
102

ABSTRACT
Purpose: To identify the epidemiological characteristics and risk factors of coronavirus 
disease 19 (COVID-19) outbreaks depending on the type of educational facility by analyzing 
the COVID-19 cluster associated with educational facilities.
Methods: This study is based on epidemiological investigation of COVID-19 cluster in 
Gangwon-do, Korea from December 10, 2020 to September 23, 2021 reported to the Korea 
Disease Control and Prevention Agency’s Integrated Disease and Health Management 
System. Four hundred seven patients in 19 facilities, classified as cluster related to 
educational facilities, were the study population. The result of preliminary epidemiology 
survey report, in-depth epidemiological survey by phone and the result of risk assessment 
derived from the field epidemiology investigation were retrospectively analyzed to evaluate 
infectivity and the characteristics of the risk factors.
Results: There were total of 407 confirmed patients related to 19 educational facilities, with 
204 students under the age of 19 (50.1%). One hundred fifty-five preceding spreaders were 
from families (38.1%) and 125 were the teachers (30.7%). The place exposed to confirmed 
patients was the highest with 139 people (34.2%) at home.
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Conclusions: It was confirmed that the cause of the occurrence of clusters related to 
educational facilities was higher due to family transmission than the risk of facilities in 
schools. Nevertheless, continuous efforts should be made to control infection in educational 
facilities, and that teachers’ implementation of principles for prevention of COVID-19 
personal hygiene in their daily lives should be strengthened.
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서론

세계보건기구에서 coronavirus disease 2019 (COVID-19) 범유행을 선언한 이후 세계적으로 학
교내에서의 학생과 교사의severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2)의 확
산 예방을 위해 학교 개학을 연기하거나 일시적으로 학교를 폐쇄하였다.1) 그러나 Campeau 

등2)은 2020년 9월부터 학교 수업을 재개한 이후 3개월간 9.1%가 학교에서 확진되었고, 학교
수업을 재개하더라도 일반 지역사회에 비해 교내 전파가 낮다고 보고하였다. COVID-19 범유
행이 지속됨에도 점차 각 나라에서는 학교 수업을 재개하기 시작하였다. 우리나라도 2020년 

4월 9일부터 단계적 온라인 개학을 시작으로,3) 2020년 5월 이후 순차적으로 등교 수업을 병
행하였으며4) 확진자 발생 시 학교, 교육부 및 보건 당국이 협의하여 휴교 및 수업재개일을 결
정하도록 하였다.5)

우리나라의 학교교육시설은 유치원, 초중고, 대학교가 있으며, 그 외 영·유아들이 이용하는 

어린이집, 방과 후 학생들이 이용하는 예·체능 관련 및 돌봄 센터를 포함하는 사교육시설이 

있다. 본 연구에서는 2020년 12월10일부터 2021년 9월23일까지 우리나라 강원도에서 신고된 

COVID-19 확진자 중 어린이집, 학교 및 사교육시설 관련 집단 사례의 역학적 특성과 위험요
인을 기술하고자 한다.

방법

1. 정의 및 대상
본 연구의 조사기간은 강원도에서 처음으로 교육시설 관련 코로나19 집단감염 사례가 보고
된 2020년12월10일부터 2021년 9월23일까지로 이 기간에는 확진 사례의 개별 동선 추적 및 

심층 조사가 가능하였다. 그러나 2021년 4월(22주) 강원도에서 처음 델타 변이 사례가 보고
된 후 전국적으로 델타 변이 유행 확산으로 조사기간 이후에는 확진 사례의 개별 추적 및 심
층 역학조사에 한계가 있었다 (Fig. 1). 본 연구의 대상자는 강원도에서 질병보건통합관리 시
스템에 신고한 COVID-19 전체 확진자 중 어린이집, 유치원, 공교육 시설(초중고)과 보습학원 

및 예체능 사교육시설을 이용하는 원아, 학생, 학원생, 교사, 교직원, 강사 중에서 최소5명 이
상이 발생한 집단 발생 대상자와 각 교육 시설에서 확진자 발생이 처음으로 확인된 후 가족
과 지인에게 추가로 전파가 확산된 사례를 교육시설 관련 집단발생으로 정의하였다.6) 지표 

환자는 집단감염 사례에서 가장 먼저 인지된 확진자, 근원 환자는 집단 감염의 원인(감염원)

으로 추정되는 확진자(증상발생일이 가장 빠른 환자)로 정의한다.7)
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대상자 분류는 어린이집 이용 중 확진 된 원아, 초· 중· 고교 내에서 확진 된 학생, 사교육시설
을 이용 중 확진 된 학원 생들은 학생으로, 교사· 교직원· 어린이집 교사· 학원강사는 교사로 

정하였다. 교육시설 외에서 추가로 확진 된 사례는 선행 확진자와의 관계에 따라 가족, 직장
동료, 지인으로 분류하였다.

