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Abstract
Objectives: This study investigates the dental hygienist’s main duties in clinical dental practice 
and examine whether dental hygienists can safely perform each duty by referring to the 
educational contents of dental hygiene departments and national examinations of dental 
hygienists. Methods: A questionnaire on the main duties of dental hygienists was administered 
to 477 clinical dental hygienists working at dental clinics and hospitals, general dental hospitals, 
and university dental hospitals in Seoul, Gyeonggi-do, and Incheon. We divide the dental 
hygienists’ clinical dental hygiene practice and clinical dental assist and analyze the legal scope 
of practice, university educational contents, and national examination contents. Statistical 
analysis was performed through frequency analysis, and multi-frequency data were analyzed 
using Excel 2013. Results: All 48 items (except 2 items of 29 dental hygiene practice and 21 
assist practice items) surveyed were covered in the National Examination for Dental Hygienists 
and included in the Dental Hygiene Education Learning Objective. The multi-frequency clinical 
dental practice of eight items of clinical dental hygiene practice and two assist practice items 
were within the legal scope of the dental hygienist’s role. Conclusions: Further discussions are 
needed to redefine the legal scope of the role of the dental hygienist.
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서론
2016년 기준 우리나라 치과위생사의 85.7%는 치과의원, 10.0%는 치과병원, 2.6%는 종합병원, 1.1%는 

상급종합병원, 0.4%는 병원, 0.1%는 의원, 0.1%는 요양병원에 근무하는 것으로 조사되어 대부분의 치과
위생사가 치과의원에 근무하는 것으로 파악되었다. 또한, 우리나라 치과의료기관은 17,246개이고, 치과의
사 1인당 치과위생사 수는 1.4명이었다[3]. 2015년 대한치과위생사협회에서 치과위생사의 직제표준화를 
위한 임상치과위생사의 주요업무를 조사한 결과 치과위생사의 주요업무는 진료보조 93.2%, 구강보건교
육 92.3%, 치위생 고유업무 84.9% 순이었다[4].

대한치과위생사협회는 치과위생사의 역할을 구강건강증진 및 교육연구가, 예방치과 처치자, 치과진료 
협조자, 병원관리자로 비교적 광범위하게 소개하고 있다[1]. 그러나, 치과위생사의 법적 업무범위는 치아 
및 구강질환의 예방 및 위생 관리 등을 위한 보건기관 또는 의료기관에서 구내 진단용 방사선 촬영에 관한 
업무, 치석 등 침착물 제거, 불소 도포, 임시 충전, 임시 부착물 장착, 부착물 제거, 치아 본뜨기, 교정용 호
선의 장착·제거[2]로 매우 구체적이며 제한적 업무로 명시되어 있다.

일부 국가는 치과진료보조 전문 인력이 존재하지만 우리나라는 임상현장에서 치과위생사와 치과조무
사 등의 인력이 그 일을 담당하고 있다. 그러나 국내 치과 의료현실은 지속적인 인력난으로 인한 어려움이 
지속적으로 제기되고 있으며[5], 매해 신규 치과위생사를 고용하기 위한 경쟁이 치열하다[5,6]. 이러한 어
려움에 대해 대한치과의사협회는 새로운 치과진료보조 인력을 만들어내기 위한 다양한 노력을 하고 있다
[7,8]. 그러나 다른 한편에서는 지금까지 고민 없이 수행해 온 치과위생사의 치과진료보조 행위가 법적 업
무범위에 포함되지 않으므로 위법한 것으로 판단된다는 주장도 있다[9].

치과위생사는 보건복지부에서 면허를 부여받은 전문직종임에도 법적 업무범위와 현실적 수행업무에 
차이가 있다는 점은 사회적으로 문제가 될 여지가 크다. 치과진료실에서 수행하는 치과위생사의 업무는 
대부분 치과 의료 행위로서 환자의 건강에 직・간접적으로 영향을 줄 수 있다. 따라서, 치과위생사의 업무
범위의 문제를 구체적으로 파악하고, 대부분의 치과 의료기관에서 일어나고 있는 치과위생사의 치과진료
보조 행위가 위법한 행위이므로 중단해야 하는지 또는 이 행위가 환자에게 충분히 안전하다고 판단되므
로 관련법을 현실화 해야 하는지에 대하여 검토해 보아야 한다.

