
Ⅰ. 

한  가 지  가하고 다. 통계청 

료에  2000 도에    비  7.2%  

어 고  사  진 하 고 2009 에  10.7%

 2018 에  14.3%  고 사 에 진 할 것  

상 다고 보고하 다. 

그리고 2026 에  20.8%  어 고  사 에 

 것  망하고 다[1]. 

 강건강문  주질 과 근우식  

, 근 사에 하  한   아상실  

65-74  57.9%  75  상 에  74.7%  아상

실  게 나타났다[2]. 처럼  주질  문

에 아상실 라고 하  향  게 다[3]. 
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  약  본 연  2013-2015 도 민건강 양 사 원시 료  용하여 한  주  연과 주질  

 평가하고  하 다.  결과, 비 주, 비 연 에 비해 주, 연 (odds ratio[OR] 1.50; 95% confidence 

interval[CI], 1.00-2.24)에  주질  차비가 하게 았다. 주질  차비  주  연   하지 않  

에 비해 주  연  동시에 하  에  하게 았다. 본 연  통해 주  연  주질 과 한 

  하 다. 라   강건강 지  해 주  연  강 해야 할 것  단 다. 
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Abstract  This study evaluated the relationship between drinking and smoking and periodontal disease 

in Korean elderly people using 2013-2015 National Health and Nutrition Survey. (OR) 1.50; 95% 

confidence interval [CI], 1.00-2.24) than the non - alcoholic and non - smoking groups. The odds ratios 

were significantly higher. The odds ratios of periodontal disease were significantly higher in the elderly 

who were drinking and smoking at the same time than those who did not drink or smoke at all. This 

study confirms that drinking and smoking are significantly related to periodontal disease. Therefore, it 

is necessary to strengthen drinking and smoking cessation education to maintain oral health of the 

elderly.
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연  들  아  상실시키  험   하나

[4], 미  주학  연  주질  생  

진할 뿐만 아니라 주질  료  결과에도 나  향

 미 다고 하 다[5]. 연  건강에 미  다양한 연

 계  진행 고 다[6]. 

그리고 연과 같  주  강 생상태  독립

 주질 과  다[7]. 주  주  

아상실에  험  가지고 다.  간  주

가 골 사에 향  주어 한 골 실  도하  

문 다[8]. 우리나라  경우 2009 도 65  상  

 주  비  44.3%  미 보다 약간  것  

나타났다[9]. 들  주 행태  청 에 비해 

주량  지만 주  개  씩 계  마시  등 

주빈도가 다. 그리고 주변 가 들  게 술  숨

겨 고 마시 도 하     본  물  가

들도 큰 문  식하지 않  경우가 많다[10]. 그리

고 연과 주  용량-  계가 , 연  많  

할수  주  많  하게 고 주  많  할수  연

도 많  하  것 다[11].

러한 주  연  동시행  남 에  게 나타

났 , 남  여 보다 주  연  동시행 가 고 

심각함  보 다[12].

지 지 주질   균막에 

 맞 어 나 근 행연 에  균뿐만 아니라 

신질 , 사 학  , 건강생 습 , 

과 심리    식 습 , 강건강생 습  등  

 보고 었다[13]. 근에 청  연과 

주  동시행태  주질 에 한 연 [14]도 보고  

 지만  상  한 연  미 한 실 다. 

라  본 연 에  한  에  아상실  원

라고 할 수  주질 에    주  연

과   하여  아상실  하

고 향후  강건강과 삶  질  진시키  한 

강보건 책  수립하고 평가하  필 한 료  

시하고  한다. 

에 본 연 에   6  민건강양 사 료  

용하여 만 65  상   상  주  연 

행태  주질 과   악하고  하 다. 

2. 연 상  

2.1 연 상

본 연   6 (2013-2015 ) 민건강 양 사 

상  22,948  료  용하 ,    연

상  만 65  상  강검사에 참여한 4,509

  결   1,015  한 3,494   

상  하 다.   주질  1,636 었다. 