2. 자료수집 및 분석
기초역학조사 및 심층역학조사는 유선 면담을 통해 증상 발현일, 증상, 동거가족, 기저질환
을 조사하였고, 유 증상 확진자는 증상 발생 2일 전8)부터, 무증상 확진자는 SARS-CoV-2의 평
균 잠복기인 5일을 적용하여 접촉자 조사를 시행하였다.8) 확진자의 감염경로 조사는 확진 전 

14일 동안 확진자의 이동 동선을 추적하였으며 효율적인 추적조사를 위해 확진자로부터 개
인정보 활용에 대한 동의를 받은 후 역학조사지원시스템, 신용카드 사용 추적, 휴대전화의 

위성항법시스템 신호 기록 검색, 방문 장소에 설치된 폐쇄회로 텔레비전 카메라 영상 관찰을 

통해 이동경로를 확인하였다.8) 초등학생 이하 확진자들의 이동 동선 파악은 부모님과의 전
화 면담으로 대신하였다.

자가격리자의 주기적 검사는 지역 보건소의 검사 인력 가용성을 고려하여 3일에서 5일 간격 

또는 격리 중 증상이 있을 시는 즉시 SARS-CoV-2 polymerase chain reaction 검사를 시행하였
으며, 능동 감시 대상자는 보건당국이 1일 2회 전화 모니터링 하였다.

확산의 규모와 노출 위험요인 확인을 위해 코로나바이러스감염증-19 대응지침에서 제시한 

위험도 평가 양식을 사용하여 교육시설의 위험도를 평가하였다.8)
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Fig. 1. Confirmed cases by week in Gangwon-do, Korea from December 10, 2020 to September 23, 2021.



위험도 평가 항목은 감염 공간 환경의 자연 환기와 관련된 밀폐도, 이용자 간 거리 두기 여부
에 따른 밀집도, 시설에 체류하는 시간과 관련된 지속도, 시설내 동시 이용 인원의 규모 관련 

군집도, 비말을 발생하는 정도 관련 활동도, 방역 지침 마련, 손 위생 수행 관련 시설 및 물품 

비치, 마스크 착용, 마스크 착용 안내 게시 및 독려, 환경 표면 소독, 이용자 명부 작성 및 코로
나19 증상 확인 여부의 세부 항목으로 구성된 관리도 총 6개 항목으로 구성되어 있으며, 각 항
목 당 2점으로 배정되어 있다 (Supplementary Table 1). 위험도 종합 평가 결과는 각 6항목의 

점수를 합산하여 총점이 6점 이하인 경우 위험도 낮음, 7–9점은 위험도 중간, 10점 이상은 위
험도 높음으로 평가하였다.

각 집단 사례에서 근원 환자(추정)에 따른 교육시설의 감염력을 확인하기 위해 각 집단의 발
병률 (attack rate)과 2차 발병률 (secondary attack rate)을 산출하여 비교하였다. 발병률은 집단
의 전체 인원 중 확진 된 총 인원의 비율, 2차 발병률은 지표 환자 및 근원 환자(추정)에게 감염
되어 확진 된 자에게 추가 노출된 인원 중 2차 이상 확진 된 자의 비율로, Microsoft Excel 2018 

(Microsoft, Redmond, WA, USA)을 이용하여 발병률과 2차 발병률을 산출하였다.

3. 연구윤리
이 연구는 보건복지부지정 공용 윤리위원회에서 심의를 면제받았다(IRB No: P01-202212-01-

018).