지금까지 임상치과위생사의 업무 실태를 조사한 연구가 다수 있었다[10,11]. 그러나 병원규모에 따른 업
무내용의 구체적인 파악이 부족하고 조사된 업무가 직접수행인지 진료보조인지 명확하지 않기 때문에
[12], 이를 명확히 파악하여 검토할 필요가 있다. 본 연구는 병원규모에 따른 치과위생사의 주요업무실태
를 직접수행업무와 진료보조업무로 구분하여 조사하고, 치과위생사가 각 업무를 수행하기에 적절한지 여
부를 알아보기 위하여 대학의 치위생학과 교육내용과 치과위생사 국가시험이 해당내용을 다루고 있는지 
확인하였다.

연구방법

1. 연구대상
2017년 1월 4일부터 3월 2일까지 약 3개월에 거쳐 수도권 중 서울특별시, 경기도, 인천광역시에 소재한 

치과의원, 치과병원, 종합병원치과, 치과대학병원에서 근무하는 임상치과위생사를 편의추출하여 연구의 
목적과 내용을 이해하고 연구 참여에 동의한 487명을 대상으로 설문조사하였고, 이 중 설문 문항의 기입
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이 하나라도 누락되었거나 충실한 답변을 보이지 않았다고 판단한 대상을 모두 제외하여 477명의 설문을 
최종 분석에 사용하였다.

본 연구의 표본크기는 G*power 3.1 프로그램을 이용하여 일변량분산분석을 위한 설명변수의 수 4, 유
의수준(α) 0.05, 검정력(1-β) 95.0%, 효과크기 0.20를 적용하였을 때 436명이 적절하였다. 본 연구는 연세
대학교 원주세브란스 기독병원 연구윤리심의위원회의 심의를 거쳐 승인(CR316086)을 얻은 후 진행하였
다.

2. 연구방법
본 연구 중 치과위생사의 다빈도 업무와 이에 따른 역량수준은 대한치위생(학)과교수협의회[13]의 용역

과제 최종보고서 중 일부를 활용하였다. 내용은 치과위생사 2차 직무분석연구[14]를 중심으로 치과위생사
가 임상에서 수행하는 치위생 고유 업무를 포함한 치과진료보조업무의 수행 빈도와 함께 직접수행인지 진
료보조인지 여부를 확인하였다.

1) 일반적 특성
본 연구대상의 근무지역은 서울특별시, 인천광역시, 경기도였으며 이는 ‘서울특별시’와 ‘인천광역시 및 

경기도’로 구분하여 분석하였다. 연령은 21세에서 58세로 분포했으며, 분석을 위하여 20대, 30대, 40대 이
상으로 구분하였다. 총 근무경력은 수개월에서 26년으로 분포하였고, 분석을 위해 4분위로 구분하였다. 병
원규모는 대형병원(치과대학병원 및 종합병원, 독립채산제 포함), 치과병원(치과병원 및 네트워크 치과병·
의원 포함), 치과의원으로 구분하였고, 조사과정에서 비율을 비슷하게 조정하였다. 진료부서는 구강악안
면외과, 교정과, 보존과, 보철과, 치주과, 소아치과, 구강내과, 예방치과, 통합진료과, 기타로 조사했으며, 
중복응답이 가능하게 하였다.

2) 치과위생사의 임상치과 수행업무
치과위생사의 임상치과 수행업무는 각 진료과목별로 직접수행과 진료보조로 나누어 조사하였으며, 진

료과목은 공통 업무 28문항, 예방치과진료 업무 9문항, 구강내과진료 업무 12문항, 치주진료 업무 11문항, 
치과보존진료 업무 9문항, 소아치과진료 업무 12문항, 치과보철진료 업무 15문항, 치과교정진료 업무 13
문항, 구강악안면외과진료 업무 10문항으로 총 119문항으로 구성하였다. 각 진료 업무에 대해서 시각적 
척도(Visual Analogue Scale)를 이용하여 0-10까지 수행 빈도를 표기 하였다. 연구결과는 치과위생사의 
수행업무 중 치과대학병원/종합병원, 치과병원, 치과의원의 세 개 규모 기관 중 한 개 규모 이상에서 8.0점 
이상인 항목만 정리하였다. 동일 수행업무에 대하여 복수의 진료과에서 이루어지는 경우, 수행 빈도의 총
점이 높은 진료과의 업무로 표기하고 나머지 진료과에서 삭제하였다.

3) 임상치과 수행업무에 대한 치과위생사의 역량요구수준
치과 의료기관의 규모를 치과대학병원/종합병원, 치과병원, 치과의원의 세 개 그룹으로 구분하고, 두 개 

그룹 이상의 기관에서 수행 빈도 8.0-10.0점인 치과위생사의 업무를 ‘필수역량’으로 정의하였다. 두 개 그
룹 이상에서 수행 빈도 6.0-7.9점인 경우 또는 8.0-10.0점, 6.0-7.9점, 2.0-5.9점(또는 ‘해당 없음’)이 각각 하
나의 그룹인 경우 ‘권장역량’으로 정의하였다. 치과대학병원/종합병원, 치과병원, 치과의원 중 한 개 그룹 
이상에서 수행 빈도 2.0-5.9점 또는 ‘해당 없음’인 경우 ‘기타역량’으로 정의하였다[13].