2.2 연

연 상  사 학  특  별, 연 , 

수 , 우  무, 건강보험 에 한 보  용하

다. 연  만 65-69 , 70-74 , 75-79 , 80  

상  하 고, 수   하, , 고  

상  하 고, 우 여  우 가  동

거  별거  우  , 사별과  우 가 없

 경우  없  하 다. 건강보험  민건

강(지역/직 ), 료 여  하 다. 

건강행태  주여  연여 에 한 보  용

하 다. 주여  평생 주경험 여 에 라 비 주, 

주  하 다. 연여   피운  없 과 과거엔 

피웠 나 재 피우지 않  비 연, 피움과 가끔 피움

 연  하 다. 

질 병여  당뇨병여 , 비만여 에 한 보  

용하 고  민건강 양 사 원시 료 용지

에 시한  하 다(보건복지 , 2014). 당뇨병

여  공복 시 당에 라 상, 당뇨병  하

다. 126미만  상, 126 상 또  슐린 주사 여하

거나 당강하  복용하  경우  당뇨병  하

다. 비만여  상, 비만  하 다. 체 (kg)과 

신 (m)  용하여 체질량지수(Body Mass Index)  

산 하 고, 체질량지수에 라 25미만  상, 25 상

 비만  하 다. 

강건강행태  질 수, 본 지 강건강상태, 

강 생용 에 한 보  용하 다. 질 수  

하루 1  하, 2 , 3  상  하 다. 본 지 

강건강상태  (매우 ) , 보통, (매우 나 )나

 하 다. 강 생용  사용  간 , 실, 

동 , 강 액  사용개수에 라 사용안함, 1개, 

2개 상  하 다. 

식 문 사  수집  주  연 행태에 

라 비 주·비 연 , 주 , 연 , 주· 연  4그

룹  하 다.

주질 여  CPI값 에  0, 1, 2, 3, 4  주

질  건 주 직(0), 주 직(1), 주

직(2)  상, 천 주낭 주 직(3), 심 주낭
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주 직(4)  주질  하 다.

2.3 통계 

통계  SPSS 22.0 프 그램  용하 고, 본 연

에 용  든 변수  가  여하여 복합 본 

 시행하 다. 체  내용  다 과 

같다. 

첫째, 사 학  특 , 건강행태, 병여 , 강건

강행태  주질  여  비  복합 본 차

 실시하 , 빈도( )  시하 다. 

째, 주  연 행태에  주질 과   

 알아보  해  복합 본 지스틱 귀  

하 다. 

3. 연 결과

3.1 사 학  특 과 주질 과  

연 상  사 학  특 과 주질 과  

 한 결과 Table 1에  같  주질  병

 남  785 (53.3%), 여  851(43.0%)  남 에  

하게 았고, 연 에  65-69  612 (50.4%), 

70-74  502 (47.0%), 75-79  356 (46.2%), 80  

상 166 (41.7%)  나타났 나 통계  하지 

않았다. 우 여   1126 (49.1%), 없  500

(44.1%)  우  에  았 , 주질  병

과 통계  하 다.

3.2 건강행태  주질 과  

건강행태  주질   한 결과 Table 

2  같  연여  비 연 1330 (46.1%), 연 191

(61.4%)  나타나 비 연 에 비해 연 가 주질

 게 나타났 , 통계  하 다. 주여  

비 주 716 (45.9%), 주 811 (49.2%)  나타나 비

주 에 비해 주 가 주질  게 나타났 나 통

계  하지 않았다.

Variables
Periodontal Disease

Without
(n=1858)

With
(n=1636)

P-value

Smoking status <0.001

   Never smoker 1579 (53.9) 1330 (46.1)

   Current smoker 130 (38.6) 191 (61.4)

Drinking status 0.131

   No 858 (54.1) 716 (45.9)

   Yes 857 (50.8) 811 (49.2)

p-value by Chi-square test

Table 2. Relationship between health behaviors and 

periodontal disease

3.3 질 병 여  주질 과  

Table 3과 같  질 병 여  주질 과  

 한 결과 당뇨여  비만여  주질 과 

한  없었다.

