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밀폐공간에서 비말 가림막 높이에 따른 감염성 비말
 공기전파 차단능력 평가
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Abstract
  Although the installation of droplet protection screen (DPS) is known to prevent droplet transmission, there is still 
a lack of knowledge in effectiveness of DPS installation to block the airborne transmission. In this study, the 
prevention ability of DPS against airborne transmission was evaluated according to the DPS height. When the DPS 
was not installed, the maximum concentration of PM1.0 at the location opposite to infected person was 35% of that 
at the infected person location. When the DPS was installed, the DPS effectively prevented the airborne transmission, 
consequently approximately 7% of generated particles were measured at the opposite location from particle generation 
position (infected person location). The prevention ability of DPS increased with DPS height, the maximum prevention
efficiency of 95.1% was obtained when the DPS height was 900mm. Moreover, the speed of airborne transmission 
was delayed by installation of DPS, and the delay time increased with DPS height.
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1. 서론

중국 우한에서 처음 보고된 SARS-CoV-2는 2021
년 5월 현재까지 세계적으로 약 1억 6천만명을 감

염시켰으며, 이중 3백만명 이상이 사망하였다. 
COVID-19의 확산세가 지속되자 2020년 3월 11일 

세계보건기구(WHO, World Health Organization)는 

펜데믹(pandemic)을 선언하였고, 이에 따라 각 국가

는 다양한 방역 대책을 내놓고 있다. 하지만 2021
년 5월 현재까지 COVID-19의 세계적 대유행은 지

속되고 있으며 세계적으로 막대한 사회적, 경제적 

문제를 초래하고 있다.
COVID-19의 감염경로는 크게 비말감염(droplet 

infection)과 공기감염(airborne infection)으로 분류할 

수 있다 (Talier et al., 2019; Hadei et al., 2020; 
Hasio et al., 2020; Morawska and Cao, 2020; Prathe 
et al., 2020; Setti et al., 2020; Van Doremalen et 
al., 2020). 비말감염은 감염자와 밀접하게 위치한 

사람이 감염자의 기침, 재채기, 대화에 의해 발생

된 감염성 비말(바이러스가 포함된 비말)에 직간접

적으로 노출될 시 발생되며, 주로 직경 5 ㎛ 이상

인 비교적 큰 비말 입자들이 그 원인인 것으로 알

려져 있다. 이에 반해, 공기감염은 에어로졸화

(aerosolization)된 직경 5 ㎛ 이하 감염성 비말이 실

내 기류를 타고 부유하며 감염자와 이격되어 있는 

재실자의 호흡기계, 안구 점막 등에 부착되며 발생

될 수 있다. 에어로졸화 된 감염성 비말은 실내 환

경에서 수일 간 부유하며 그 감염성을 유지할 수 

있어(Kumar et al., 2019; Eissenberg et al., 2020; 
Domingo et al., 2020) COVID-19과 같은 호흡기계 