결과

조사기간 중 강원도내 확진자는 총 5,381명이었고 교육시설 관련 집단감염 사례는 총 19개의 

교육시설에서 407명(7.6%)이 발생하였다 (Fig. 2). 교육시설 유형별 발생은 어린이집5건, 초
등학교2건, 중학교3건, 고등학교4건, 사교육시설 5건의 집단 감염이 있었으며 19세 미만 확
진자는 총 204명(50.1%)이었다. 직업에 따른 분류로는 교사 34명(8.4%), 학생 204명(49.9%)
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≥5 cases per cluster, n=2,783

5,381 cases December 20, 2020–September 23, 2021
Gangwon-do, Korea

Exclude: n=2,598
<5 case per cluster

Exclude: n=2,376
Not related to day care center,
school and private institute in cluster

Total 407 cases, in 19 clusters
· Day care center: 97 (23.8%) cases in 5 clusters
· Elementary school: 79 (19.4%) cases in 2 clusters
· Middle school: 34 (8.4%) cases in 3 clusters
· High school: 57 (14.0%) cases in 4 clusters
· Private institute: 140 (33.4%) cases in 5 clusters

Fig. 2. A flow diagram showing the process of selecting educational facility related cluster cases among 5,381 
polymerase chain reaction confirmed cases in Gangwon-do, Korea from December 10, 2020 to September 23, 2021.



이었고, 초등학생 71명(17.5%), 고등학생 57명(14.0%), 원아 44명(10.8%), 중학생 32명(7.9%)

이었다. 성별로는 여성이 230명(56.5%)으로 남성 177명(43.5%)보다 많았고, 유 증상 확진자
는 272명(66.8%)이었다. 증상은 인후통 112명(27.5%), 발열 100명(24.6%), 기침 95명(23.3%) 

순으로 많이 나타났다. 선행 전파자는 가족이 155명(38.1%), 교사 125명(30.7%), 친구 74명
(18.2%) 순으로 확인되었고, 선행전파자로부터 노출된 장소는 집 139명(34.2%), 어린이집· 학
원 등의 사교육시설 118명(29.0%), 학교(교실, 기숙사) 91명(22.4%)이었다 (Table 1).

19개의 집단 사례 중 교사가 지표환자이면서 근원 환자(추정)인 사례는 어린이집1, 2, 3, 초등
학교1 이었다. 어린이집과 초등학교에서 19세 이상 성인 확진자가 많은 이유는 어린이집 교
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Table 1. General characteristics of the coronavirus disease 19 patients in clusters by severe acute respiratory 
syndrome coronavirus 2 at educational facilities in Gangwon-do, from December 10, 2020 to September 23, 2021
Characteristics No. (%)
Age (yr) 407 (100.0)

0–6 (Infant and preschool) 44 (10.8)
7–12 (Elementary school) 71 (17.4)
13–15 (Middle school) 32 (7.9)
16–18 (High school) 57 (14.0)
≥19 (Adult) 203 (49.9)

Occupation
Teacher 34 (8.4)
Student 203 (49.9)

Sex
Female 230 (56.5)

With clinical symptom* 272 (66.8)
Sore throat 112 (27.5)
Fever 100 (24.6)
Cough 95 (23.3)
Sputum 54 (13.3)
Muscle pain 39 (9.6)
chill 33 (8.1)
Rhinorrhea 17 (4.2)
Nasal obstruction 19 (4.7)
Loss of taste 7 (1.7)
Loss of smell 13 (3.2)
Fatigue 6 (1.5)
Anorexia 5 (1.2)
Diarrhea 5 (1.2)

Cases without pre-existing comorbidity 350 (86.0)
Preceding infector

Family member 155 (38.1)
Teacher 125 (30.7)
Friend 74 (18.2)
Colleague 13 (3.2)
Acquaintance 17 (4.2)
Other 6 (1.5)
Unknown 17 (4.2)

Exposed place to prior confirmed cases
Household 139 (34.2)
Day care center/Private institute 118 (29.0)
Classroom/School/Dormitory 91 (22.4)
Public place 26 (6.4)
Workplace 13 (3.2)
Other 4 (1.0)
Unknown 16 (3.9)

*Included those with multiple symptoms.



사와 아이를 돌보는 부모들이 어린이와 함께 격리된 후 추가 확진 되었기 때문이었다. 중학
교 2곳은 각 집단에서 학생이 지표 환자이면서 근원 환자(추정)이었고 고등학교에서의 지표 

환자는 학생, 교사, 지인이었고 근원 환자(추정)는 학생, 가족으로 지표 환자와 근원 환자가 

각각 일치하지 않았다 (Table 2).