4) 임상치과 수행업무에 대한 치위생학과 교육현황
치과위생사의 임상치과 수행업무를 내용에 따라 해당 내용을 다룬 치과위생사 ‘국가시험 관련 과목’과  

‘치위생학과 학습목표’를 검토하였다. 치위생학과 학습목표는 치과위생사의 핵심역량기반, 학생 중심 교
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육체계 구축, 졸업 후 임상실무능력 향상 및 현장적응력 강화를 목표로 한국치과위생사교육협회의와 대
한치위생학과교수협의회에서 대학교육의 표준화를 위하여 발간한 자료이다[15].

3. 통계분석방법
치과위생사의 일반적 특성 및 임상치과 수행업무는 빈도분석을 시행하였다. 병원규모와 각 진료과에서 

치과위생사의 임상치과 수행업무의 차이는 one-way ANOVA를 시행하여 확인하였으며, 병원규모별 세 
개 규모 중 한 개 규모 이상에서 8.0점 이상인 항목들만 선별하여 각 업무별 항목들을 치위생학과 학습목
표와 비교하여 치과위생사의 임상치과 수행업무 현황을 분석하였다. 본 연구의 자료 분석을 위하여 PASW 
Statistics 18을 사용하였으며, 통계적인 유의수준은 0.05, 95% 신뢰구간으로 하였다. 치과위생사의 임상
치과 수행업무 현황을 분석하기 위해 Excel 2013을 사용하여 분석하였다.

연구결과

1. 치과위생사의 일반적 특성
치과위생사 응답자의 63.1%가 서울특별시 근무자였고, 20대가 64.4%로 가장 많았다. 총 9개 진료부서 

중 교정과 근무자가 30.4%로 가장 많았다. 기타 진료부서는 데스크와 소독실, 행정, 관리직이 일부 존재하
였다<Table 1>.

2. 치과위생사의 임상치과 수행업무 현황
1) 치과위생사의 임상치과 직접수행업무와 교육현황
치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무는 총 29개로 조사되었다. 법적 업무범위에 해당되는 항목

은 ‘대상자별 구강위생관리 및 구강보건교육’, ‘치석제거술 수행’, ‘알지네이트 인상채득’, ‘임시치관부착 및 
제거’, ‘구내 디지털 방사선 촬영’, ‘와이어 결찰 및 제거’, ‘임시충전’, ‘불소도포’였다. 법적 업무범위에 해당
되는 8개는 필수역량 5개와 권장역량 3개로 구성되었고, 모두 치과위생사 국가시험 과목에 해당되었다. 또
한, 모든 항목은 치위생학과 학습목표에서 다루고 있는 것으로 조사되었다.

치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무 중 법적 업무범위에 해당되지 않는 항목은 모두 21개였고, 
그 중 필수역량 6개, 권장역량 12개, 기타역량 3개로 구성되었으며, 치과위생사 국가시험과 치위생학과 학
습목표에서 다루어지지 않는 과목은 ‘교정 기공물 관리’, ‘환자 예약 관리’로 2개였다<Table 2>.

2) 치과위생사의 임상치과 진료보조업무 현황
치과위생사의 임상치과 진료보조업무는 치과위생사의 법적 업무범위는 아니지만, 그 중 ‘임시충전’과 ‘

불소도포’는 치과위생사가 직접 수행할 수 있는 법적 업무범위에 해당하였고, 필수역량 1개와 권장역량이 
1개로 구성되었다.

치과위생사의 다빈도 임상치과 진료보조업무 중 법적 업무범위에 해당되지 않는 항목은 모두 19개였고, 
그 중 필수역량 9개, 권장역량 9개, 기타역량 1개로 구성되었다. 또한, 진료보조업무 21개 모두는 치위생학
과 학습목표에서 다루고 있는 것으로 조사되었다<Table 3>.
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Table 1. General characteristics of dental hygienists                                                                (N=477)
Characteristics Division N(%)
Working area Seoul 301(63.1)

Incheon and Gyeonggi-do 176(36.9)
Age 20’s 307(64.4)

30’s 139(29.1)
40’s≤ 31(6.5)

Total working experience (year) ≤2 114(23.9)
3~5 143(30.0)
6~9 96(20.1)
10≤ 124(26.0)

Hospital type Dental university hospital/ dental general hospital 153(32.1)
Dental hospital 164(34.4)
Dental clinic 160(33.5)