감염성 질환의 전파를 차단하기 위해서는 공기감

염 대응 기술이 필요하다.
감염병 확산 방지를 위해 마스크 착용, 실내 공

간 환기, 공기청정기 사용에 관한 다양한 연구가 

진행되고 있다. Eikenberry and Steffen E (2020)와 

Li and Tom (2020)은 시뮬레이션을 통해 마스크 

착용 시 무증상 감염자로부터 발생되는 감염을 감

소시켜 사망자 수를 줄일 수 있다는 연구 결과를 

제시하였으며, Bhagat and Rajesh (2020), Sun and 
Zhiqiang  (2020)는 실내공간에서 환기 위치에 따른 

SARS-CoV-2의 거동을 평가하는 연구를 수행하였

다. 국내에서는 COVID-19의 감염자 수를 줄이기 

위해 환기의 필요성을 강조하고 있으며, 감염률을 

낮추기 위한 예방책으로 식당 및 카페 등 다중이

용시설에서 비말 가림막(DPS, Droplet Protection 
Screen) 설치를 권장하고 있다. 하지만 아직 비말 

가림막의 성능 인증 기준이 마련되지 않아, 시중에

는 다양한 형상을 가진 비말 가림막이 판매 및 사

용되고 있다. 일반적인 비말 가림막 설치 환경을 

고려하였을 때 비말 가림막은 방역을 위한 최후의 

수단이므로 호흡기계 감염병 확산 방지를 위해서

는 과학적 결과가 뒷받침된 비말 가림막 기준마련

이 시급하다.
본 연구는 식당 및 카페와 같이 마스크를 착용

하지 못하는 상황에서 비말 가림막에 의한 공기감

염 전파 차단 능력을 평가하였다. 밀폐된 시험 공

간 내 하나의 테이블에 감염자와 피감염자가 마주

보고 앉아서 대화하는 상황을 모사하였으며, 비말 

가람막 설치 여부에 따라 감염자의 위치 및 피감

염자의 위치에서 시간에 따른 PM1.0 농도 변화를 

살펴보았다. 또한 비말 가림막의 높이를 다양화하

여 높이별 비말 가림막의 공기감염 전파 차단 능

력을 정량화하였다. 

2. 실험방법 

본 연구는 너비 3.2 m, 길이 6.6 m, 높이 2.7 m
의 공간 내에서 이루어졌다(그림 1a). 실험 공간은 

건물 공조시스템(HVAC, Heating, Ventilating and 
Air Conditioning)과 분리된 독립된 공간 이였으며, 
외기 유입 및 내기 유출로 인한 실험 오차 최소화

를 위해 창문, 출입문 등의 틈새를 최소화 하였다. 
챔버 중앙에 너비 1.2 m, 길이 1.2 m, 높이 0.7 m
의 테이블을 위치시켰으며, 테이블 중앙에는 I자 

형상의 비말 가림막을 설치하였다(그림 1b). 본 연

구에 사용된 비말 가림막은 감염자와 재실자의 중

앙에 0.6 m 너비로 설치되었으며, 양 측에 너비 

0.6 m 의 날개 부분을 갖도록 설계되었다. 비말 가

림막의 높이는 0.1 m 단위로 조절 가능하도록 제

작되었다.
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한 대의 입자 분사장치(atomizer, model 9302, TSI 
Inc.)를 테이블 너비 방향에서 0.45 m, 지면으로부

터 1.2 m(테이블 상단에서부터 0.5 m)에 설치하여 

감염자의 대화 시 발생되는 비말을 모사하였으며, 
입자 발생에는 10 wt.%의 KCl 용액을 사용하였다. 
감염자로부터 발생된 감염성 비말의 공기감염 전파 

가능성을 평가하기 위해 실험 시작 후 입자 분사 

장치를 이용하여 10분간 입자를 발생 시키고, 두 

대의 광학 측정 장치(OPC, Optical Particle Counter, 
Model 1.109, Grimm)를 이용하여 30분간 시험 공간 

내 PM1.0 농도 변화를 살펴보았다. 이때, 한 대의 

광학 측정 장치는 테이블 중앙에 설치된 비말 가림

막에서 입자 분사장치가 설치된 너비 방향으로 0.1 m, 
테이블 상부면으로부터 높이 0.25 m에 설치하여 감

염자에서부터 발생된 PM1.0 감염성 비말이 비말 

가림막으로 도달되는 농도를 측정하였으며(감염자 

위치, source position), 다른 한 대의 광학 측정 장

치는 입자 분사장치 설치 반대 방향으로 테이블 중

앙으로부터 0.45 m, 테이블 상부면으로부터 높이 

0.5 m에 설치하여 비말 가림막에 의해 차단되지 않

고 재실자에게 도달되는 PM1.0 농도를 측정하였다

(재실자 위치, counter position). 실험은 비말 가림막 

높이를 0.6 m부터 0.9 m까지 변화시켜가며 진행하

였으며, 모든 실험은 선행된 실험 종료 후 공기청정

기를 사용하여 시험 공간 내 잔류한 입자를 제거해 

후행되는 실험에서의 오차를 최소화 하였다.
한편, 비말 가림막 높이별 시간에 따른 PM1.0 

농도변화 비교평가 시, 실험별로 시험 입자 발생량

에 차이가 발생하므로 각각 독립적으로 실행되어 

도출된 데이터 간의 직접비교는 분석에 오차를 일

(a)