Variables
Periodontal Disease

Without
(n=1858)

With
(n=1636)

P-value

Diabetes 0.080

   No 1202 (53.2) 1039 (46.8)

   Yes 389 (49.1) 411 (50.9)

Body mass index(BMI) 0.443

   Nomal 1791 (85.2) 305 (14.8)

Obesity 1085 (85.5) 187 (14.5)

p-value by Chi-square test

Table 3. Relationship between disease prevalence and 

periodontal disease

Variables

Periodontal Disease

Without
(n=1858)

With
(n=1636)

P-value

Gender <0.001

  Male 705 (46.7) 785 (53.3)

  Female 1153 (57.0) 851 (43.0)

Age group, years 0.053

  65-69 623 (49.6) 612 (50.4)

  70-74 566 (53.0) 502 (47.0)

  75-79 413 (53.8) 356 (46.2)

  ≥80 256 (58.3) 166 (41.7)

Education level 0.157

≤Primary school 1033 (52.7) 901 (47.3)

Middle school 215 (46.8) 227 (53.2)

≥High school 425 (53.2) 373 (46.8)

Presence of a spouse 0.012

   Separated or living 
   with a spouse

1186 (50.9) 1126 (49.1)

   Divorced or 
   Bereavement

654 (55.9) 500 (44.1)

Kinds of health insurance 0.063

   National health 
   insurance

1667 (52.5) 1484 (47.5)

   Medical benefit 132 (60.0) 96 (40.0)

p-value by Chi-square test

Table 1. Relationship between general characteristics 

and periodontal disease
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3.4 강건강행태  주질 과  

강건강행태  주질   한 결과 

Table 4  같  질 수  1  하 286 (53.4%), 

2  680 (47.5%), 3  상 513 (45.2%)  1  

하에  주질  가  았고, 통계  차 가 었

, 강 생용  사용안함 1050 (49.7%), 1개 

502 (47.0%), 2개 상 185 (44.3%)  사용안함에  

가  았 , 주질 과 통계학  하 다. 본

지 강건강상태도  244 (42.6%), 보통 497

(44.6%), 나  892 (50.5%)  본 지 강건강상

태 나  가  았 , 주질  통계학  

한 것  나타났다. 

Variables
Periodontal Disease

Without
(n=1858)

With
(n=1636)

P-value

Tooth brushing /day 0.026

≤1 252 (46.6) 286 (53.4)

    2 776 (52.5) 680 (47.5)

≥3 630 (54.8) 513 (45.2)

Oral hygiene products 0.044

No 1089 (50.3) 1050 (49.7)

=1 463 (55.3) 502 (47.0)

≥2 243 (55.7) 185 (44.3)

Self-reported oral health 
condition

0.004

Good 320 (57.4) 244 (42.6)

Fair 647 (55.4) 497 (44.6)

Poor 888 (49.5) 892 (50.5)

p-value by Chi-square test

Table 4. Relationship between Oral health behaviors and 

periodontal disease

3.5 주  연 행태  주질 과  

Table 5  같  주  연 행태  4그룹  재

하여 주질   한 결과 비 주·비 연

 661 (45.0%), 주  669 (47.2%), 연  54

(61.9%), 주· 연  137 (61.2%)  비 주·비 연

에  주질  병  가  낮게 나타났 , 통계학

 차  보 다.

3.6 주  연 행태에  주질 과  

지스틱 귀  실시하여 주  연 행태에 

 주질 과  차비  OR  95% CI  산 하여 

시하 다. 그 결과 Table 6과 같  비 주·비 연  

 주· 연  1.50 (95% CI, 1.00-2.24)  

주질  험도가 하게 았다. 연  Ⅰ에

 1.99 (95% CI, 1.22-3.23), Ⅱ에  1.65 (95% 

CI, 1.02-2.68)  험도가 하게 았지만 Ⅲ에

  상 통계학  하지 않았다. 