Department of dentistry 
(duplicate response)

Oral and maxillofacial surgery 97(20.3)
Dental orthodontics 145(30.4)
Conservative dentistry 111(23.3)
Dental prosthodontics 140(29.4)
Periodontics 114(23.9)
Pediatric dentistry 33(6.9)
Oral medicine 19(4.0)
Preventive dentistry 22(4.6)
Advanced general dentistry 87(18.2)
Others 31(6.5)

Table 2. Clinical dental hygiene practice and education status of dental hygienists

Clinical dental hygiene 
practice

Subjects related to 
national examination

Objective number of dental hygiene 
department: (part)chapter-section-number 
(total N) [15]

Competency 
level

Legal scope of 
dental hygiene 
practice

Oral hygiene management 
and oral health education 
for each patients

Preventive dentistry 
and practice

4-3-12, 5-1-5, 5-2-5, 5-3-3, 6-2-4, 6-3-1, 6-4-1~9, 
7-1-5, 7-2-2, 7-2-4, 7-3-2, 14-1-4, 14-2-2, 14-3-2, 
14-4-6, 14-5-1, 14-6-1, 14-7-4, 14-8-4 (27)

Essential ○

Dental prophylaxis 
and practice

1-1-4 (1)

Public health dentistry 1-4-6~7, 2-1-2, 2-2-2, 2-3-2, 2-4-2, 6-1-2, 3-2-2, 
3-2-4, 4-1-2, 4-2-2, 5-1-2, 6-2-1 (13)

Oral health education 
and practice

2-1-3~4, 8-0-5, 8-0-7, 9-0-5, 10-4-2, 11-1-4, 11-2-
4, 11-3-4, 11-4-5, 11-5-5, 13-1-1~2 (13)

Prosthodontics (1)1-0-15, (2)1-6-1~2, (2)2-4-1, (2)3-4-2 (5)
Periodontology 6-1-1, 6-2-1~6, 7-3-2 (8)
Orthodontics 11-3-1, 11-3-6~8, 11-4-6~7 (6)
Introduction to dental 
hygienics

5-0-6, 7-0-2~5 (5)

Perform tooth scaling Dental prophylaxis 
and practice

2-2-3, 7-2-11~22, 8-2-1~7, 8-3-2~17, 9-2-1~6 
(42)

Essential ○

Alginate impression taking Prosthodontics (2)1-4-17, (2)2-3-4, (2)3-3-3~4 (4) Essential ○
Dental materials and 
practice

8-3-9, 8-P-2~3 (3)
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Table 2. Clinical dental hygiene practice and education status of dental hygienists (continue)

Clinical dental hygiene 
practice

Subjects related to 
national examination

Objective number of dental hygiene 
department: (part)chapter-section-number 
(total N) [15]

Competency 
level

Legal scope of 
dental hygiene 
practice

Temporary crown setting 
and removal

Prosthodontics (2)1-4-16 (1) Essential ○

Intra-oral digital radiograph 
taking

Head and neck 
anatomy

11-0-1~2 (2) Essential ○

Dental radiology and 
practice

4-1-1~6, 4-P-1~2 (8)

Ligation and removal of 
orthodontic wire

Orthodontics 7-1-3~6, 7-2-3, 11-6-1, 11-7-9~11 (9) Recommended ○

*Temporary filling Dental materials and 
practice

7-P-8~10 (3) Recommended ○

*Fluoride appliance Preventive dentistry 
and practice

9-1-1, 9-3-1~9, 9-5-1 (11) Recommended ○

Mixing filler and adhesive Operative dentistry 5-0-4~7, 6-0-5, 7-0-2, 7-0-7~8, 8-0-5, 12-0-13 
(10)

Essential -

Pediatric·adolescent 
dentistry

5-2-6, 5-3-2 (2)

Dental materials and 
practice

4-0-14, 5-4-3, 5-P-2, 7-1-6, 7-P-1~7, 15-0-6 (12)

Infection control in dental 
clinic

Dental prophylaxis 
and practice

6-4-1~5 (5) Essential -

Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-1-3, (2)2-2-1~2 (3)

Prosthodontics (1)1-0-10, (1)1-0-12 (2)
Orthodontics 11-8-2 (1)
Dental radiology and 
practice

3-3-7 (1)

Oral microbiology 3-3-1~2, 12-0-11 (3)
Management of instrument 
and material (includes 
dental implant, periodontal, 
and orthodontic 
instrument, etc.)