(b)

Fig. 1. Experimental setup: schematics of (a) experimental chamber and (b) experimental table.
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으킬 수 있다. 따라서 본 연구에서는 시간에 따른 

PM1.0 농도 변화 데이터 분석 시, 아래 수식을 통

해 도출된 보정 농도(calibration concentration, C*)를 

사용하였다.

   

 
(1)

 
여기서, Ccounter는 측정 시간 t일 때 재실자 위치에

서 측정된 PM1.0 농도를 의미하며, avg(Csource)는 입

자가 발생된 10 분간 감염자 위치에서 측정된 

PM1.0 농도의 시간 평균 값을 의미한다. 높이별 비

말 가림막 차단효율(prevention efficiency, ηprevent)은 

30분간 측정된 재실자 위치에서의 PM1.0 시간 평균

(avg(Ccounter))을 이용하여 평가하였으며, 아래 식을 

통해 계산하였다.
 

    

 

×  (2)

3. 실험결과 

3.1 비말 가림막의 감염성 비말 전파 차단 효과 

비말 가림막 설치 유무에 따라 감염자 위치 및 

재실자 위치에서 측정되는 PM1.0 입자 농도를 그

림 2에 나타냈다.
가림막을 설치하지 않은 경우 입자 발생 시점부

터 감염자 위치와 재실자 위치에서 고농도의 

PM1.0 입자가 측정되었으며, 입자 발생 종료(Run 
time 600초 지점) 후 급격히 그 양이 감소하였다. 
최대 농도 발생 시점은 두 측정 위치 모두 입자 

발생 후 약 500초로 동일하였으나, 그 농도는 감염

자 위치에서 약 500 μg/m3, 재실자 위치에서 약 

180 μg/m3로 재실자 위치에서의 최대 농도는 감염

자 위치에서 최대 농도의 약 35% 수준이었다. 즉, 
비말 가람막을 설치하지 않아도, 감염자로부터 발

생된 PM1.0 비말의 반 이상은 발생과 함께 확산되

며 1/3 수준의 비말 만이 반대편에 위치한 재실자

에 도달하였다. 비말 가림막(높이: 600 mm)이 설치

된 경우(그림 2b), 입자 발생 이후에 감염자 위치

에서는 약 300 μg/m3 수준의 고농도 PM1.0 입자가 

측정되었음에 반해, 재실자의 위치에서 측정된 

PM1.0의 농도는 최대 약 20 μg/m3로, 감염자 위치

의 약 1/10 이하였다. 비말 가림막이 설치되지 않

은 경우, 재실자 위치에서의 시간별 PM1.0 농도 

그래프 변화 추이는 감염자 위치에서의 농도 변화 

추이와 매우 유사한 경향을 보였으나, 비말 가림막

이 설치된 경우 두 위치에서의 시간에 따른 PM1.0 
농도 변화는 매우 다른 특성을 보였다. 비말 가림

막이 설치된 경우 재실자의 위치에서 측정된 

PM1.0 농도는 입자 발생 이후 약 300초 동안 큰 

변화가 없었으며 500초 이후 완만한 기울기로 증

(a) (b)

Fig. 2. PM1.0 concentrations at source and counter positions : (a) without a droplet protection screen, (b) 
installation of a droplet protection screen having 600mm of height.
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가하여 포화(saturation) 상태에 도달하였다. 이러한 

비말 가림막 설치로 인해 야기되는 S자 형상의 

PM1.0 농도 변화 특성은 감염자와의 대화 시, 감

염자와 재실자 사이에 설치된 비말 가림막이 재실

자 위치로 직접 전파되는 감염성 비말을 효과적으

로 차단할 수 있다는 것을 의미하며, 확산에 의해 

재실자에게 도달되는 감염성 비말의 농도는 발생

량에 비해 현저히 적다는 것을 의미한다.