근원 환자(추정)에 따른 발병률은 교사가 추정감염원인 전체 집단의 평균 발병률은 2.4%, 2

차 발병률은 2.0% 이었다. 학생이 근원 환자(추정)인 전체 집단의 평균 발병률은 1.5%, 2차 발
병률은 1.3%, 가족이 추정근원환자인 집단 전체의 평균 발병률은 3.2%, 2차 발병률은 2.4%, 

지인이 추정 감염원인 집단 전체의 평균 발병률은 1.8%, 2차 발병률은 1.0%이었다. 교육시설
별로는 고등학교(3.0%)와 사교육시설(2.8%)의 발병률이 평균 발병률(1.5%)보다 높았고, 고
등학교의 2차 발병률(5.1%)은 평균 발병률(3.0%)보다 높게 나타났다 (Table 3).
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Table 2. Characteristics of the coronavirus disease 19 clusters by severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 at educational facilities in Gangwon-do, from 
December 10, 2020 to September 23, 2021
Cluster Identity of index 

case
Presumed source 

infector
No. of 

exposed
No. of confirmed 

case
Age (yr), No. (%)

0–6 7–12 13–15 16–18 ≥19
Day care center

1 Teacher Teacher 488 35 14 (3.4) - - - 21 (5.2)
2 Teacher Teacher 235 12 5 (1.2) - - - 7 (1.7)
3 Teacher Teacher 255 5 - - 1 (0.2) - 4 (1.0)
4 Family Student 885 15 8 (2.0) - - - 7 (1.7)
5 Family Student 524 30 10 (2.5) 1 (0.2) 1 (0.2) - 20 (4.9)

Elementary school
1 Teacher Teacher 3,030 63 2 (0.5) 29 (7.1) 2 (0.5) - 30 (7.4)
2 Teacher Student 1,186 16 1 (0.2) 13 (3.2) - - 2 (0.5)

Middle school
1 Student Student 1,894 8 - - 5 (1.2) - 3 (0.7)
2 Student Student 432 7 - 1 (0.2) 2 (0.5) - 5 (0.5)
3 Student Student 2,295 19 1 (0.2) 6 (1.5) - - 12 (2.9)

High school
1 Acquaintance Student 612 10 1 (0.2) 1 (0.2) - 3 (0.7) 5 (1.2)
2 Student Student 870 12 - - - 10 (2.5) 2 (0.5)
3 Teacher Family 633 8 - - - 3 (0.7) 5 (1.2)
4 Student Student 444 27 - 1 (0.2) - 24 (5.9) 2 (0.5)

Private institute
1 Student Student 1,286 36 - 3 (0.7) 6 (1.5) 5 (1.2) 22 (5.4)
2 Teacher Student 969 18 - 1 (0.2) 2 (0.5) 6 (1.5) 9 (2.2)
3 Acquaintance Teacher 650 13 1 (0.2) - - - 12 (2.9)
4 Teacher Teacher 1,700 21 - 8 (2.0) 5 (1.2) 2 (0.5) 6 (1.5)
5 Teacher Teacher 1,047 52 2 (0.5) 13 (3.2) 1 (0.2) 1 (0.2) 35 (8.6)

Table 3. Attack rate and secondary attack rate by presumptive source of infection in clusters related to educational facilities in Gangwon-do from December 10, 
2020 to September 23, 2021
Cluster Presumed infector

Teacher Student Family member Acquaintance
AR (%) SAR (%) AR (%) SAR (%) AR (%) SAR (%) AR (%) SAR (%)

Total 2.4 (230/9,543) 2.0 (124/6,275) 1.5 (109/7,221) 1.3 (54/4,239) 3.2 (45/1,409) 2.4 (25/1,057) 1.8 (23/1,262) 1.0 (10/970)
Day care center 5.3 (52/978) 3.4 (23/671) - - 3.2 (45/1,409) 2.4 (25/1,057) - -
Elementary school 1.9 (79/4,216) 1.2 (33/2,788) - - - - - -
Middle school - - 0.7 (34/4,621) 0.6 (17/2,669) - - - -
High school 1.3 (8/633) 0.3 (1/345) 3.0 (39/1,314) 5.1 (19/375) - - 1.6 (10/612) 1.9 (7/368)
Private institute 2.5 (91/3,716) 2.7 (67/2,471) 2.8 (36/1,286) 1.5 (18/1,195) - - 2.0 (13/650) 0.5 (3/602)
AR=The Number of Confirmed Cases/The Number of People Exposed to Total Confirmed Cases in a Cluster the Presumed Source of Infection×100.
SAR=The Number of Secondary Infectee in the Cluster Among Confirmed Cases/The Number of People Exposed to Secondary Infectee in a Cluster the Presumed 
Source of Infection is a Teacher Among Confirmed Cases×100.
Abbreviations: AR, attack rate; SAR, secondary attack rate.