Dental prophylaxis 
and practice

5-2-2~3, 6-3-1~4, 10-3-7, 11-3-2 (8) Essential -

Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-1-3, (1)1-0-12 (2)

Prosthodontics (2)4-0-1~4 (4)
Operative dentistry 3-0-7~8, 12-0-4~5 (4)
Periodontology 5-3-1 (1)
Orthodontics 7-1-1~13, 7-2-1~9 (22)
Dental materials and 
practice

1-0-3, 5-5-2, 8-3-8, 8-5-5, 8-실-1, 14-0-2 (6)

Personal protection Dental prophylaxis 
and practice

6-4-2, 6-4-4 (2) Essential -

Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-2-1 (1)

Dental radiology and 
practice

2-2-8 (1)

Temporary crown making Prosthodontics (2)1-4-15~16 (2)
Bite taking Prosthodontics (2)1-4-14, (2)2-3-5, (2)3-3-9 (3)

Dental materials and 
practice

10-P-1 (1)

Dental prosthetic 
restoration management

Prosthodontics (1)1-0-14 (1) Recommended -

Orthodontic prosthetic 
restoration management

- - Recommended -
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Table 2. Clinical dental hygiene practice and education status of dental hygienists (continue)

Clinical dental hygiene 
practice

Subjects related to 
national examination

Objective number of dental hygiene 
department: (part)chapter-section-number 
(total N) [15]

Competency 
level

Legal scope of 
dental hygiene 
practice

Management of patients 
appointment

- - Recommended -

Plaster model making Prosthodontics (2)1-5-1~2 (2) Recommended -
Dental materials and 
practice

9-0-7, 9-P-1~3 (4)

Gingival retraction
(cord packing)

Prosthodontics (2)1-4-12~13 (2) Recommended -
Operative dentistry 4-0-11 (1)

Disinfection of appliance Dental prophylaxis 
and practice

6-1-3~7 (5) Recommended -

Prosthodontics (1)1-0-11 (1)
Operative dentistry 3-0-8 (1)
Orthodontics 11-8-1 (1)

Dental calculus detection Dental prophylaxis 
and practice

7-2-4~6 (3) Recommended -

Orthodontic diagnostic 
model production

Orthodontics 6-1-5 (1) Recommended -

Dental materials and 
practice

9-0-7, 9-P-3 (2)

Elastic tying Orthodontics 7-2-9, 11-7-3 (2) Recommended -
Extra-oral digital rafiograph 
taking

Dental radiology and 
practice

4-8-3, 4-9-3, 4-P-5 (3) Recommended -

Artificial tooth color 
selection

Prosthodontics (2)1-3-2 (1) Recommended -

Dental plaque examination Preventive dentistry 
and practice

6-3-3~5, 12-2-6~9, 12-3-3~4 (9) Recommended -

Dental prophylaxis 
and practice

2-1-3 (1)

Public health dentistry 12-3-8~11 (4)
Using dental sterilizers Dental prophylaxis 

and practice
6-2-2~5, 6-3-5 (5) Other -

Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-1-2 (1)

Removal of the fixed 
orthodontic device 

Orthodontics 8-3-6 (1) Other -

TMJ physical therapy Oral and maxillofacial 
surgeons

(4)6-2-3, (4)6-3-3 (2) Other -

P: Practice
*Include to both direct and assist practice
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Table 3. Clinical dental assist and education status of dental hygienists

Clinical dental assist Subjects related to 
national examination

Objective number of dental hygiene 
department: (part)chapter-section-number 
(total N) [15]

Competency 
level

Legal scope of 
dental hygiene 
practice

*Temporary filling Dental materials and 
practice

7-P-8~10 (3) Essential ○
(for practice)

*Fluoride appliance Preventive dentistry 
and practice

9-1-1, 9-3-1~9, 9-5-1 (11) Recommended ○
(for practice)

Root canal treatment Operative dentistry 11-0-8, 12-0-2, 12-0-6 (3) Essential -
Pediatric·adolescent 
dentistry

5-5-4 (1)

Restorative treatment Operative dentistry 6-0-5, 7-0-3, 7-0-8, 8-0-4, 12-0-14 (5) Essential -
Pediatric·adolescent 
dentistry

5-2-2~5, 5-3-2, 5-4-4~5, 5-4-7~8 (9)

Tooth extraction Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-3-6, (4)1-1-3, (4)1-2-1~3 (5) Essential -

Pediatric·adolescent 
dentistry

6-1-6~7 (2)

Dental implant surgery Oral and maxillofacial 
surgeons

(4)3-5-3~5 (3) Essential -

Dental materials and 
practice

14-0-2 (1)

Pediatric behavior 
management

Pediatric·adolescent 
dentistry

4-1-2, 4-2-1~3, 4-3-2, 4-4-1~6 (11) Essential -

Prosthetic treatment 
(includes fixed and 
removable)