Variables
Periodontal Disease

Without
(n=1858)

With
(n=1636)

P-value

   Smoking and 

   drinking behaviors
<0.001

Current Non smoking 
and Current Non 
drinking

814 (55.0) 661 (45.0)

Drinking only 765 (52.8) 669 (47.2)

Smoking only 42 (38.1) 54 (61.9)

Smoking and 
drinking

88 (38.8) 137 (61.2)

p-value by Chi-square test

Table 5. Relationship between Smoking and drinking 

behaviors and periodontal disease

Variables

ModelⅠ ModeⅡ ModeⅢ

OR 
(95% CI)

OR 
(95% CI)

OR 
(95% CI)

Current non smoking
and Current non 

drinking

1 1 1

Drinking only
1.09 

(0.92-1.31)
0.96 

(0.79-1.16)
0.96 

(0.79-1.17)

Smoking only
1.99 

(1.22-3.23)
1.65 

(1.02-2.68)
1.67 

(0.97-2.77)

Smoking and 
drinking

1.93 
(1.35-2.75)

1.50 
(1.03-2.19)

1.50 
(1.00-2.24)

Model Ⅰ: Unadjusted. 

Model Ⅱ: Adjusted for gender, age.
Model Ⅲ: further adjusted for Presence of a spouse, Tooth brushing, 
Oral hygiene products, Self-reported oral health condition plus 
modelⅡ.

OR, odds ratio; CI, confidence interval.

Table 6. Logistic regression analysis of periodontal 

disease

4. 고찰

본 연  2013-2015 도 민건강양 사 료  

용하여 65  상   상  주  연  

행태  주질 과   알아보고  실시하 다, 

그 결과 비 주·비 연 에 비해 주· 연 에  

 었다.

사 학  특 과 주질 과   한 

결과, 남  53.3%, 여  43.0%  남 에  았 , 

주질 과 통계학  한  었다.  

주질  여 보다 남 에  1.34  주질 에   
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 았 [15], 남 수  량한 강 생습

과 강건강에 한 심  고, 여 보다  다  질

에 향    문 라고 보고  가 어[16], 본 

연 결과   맥락  같  하 다. 라  별에  

주질  병  차  감 시키고 나아가 아상실  

하  해  남  집단  상  한 강보건

   강 시켜 나가야 할 것 다.

우 여 에  주질   49.1%, 없  

44.1%  우 가 에  주질  병  통계학

 하게 았다.  주염  같  동거

하고  우  경우에 P. gingivalis가 30 %에  

75 % 사  수평감염  나타나 우  주 상태에 

향  미쳤다고 보고 었다[17]. 그리고 [18]  연

에 도 결 상태에 라 우   우  없 에 

비해 주질  병  많아 본 연 결과  지지해 

다고 단 다. 그러나 한과 염[19]  연 에  우

가 수  강  삶  질  다고 보고 어 본 연

결과  상 었다. 후  상  우  여

에  강질 과  에 한 심도  연

가 필 하리라 단 다.

연여 에  비 연 46.1%, 연 61.4%  나타나 

연 에  주질  통계학  하게 았다. 

 연가에  균막  가하여 량한 강상

태가 어 비 연  비해 착상실도가 다고 주 하

고[20], [21]  연 에 도 연  지  하게 

 강  직  극하여 강질  할 수  

균  우 하게 나타나 연  강질  악 시키  원

 나타났다.  통해 연과 주질  한 

  알 수 었다.

주질 과   강건강행  질 수, 

강 생용  사용, 본 지 강건강상태  나타났다. 

 질 수 1  하 53.4%, 2  47.5%, 3  

상 45.2%  주질 과 통계학  차 가 었다. 

[22]  질 수가 어질수  주질  험  

 한  보 다고 하 , [23]  하루 

질 수가 낮 수  결 아가 가하 고, [24]

 연 에 도 질  3  상 한다고 답한 그룹에

 강보건 지식 수가   많  것  사

었다.  다양한 강보건프 그램  통해 강보건

지식도가 향상 어 강건강   닫고 질

 수에 향  미쳤 리라 단 , 보다 많  

들  강보건 심  고취시키  해 계  복

 강보건프 그램  실시해야 할 것  생각 다.