교육시설별 위험도 평가 결과와 발병률의 관계를 확인하기 위해 교육시설 내 발병률과 가족 

내 발병률을 산출하여 위험도 평가 결과와 비교하였다 (Table 4). 총 19개 집단 중 위험도 종합
평가 점수가 높은 집단은 7곳(36.8%), 12곳은(63.2%) 위험도 종합 평가 중간 수준이었다. 위
험도 종합 평가 결과가 높은 7개 집단 중 초등학교 1개를 제외한 6개는 어린이집과 보습학원, 

지역 돌봄 센터와 같은 사교육시설이었다. 위험도 종합평가 점수가 높은 집단 7개 중 4곳(어
린이집1, 사교육시설1, 4, 5)에서 교육시설 내 발병률(40.4%, 67.7%, 21.7%, 43.2%)이 가족 내 

발병률(29.4%, 10.0%, 12.5%, 28.2%)보다 높게 나타났다. 위험도 종합평가 점수가 중간인 12

개 집단에서는 2곳(고등학교 4, 사교육시설 2)에서 교육시설내 발병률이 가족 내 발병률보
다 높았다.

공공교육 시설에 해당되는 초중고9개의 집단 중 8개의 교육시설 위험도 평가는 중간 수준이
었고 교육시설내 발병률이 가족 내 발병률보다 낮았다. 다만 고등학교 4의 경우 교육시설내 

발병률(12.6%)이 가족 내 발병률(2.9%)보다 높았는데, 확진자들은 운동부 소속으로 교내 기
숙사에서 거주하고 있어 가족과 유사한 환경이었다. 위험도 종합평가 점수가 중간인 사교육
시설2의 교육시설 내 발병률(40.9%)이 가족 내 발병률(35.3%)보다 높았는데, 지표 환자가 시
설원장으로 교육 시설을 이용하는 학생과 강사 다수가 감염되었다. 어린이집은 5곳 중 3곳(

어린이집 1, 2, 3)의 위험도 종합평가 높음 수준에 해당되었고, 이 중 어린이집 1은 시설 내 발
병률이 40.4%로 가족 내 발병률 29.4%보다 높았으나 어린이집 2와 3은 시설 내 발병률이 가
족 내 발병률보다 낮았는데, 어린이집 2, 3의 지표환자들은 확진 되기 전 타 환자의 밀접접촉
자로 분류되어 증상 발현 이전에 격리를 시작하였다 (Table 4).
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Table 4. Comparison of risk assessment result and attack rate of educational facilities in Gangwon-do, Korea from December 10, 2020 to September 23, 2021
Cluster Risk factor 

evaluation*
Risk factor 

score
Tightness Density Persistence Crowdedness Activity Compliance AR on family (%) AR on school (%)

Day care center
1 High 10 1 2 2 1 2 2 29.4 40.4
2 High 10 1 2 2 2 2 1 17.6 11.8
3 High 10 1 2 2 2 2 1 33.3 0.9
4 Medium 9 1 2 2 1 2 1 31.6 10.2
5 Medium 8 1 2 2 1 2 0 56.4 7.0

Elementary school
1 Medium 9 1 2 2 2 1 1 28.6 3.5
2 High 10 2 1 2 1 2 2 4.3 3.6

Middle school
1 Medium 7 1 2 2 1 1 1 23.1 0.7
2 Medium 7 1 2 2 1 1 0 50.0 1.5
3 Medium 7 1 1 2 1 1 1 23.1 0.8

High school
1 Medium 9 1 1 2 1 2 2 23.5 1.8
2 Medium 9 1 1 2 1 2 2 6.7 1.5
3 Medium 8 2 1 1 1 1 2 6.7 2.6
4 Medium 9 2 1 2 1 1 2 2.9 12.6

Private institute
1 High 11 2 2 2 1 2 2 10.0 67.7
2 Medium 9 2 1 2 1 1 2 35.3 40.9
3 Medium 8 1 1 1 1 2 2 33.3 13.9
4 High 10 2 2 2 1 1 2 12.5 21.7
5 High 10 2 2 2 1 1 2 28.2 43.2

AR=The Number of Confirmed Case of Cluster/The Number of People Exposed to Total Confirmed Case×100.
Abbreviation: AR, attack rate.
*High: ≥10, Medium: 7–9, Low: ≤0~6.