Head and neck 
anatomy

10-0-3 (1) Essential -

Prosthodontics (2)1-2-6, (2)1-4-2, (2)1-4-5, (2)1-4-8, (2)2-3-1, 
(2)3-3-1 (6)

Vital capavity test Operative dentistry 2-0-11~12, 2-0-14 (3) Essential -
Adherence of fixed 
otrhodontic appliance

Orthodontics 8-3-4 (1) Essential -

Tooth barrier process 
(includes using rubber 
dam)

Operative dentistry 4-0-1~15 (15) Essential -
Pediatric·adolescent 
dentistry

5-1-3~4 (2)

Periapicalectomy Operative dentistry 13-0-2~4 (3) Recommended -
Pediatric·adolescent 
dentistry

5-5-6 (1)

Complete restoration of 
the prosthesis

Dental materials and 
practice

15-0-6 (1) Recommended -

Post-operative treatment Oral and maxillofacial 
surgeons

(4)1-1-3, (4)3-1-5, (4)3-5-5, (4)4-2-7 (4) Recommended -

Oral suture Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-3-5 (1) Recommended -

Periodontal surgery Periodontology 5-3-6, 5-3-8, 5-3-12, 5-3-14 (4) Recommended -
Dental preservation minor 
surgery

Oral and maxillofacial 
surgeons

(2)2-3-1~4, (4)3-1-2~3, (4)3-1-5, (4)3-2-6~8, (4)3-
3-2~3, (4)3-4-1, (4)3-4-3~4 (15)

Recommended -

Operative dentistry 11-0-2, 11-0-4, 11-0-7 (3)
Pediatric·adolescent 
dentistry

5-5-4, 5-5-6, 5-5-8, 5-5-10, 5-5-12 (5)

Mini-screw placement Orthodontics 7-2-7 (1) Recommended -
Periodic dental implant 
management

Periodontology 8-4-3 (1) Recommended -
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총괄 및 고안
본 연구결과 우리나라 치과위생사는 법적 업무범위뿐 아니라 법적 업무범위 외의 업무를 여러 영역에 걸

쳐 수행하고 있는 것으로 확인되었다. 치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무 항목 중 ‘대상자별 구강
위생관리 및 구강보건교육’, ‘치석제거술 수행’, ‘알지네이트 인상채득’, ‘임시치관 부착 및 제거’, ‘구내 디지털 
방사선 촬영’, ‘와이어 결찰 및 제거’, ‘임시충전’, ‘불소도포’의 8개 업무를 제외한 21개 항목은 법적 업무범위 
외의 행위에 해당되었다. 그러나 ‘교정 기공물 관리’와 ‘환자 예약 관리’ 2개 항목을 제외한 27개 항목에 대하
여 치과위생사 국가시험 과목에서 다루고 있었고, 대학의 치위생학과 학습목표에 포함되어 있었다. 또한, 해
당 업무는 치위생학과 학생들의 임상치과 역량수준에 대하여 대부분 필수역량과 권장역량에 해당되어, 치위
생학과 졸업 후 치과위생사 면허를 취득한 치과위생사가 비교적 안전하게 수행할 수 있는 업무로 간주할 수 
있다. 임상치과 직접수행업무 항목 중 치위생학과 학습목표에 포함되지 않는 ‘교정 기공물 관리’의 경우, 치위
생학과 학생의 교과목 중 ‘치과교정학’[16]에서, ‘환자 예약 관리’는 ‘치과위생학 개론’[17]에서 관련 내용을 다
루고 있다. 진료보조업무 항목은 치과위생사의 법적 업무범위에 해당되지 않았지만, 21개 항목 모두 국가시
험에 관련 내용이 다루어지며, 치위생학과 학습목표에 포함되어 있다. 특히, ‘임시충전’과 ‘불소도포’는 치과
위생사가 직접수행할 수 있는 법적 업무범위에 해당되므로, 동 내용의 진료보조에 대한 법적 업무 가능 여부
의 추가적 판단이 필요하다.

치과위생사의 법적 업무범위에 해당되는 내용의 교육은 주로 대학에서 다양한 기초와 임상교육과목을 통
하여 이론과 실습교육으로 이루어진다. 환자를 진료하는 과정에서 교육해야만 하는 임상치과학 관련 교육의 
경우 이론과 일부 실습은 대학에서 이루어지지만, 치과의료기관에서 ‘임상치과학 실습’을 통해 직접 환자를 
진료하는 과정에서 실무와 관련된 현장실습교육을 수행한다. 가칭 ‘한국치위생교육평가원’은 2014년 치위생
학과 학생들이 이수해야 하는 ‘임상치과학 실습’ 시간을 약 500시간으로 정하여 발표하였다[18]. ‘임상치과학 
실습’에서 학생들은 실제 환자를 진료하는 과정에 관찰자 또는 진료보조자로서 실습수업에 참여하게 된다. 
또한, 임상현장에서 실습이 원활히 이루어지도록 대학에서 ‘임상전단계 실습’ 과목을 통하여 진료보조와 관
련된 임상술기 능력을 교육받는다[11,19]. 이와 같이, 치과진료보조와 관련된 교육들은 스케일링 등 치과위생
사의 고유업무를 수행하기 위한 임상치위생학의 이론 및 실습교육과는 별개로 이루어진다.