강 생용  사용안함 49.7%, 1개 47.0%, 2개 

상 44.3%  강 생용  사용안함  가  았고, 주

질 과 한  었다. [25]   강

생 리  해  질뿐만 아니라 보 생용  

사용하게  태 리  간청결  맛사지 과

  수 다고 하 나, [26]  연 에  언  

강 리용  보편  보 에도 하고 아직 지 

강 리용  사용  낮다고 보고 어 민들  강

리용  사용에 한 필  강 해야 할 것  

단 다. 

본 지 강건강상태   42.6%, 보통 44.6%, 

나  50.5%  본 지 강건강상태 나  가  았

고, 주질  병 과 통계학  차 가 었다. 

 아  상실하  에 과 료  해야 함에도 

하고 본  강상태가 나 다고 생각할수  과

료  피[27]하여 주질  병  게 나타났다고 

단 다. 

주  연 행태에  주질 과   알아

보  하여 복합 본 지스틱 귀  실시하 다. 

 결과, 주질 에 한 험도  주  연  하

지 않  사람에 비해 주  연   하  사람에  

1.50  았 , 단 주  단 연   없었

다. 2015  민건강 양 사 결과에 [28], 남

 재 연  26.7% , 고 험 주  16.3%

었고 재 연  고 험 주  하  남  비

 7.8% 었다. 그리고 과 한[29]  연 에 도 

주  할 경우에 연여  결과  74.1%가 주 시 연

 한다고 답한 것과 비슷한 결과  연과 주   

상   알 수 었다. 처럼 연과 주  상

 향  미 , 주  연  같  할 가  

아지게 고, 연  주  같  할 가  아

질 수  것 다. 또한 니코틴  아 틸콜린 수용체  

통해  신경 극   하 , 연과 주  

동시에 하  경우에 니코틴에 한  극  하

 알코  과  용한다[30]. 러한 주  

연  동시에 하  행태  주질 에  향  

미 다. Lages[31]  연 에  알코  사용  주

염 생  았고, 주 빈도  연  심  

차  가하  것  나타났다. 또한 만  알코  

남용  주 질  험  가시키  것  나타나 

연  한 보  라고 주 하 고[32],  등

[33]  연 에 도 연 과 주 에 주빈도가 

수  주염  비  게 나타났다.  본 연 결과
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 맥락  같  하 , 주  하  연  동시에 

하  행태   강건강 험  알 수 

었다. 라   주질  하여 아수  

리고 나아가  삶  질  향상시키  해  

주  연  동시에 하  행태  지양해야 할 것  

단 다.

 연  한  연  계가 단 연 므  주

 연  행태  주질 과  과 계  하 에

 한계가 었다. 또한 주  연에 한 변수가 문

사에 해 수집 었다. 그러나 러한 한 에도 

하고 본 연   민건강 양 사 가 료  

용하 고, 65  상   루어 , 주  

연 행태  주질 과   평가한 에  

가 다.

5. 결

본 연  민건강 양 사 원시 료  용하여 만 

65  상   3,494  상  하 고, 

주질  병여 에 라 주질  , 없  

하여 주  연 행태  주질 과   

한 결과  다 과 같다.

1. 사 학  특 과 주질 과  에  

남 수 , 우 가 수  주질  통계학

 하게 았다.

2. 강건강행태  주질 과  에  

질 수가 수 , 강 생용  사용개수가 

수 , 본 지 강건강상태가 나 다고 식할

수  주질  많았고, 통계학  하

다.

3. 주  연 행태에  주질 과   

주  연   하지 않  그룹에 비해 주  

연  동시에 하  그룹  주질  험도가 

1.50  았다. 

상  결과  볼 , 한 에  주  연  행

태가 주질 과 한   것  나타났다. 

라  들  강건강 진  해 책  연

과 함께 주문 개  보다  하고,  

아상실  할 수  안  필 할 것   단

다.
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