19개 교육시설 위험도 평가결과 12개의 교육시설에서 일 2회이상 환기가 가능하여 밀폐도가 

중간인 교육 시설은 12개(63.2%), 이용자간 거리 두기가 1 m를 유지하기가 불가 한 밀집도가 

높은 교육시설은11곳(57.9%), 시설내 체류시간이 1시간 이상으로 높은 기관은 17개(89.5%), 

동시 인원 규모가 10명이상 100명 미만으로 군집도가 중간 수준인 교육시설은 16곳(84.2%), 

적극적 침 방울이 발생하는 활동도가 높은 교육 시설은 10곳(52.6%), 지속적 마스크 착용, 손 

위생시설과 손 소독제 비치, 표면 청소 이행 등의 관리도가 잘 지켜지지 않아 위험도가 높은 

교육시설은 11곳(57.9%)이었다 (Table 5).

관리도 중 마스크 착용 이행도는 어린이집 어린이들을 제외한 14개 교육시설에서 지켜지고 

있었으나 표면 청소나 손 소독제 비치 손 위생 물품 등의 관리는 대부분의 교육 시설에서 이
행되지 않는 것으로 나타났다.

고찰

2020년 12월 10일부터 2021년 9월 23일까지, 강원도내 교육시설 관련 코로나바이러스19 감
염증 집단 사례는 총 19개의 집단에서 407명이었고, 그 중 204명(50.1%)이 학생이었다. 전파 

유형을 고려해 보았을 때 선행 확진자가 가족(38.1%)인 사례가 교사(30.7%)나 친구(18.2%)인 

사례보다 많았고 이 결과는 기존에 알려진 교내 전파보다 가족 간 전파가 더 크다는 내용과9) 

일치함을 알 수 있었다.

본 연구 결과 근원 환자(추정)가 교사인 집단이 학생인 집단보다 발병률과 2차 발병률이 모
두 높은 것으로 확인되었다, 원인으로는 교사들이 동료 교사들 및 학생들과 식사 및 모임, 유 

증상 시 검사 지연, 수업 중 실기 시연 등으로 마스크를 벗는 경우가 있었던 것으로 심층조사
에서 확인되었다. Campeau 등2)의 연구에서는 교직원이 학교에 COVID-19를 도입할 가능성이 

높다고 보고하였고, 이는 교사들이 직무를 수행하는 동안 어린이들과 신체적으로 거리 두기
를 유지하는데 어려움이 있었을 것이라는 가설을 설명한다.2) 이러한 결과는 학생들에게 방
역 수칙 준수를 강조하는 것 이외에도 교육을 담당하고 있는 학교 교사와 사교육시설장 및 

보육교사들의 방역 수칙 준수와 실천이 더 철저하게 이행되어야 한다는 것을 시사한다. 또
한 여러 국가에서 시행된 연구에서는 2차 확진 사례의 수가 많지 않기 때문에 2차 발병률이 

낮을 가능성이 높은 것으로 보여지고, 지표 환자가 성인인 경우 2차 확진 사례가 많다고 보
고하였다.10)

가족이 추정감염원인 경우, 어린이집에서 발병률(3.6%)과 2차 발병률(1.9%)이 평균(2.3%, 

1.8%)보다 높게 나타났는데 이런 원인은 원아 격리 시 부모가 동반 격리되어 확진 되었기 

때문이었다. 근원 환자(추정)이 학생인 고등학교4집단발생에서 발병률(3.0%)과 2차 발병률
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Table 5. Risk assessment result per each factors of educational facilities in Gangwon-do, Korea from December 10, 2020 to September 23, 2021
Risk factor evaluation Tightness Density Persistence Crowdedness Activity Compliance
Total 19 (100.0) 19 (100.0) 19 (100.0) 19 (100.0) 19 (100.0) 19 (100.0)
Low (≤6) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (10.5)
Medium (7–9) 12 (63.2) 8 (42.1) 2 (10.5) 16 (84.2) 9 (47.4) 6 (31.6)
High (≥10) 7 (36.8) 11 (57.9) 17 (89.5) 3 (15.8) 10 (52.6) 11 (57.9)
Values are presented as number (%).