Table 3. Clinical dental assist and education status of dental hygienists

Clinical dental assist Subjects related to 
national examination

Objective number of dental hygiene 
department: (part)chapter-section-number 
(total N) [15]

Competency 
level

Legal scope of 
dental hygiene 
practice

Local anesthesia Head and neck 
anatomy

12-0-2~3 (2) Recommended -

Oral and maxillofacial 
surgeons

(3)1-1-1~6 (6)

Operative dentistry 11-0-15 (1)
Pediatric·adolescent 
dentistry

6-1-1, 6-1-3 (2)

Treatment of teeth 
grinding patients

Pediatric·adolescent 
dentistry

8-1-6 (1) Other -

Orthodontics 4-4-3 (1)
P: Practice
*Include to both direct and assist practice
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2012년 한국보건의료인국가시험원에서 발행한 치과위생사 직무기술에 따르면, 치과위생사의 직무수행에 필요한 지식, 
기술, 태도를 기술하고 있다. 치과위생사 직무기술서 내용을 살펴보면, 우리나라 치과 의료 환경에서 치과위생사들에게 요
구하는 주요업무들을 나열하였으며, 여기에는 법적 업무뿐 아니라 법적 업무범위 외의 업무들도 다수 포함되어 있다[14]. 또
한, 치과위생사 국가시험도 치과위생사의 법적 업무범위뿐 아니라 치과진료에 투입되었을 때 원활한 진료보조를 수행하기 
위한 다수의 문항이 출제되고 있다[20]. 한국치과위생사교육협의회와 대한치위생학과교수협의회에서 발행한 치위생학과 
학습목표는 치과진료보조와 관련된 많은 항목을 포함하고 있다. 대학의 치위생학 교육과 치과위생사 국가시험은 주로 임상
치과위생사를 배출하기 위한 가장 기본적인 교육과, 이를 평가하기 위한 과정으로 볼 수 있다. 대학의 교육과 국가시험의 가
장 중요한 기능은 임상현장과 사회적 요구를 반영하여 준비된 치과위생사를 배출하는 것이며, 대학교육과 국가시험은 임상
현장과 사회적 요구에 부합하기 위한 노력을 끊임없이 하고 있다. 그러나 현행 의료기사법은 치과위생사의 진료보조 행위를 
법적 업무범위에 포함하지 않고 있어[2] 치과 의료 현장과 사회적 요구를 충분히 반영하지 못하고 있으며, 결과적으로 국민
에게 안전한 치과 의료 환경을 제공하고 있다고 보기 어렵다.

미국과 캐나다 등 일부 국가 치과위생사의 주요업무는 환자의 치석제거와 치근활택술 등 치주처치에 집중 전문화 되어있
다[21]. 그러나, 2016년 기준 우리나라 인구 중 연간 스케일링 처치를 받은 환자는 11,461,283명에 불과하고, 활동치과위생사
는 32,298명이다[3]. 단순히 숫자만으로 설명한다면, 한 명의 치과위생사가 연간 약 355명의 환자를 스케일링 한다는 의미로 
추정해 볼 수 있다. 최근 치과 의료현장에서는 치과진료보조 인력이 부족하다는 등의 이유로 2019학년도 대학의 치위생학과 
입학 정원을 160명 증원하였다[22]. 여러가지 정황을 살펴볼 때, 대다수의 치과위생사는 법적 업무범위 외 업무인 치과진료
보조 등에 투입되고 있으며, 이러한 활동을 하는 치과위생사가 부족하다는 치과 의료계의 요구로 생각해 볼 수 있다[12,23-26].