3.2 비말 가림막 높이에 따른 감염성 비말 전파 차단 

효과

비말 가람막의 높이를 변화시켜가며 반복 실험

을 수행하였으며, 식 (2)를 이용하여 비말 가림막의 

높이별 차단효율을 산출하였다(표 1). 각 실험에서 

감염자 위치에서의 평균 PM1.0 농도는 151 μg/m3 

에서 191 μg/m3수준으로 비교적 일정하였다. 비말 

가림막 설치로 인해 재실자 위치에서 PM1.0 농도

는 큰 폭으로 감소하였으며, 차단 효율은 비말 가

림막의 높이가 높아질수록 증가하여 최대 95.1%를 

보였다.

Table 1. Prevention efficiencies and PM1.0 concentrations.

DPS height (mm)

600 700 800 900

PM1.0
(μg/m3)

Source Position 150.8 174.1 168.6 190.8

Counter Position 16.4 14.6 11.5 9.3

Efficiency (%) 89.1 91.6 93.2 95.1

식 (1)을 통해 계산된 시간에 따른 재실자 위치

에서의 PM1.0 보정 농도를 그림 3에 나타냈다. 비

말 가림막의 설치로 인해 나타나는 재실자 위치에

서의 S형상 농도 변화 특성이 모든 실험에서 동일

하게 나타났으나, 그 특징은 확연히 달랐다. 재실

자 위치에서 PM1.0 입자가 관측되는 시점은 비말 

가림막의 높이가 증가할수록 늦어졌으며, 포화 상

태에서의 PM1.0 보정 농도는 비말 가림막의 높이

와 반비례하였다. 또한 입자 관측 후 포화 상태에 

도달할 때가지 입자농도가 증가하는 영역에서 시

간에 따른 보정 농도 기울기는 비말 가림막의 높

이가 증가할수록 감소하는 경향을 보였다. 즉 비말 

가림막의 높이가 증가할수록 감염자 위치에서 발

생된 고농도의 감염성 비말은 재실자의 위치로 더 

늦게, 더 적은 량이 전파되었다.

Fig. 3. PM1.0 concentrations over time at counter 
position with various droplet protection 
screen height.

4. 결론 

본 연구에서는 비말 가림막 설치 유무 및 높이

에 따른 감염성 비말 공기 전파 차단 효과를 비교 

분석하였다.
비말 가림막을 설치하지 않은 경우 재실자 위치

에서의 PM1.0의 최대 농도 관측 시점은 실험 시작 

후 약 500초 이후로 감염자의 위치에서의 최대 농

도 관측 시점과 동일하였지만, 비말 가림막을 설치

한 경우 재실자 위치에서 최대 농도 관측 시점은 감

염자 위치에서의 관측 시점에 비해 2배 이상 지연

되었다. 또한, 비말 가림막을 설치하지 않은 경우 

재실자 위치에서의 PM1.0 최대 농도는 감염자 위

치에서 최대 농도의 35% 수준 이였음에 반해, 비

말 가림막 설치 시에는 감염자 위치 7% 수준의 

비말이 재실자의 위치에서 측정되었다. 
비말 가림막 설치로 인한 재실자 위치에서의 

PM1.0 최대 농도 관측 시점은 비말 가림막의 높이

가 증가할수록 지연 폭이 증가하였으며, 비말 차단 

효율 또한 비말 가림막 높이가 높아질수록 증가하

여 높이 900mm 조건에서 최대 95.1%를 보였다. 
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본 연구 결과 밀폐된 공간에서 비말 가림막 설

치는 감염성 비말 입자가 재실자의 위치로 확산되

는 전파속도 및 전파량을 효과적으로 감소시켜주

는 것으로 판단된다. 따라서 본 연구결과는 밀폐된 

공간(사무실, 식당, 카페, 차량 등)에서 사용되는 

비말 가림막의 최적 설계 및 인증 기준 마련에 기

초자료로 활용될 수 있을 것으로 기대된다. 
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