들의 조사결

과로 보기에는 한계가 있다. 또한 근골격계 질환을 주

관적 통증정도로 표시하도록 하고 의학적 검사가 시

행되지 않았으므로 근골격계 질환을 정확히 진단했다

고 단정할 수 없다. 따라서 후속 연구에서는 의학적 검

사와 함께 대상자의 진료시간을 동반한 체계적인 연

구가 이루어져야 할 것이다.

V. 결론

본 연구는 치위생(학)과 학생들의 스케일링 실습 자

세를 조사하고 통증의 유무를 살펴 잘못된 자세와 통

증과의 관계를 조사하고, 치위생(학)과 교육과정 중 스

케일링의 올바른 자세 교육 필요성과 근골격계 질환 

예방의식을 고취시키고자 하였다. 연구대상은 치위생

(학)과에 재학 중이고 현장임상실습 경험이 있는 3·4

학년 학생 107명이었으며 다음과 같은 결론을 얻었다.

1. 스케일링 실습에서 올바른 자세에 관한 교육을 

받은 대상자는 86.3%이었으며, 스케일링 자세에 따라 

근골격계 질환이 유발될 가능성을 인지한 대상자는 

87.9%이었다.

2. 스케일링 실습 시 올바른 자세로 수행한다고 응

답한 대상자는 33.6%이었으며, 머리를 15도 이상 숙

이거나 돌린다고 응답한 대상자는 64.4%이었고, 허리

를 돌리거나 구부린다고 응답한 대상자는 45.7%이었

으며, 어깨가 바닥과 평행하지 않다고 응답한 대상자

는 29.9%이었다.

3. 스케일링 실습자세에서 통증은 머리를 15도 이

상 숙이거나 돌리는 자세로 수행하는 대상자의 91.3%

에서 나타났고, 허리를 돌리거나 구부리는 자세로 수

행하는 대상자의 100%에서 나타났으며, 어깨가 바닥

과 평행하지 않은 자세로 수행하는 대상자의 100%에

서 나타났고, 엉덩이를 의자에 걸치고 앉는 자세로 수

행하는 대상자의 100%에서 나타났으며, 손목을 구부

린 자세로 수행하는 대상자의 100%에서 나타났다. 따

라서 올바르지 않은 자세로 스케일링 실습을 할수록 

통증 발생이 증가되었다.

4. 스케일링 실습 시 부위별 통증은 손가락 및 손 부

위에서 15%, 목 부위 14%, 어깨부위 11.2%, 허리부

위 9.3%, 발 및 다리부위 2.8%로 나타나 손가락 및 손 

부위가 가장 높은 통증 호소율을 보였고, 발 및 다리 

부위가 가장 낮은 호소율을 보였다.

5. 통증 예방을 위한 정기적인 운동/스트레칭을 하

는 대상자는 29.9%, 스케일링 후 통증 발생 시 통증 

관리를 하는 대상자는 12.1%로 나타나 대부분이 통

증예방과 관리를 하지 않는 것으로 나타났고, 통증관

리를 수행하는 사람들의 통증 관리 방법으로는 운동

(24.6%), 자가 안마/마사지운동(20.3%)이 가장 높게 

나타났고, 병/의원이용운동(1.1%)이 가장 낮게 나타

났다. 그리고 통증관리에 관한 교육매체 선호도는 학

교 실습(79.4%)에 의한 교육이 높게 나타났다.

이상의 결과로 스케일링 실습 과정 중 통증관리에 

관한 교육은 실시되고 있으나 올바르지 않은 자세로 

실습을 진행하는 빈도는 높게 나타났으며, 올바르지 

않은 자세로 실습을 진행하는 경우 통증 발생도 증가

하였다. 따라서 스케일링 실습 과정 중 근골격계 질환 

관리의 필요성 및 방법에 대한 좀 더 심도 깊고 체계적
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인 교육이 필요하다고 사료된다.
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