치과위생사의 업무범위는 1963년 의료보조원법의 적용을 받을 때에 진료보조업무가 법적으로 보장 되었지만, 1973년 의
료보조원법이 의료기사법으로 개정되면서 치과위생사를 비롯한 의료기사의 업무가 진료보조보다 상위인 진료의 개념으로 
정의되었고, 이를 반영하여 치과위생사 업무도 예방과 위생에 관한 업무로 포괄 명시한 것으로 알려졌다[27]. 그러나, 우리나
라 법령은 성문법으로 치과위생사의 진료보조에 대한 법적명시가 사라지자 치과임상현장에서 여러 가지 갈등이 끊임없이 
일어나고 있다[28,29], 치과 의료현장은 치과위생사가 과거로부터 지금까지 수행해 오던 진료보조업무가 더 이상 법적으로 
보호받지 못하는 업무범위 변화에 적응하지 못하고 있을뿐 아니라, 현재의 법적 업무범위는 치과 의료현장의 요구와 정면으
로 배치된다. 이로 인한 직종 간 갈등[29]이 일어나거나, 치과위생사들의 이직과 퇴직 등이 빈번히 일어나 치과 의료계의 혼
란을 야기하고 사회적 낭비로 이어지고 있다[28,30,31].

2017년 조사결과 임상치과위생사의 주요업무는 일반치과진료보조, 임플란트수술보조, 보철진료보조 등 치과진료보조업
무이며, 치과의사가 요구하는 치과위생사의 역할은 진료준비 및 보조, 수술준비 및 보조, 인상 및 교합채득 등 진료보조에 대
한 내용이 대부분이었다[12,23,24]. 치과의사들은 치과위생사의 역할 중 진료 및 수술보조 등 진료보조자의 역할을 중요한 업
무이며, 최고난이도 업무 중 하나로 보고 있었다[25,26].

2016년 기준 국내에 82개 치위생(학) 교육기관이 존재하고, 매년 약 5,000여명의 치과위생사가 면허를 취득해 사회로 배출
된다. 2016년 면허치과위생사는 70,070명이고, 활동치과위생사는 32,298명으로 약 46.1%의 치과위생사만이 임상현장에서 
활동하고 있다[3]. 치과의사협회는 치과진료보조 인력의 부족으로 인한 개원가의 어려움을 해소하기 위하여 여러 가지 새로
운 방법을 모색하고 있다[7]. 그러나, 2017년 기준 치과위생사 면허신고 접수 결과 미근무자수는 면허자의 약 56.0%[32]로 치
과위생사 유휴인력이 존재하는데 새로운 치과보조인력을 창출하는 것은 비용 효과적인 판단으로 보기 어렵다.

본 연구는 국내 임상치과위생사 전체를 대상으로 연구하지 않았기 때문에 그 결과를 일반화하기에는 한계가 있다. 그러나, 
임상치과위생사의 주요업무 현황과 실태를 파악하였다는 점에서 의미가 있다. 또한, 치과위생사의 다빈도 임상치과 수행업
무와 대학의 교육, 그리고 국가시험 과목을 함께 분석하고 치과위생사의 법적 업무범위의 현실적 문제를 검토하여 기존 연
구와 차별화 된 결과를 제시하였다. 향후 사회적 기대와 치과 의료현장의 요구를 수용할 수 있는 치과위생사의 법적 업무범
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위 정립을 위한 논의와 합의가 반드시 필요하다.

결론
치과위생사의 임상치과직접수행업무와 진료보조업무수행 현황을 조사하고, 조사된 다빈도 업무가 치과위생사의 법적 업

무범위 내에 있는지 여부와 치과위생사 교육내용이 각 업무를 수행하기에 적절한지 알아보기 위하여 조사하고 분석한 결과
는 다음과 같다.

1. 치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무 중 법적 업무범위에 해당되는 항목은 총 8개였으며, 법적 업무범위 외 업
무는 총 21개였다.

2. 치과위생사의 다빈도 임상치과 진료보조업무 중 법적 업무범위에 해당하는 것은 총 2개 항목에 대한 직접수행으로 이 
업무에 대한 진료보조의 위법성 여부는 추가의 논의가 필요하다. 법적 업무범위 외 업무는 총 19개였다.

3. 치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무 중 2개를 제외한 27개 항목과 모든 치과진료보조 항목은 치과위생사 국가
시험과 대학의 치위생학과 학습목표에 그 내용이 포함되어 있었다.

4. 치과위생사의 다빈도 임상치과 직접수행업무 29개와 치과진료보조 21개 항목 중 4개 항목을 제외한 모든 항목이 임상
치과 필수역량 또는 권장역량에 해당되었다.

본 연구를 수행한 결과 임상치과위생사는 법적 업무범위 외의 여러 가지 임상치과 직접수행업무와 진료보조업무를 수행
하고 있음을 확인하였다. 국민들에게 안전한 치과 의료환경을 제공하고 사회적 자산을 효율적으로 활용하기 위하여 임상현
장의 요구를 반영한 치과위생사의 법적 업무범위 현실화가 시급하다.
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