(5.0%)이 평균보다 높게 나타났고, 역학 조사결과 이 확진자들은 운동부 학생으로 기숙사에 

모두 함께 거주하며 아침부터 저녁까지 운동 연습을 함께 하는 등 하루 중 대부분의 시간을 

함께 보내고 있었던 것으로 확인되었다. Viner 등11)은 학교에서 직원과 학생이 관련된 발병률
은 연구마다 매우 다양하지만 접촉자 추적 연구에 내한 메타분석결과 가정(7.6%)보다 학교
에서 10배 발병률이 낮았다고 보고하였고 이는 본 연구의 가정내 발병률이 높게 나타난 결과
와 유사하다고 할 수 있다.

본 연구 결과 중 거리 두기와 관련한 밀집도 부분에서 19개 교육 시설 중 11개 시설(57.9%)에
서 높음 수준으로, Sundaram 등12)의 연구에서 제시한 개인간 거리 두기, 책상 간격 두기와 같
은 조치를 실행하기 어려운 조치라고 하였던 결과와 유사하였다. 관리도의 마스크 착용 여부 

세부항목 이행도 결과, 19개 교육시설 중 마스크 착용 유지에 어려움이 있는 어린이집 유아
들을 제외한 14개 교육시설에서 마스크 착용은 잘하고 있는 것으로 심층조사에서 확인되었
다. 이 결과는 Madewell 등13)의 학생의 마스크 착용 준수율은 연구 과정 전반에 걸쳐 92%를 초
과하였고 나이가 많은 아이들은 어린 아이들과 똑같이 마스크 착용을 준수하는 것으로 보고
되었다는 내용과는 다소 일치하지는 않았다. 본 연구에서 어린이집과 사교육시설에서 관리
도 평가 세부 항목인 마스크 착용 유지, 환경 소독과 청소관련 항목이 잘 이행되지 않은 것으
로 확인되었다. 이러한 결과는 방역 수칙을 이행하는 데 연령적으로 한계가 있는 어린이집과 

방역 수칙 적용 점검에 행정력의 한계가 있는 사교육시설에서 발병률이 높았는데, 청소 및 

환경 소독이 잘 이행되지 않는 이유로는 유치원과 어린이집 현장에서 방역 관리와 소독 요구 

대비 감염 확산 방지에 대한 상세정보, 지식과 안내부족으로 어려움과 혼란을 경험하였다고 

보고되었던 바 있다.14) 따라서 감염병 유행 시기에 교육시설에서 감염 위험 관리를 위한 수칙
들이 잘 수행되고 있는지 점검이 필요하겠다.

이 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫 번째, 교육시설 관련 COVID-19 확진자들의 예방접종 효
과를 평가할 수 없었다. 본 연구 수행 당시, 18세 미만 연령은 코로나-19 감염증 예방접종을 시
행하지 않았기 때문에 집단 내에서 예방접종으로 인한 전파 감소의 효과를 산출할 수 없었다. 

두 번째, 본 연구에서 도출된 결과는 전국의 학교관련 집단의 결과로 일반화하는 데 제한이 있
다. 본 조사를 시행한 강원도는 지역당 인구 밀집도가 1 km2당 90.4명으로,15) 우리나라 전체17

개 시도 중 인구 밀집도는 가장 낮으나, COVID-19 확진자 비율은 인구 10만명당 400.04명으로 

비 수도권 14개 지역의 인구 밀집도 대비 확진자 발생률은 7번째로 높았다.16) 또한 2021년 3월
1일부터 2021년 9월 22일까지 교육부에서 발표한 학생과 교직원의 총 확진자 19,993명중 강원
도 내 학생 및 교직원 확진자는 총 866(4.3%)명으로17) 강원도의 교육시설 관련 집단 발생의 결
과로 우리 나라 교육시설 관련 집단 발생의 결과를 대표하거나 일반화할 수는 없다.

이 연구의 강점은 감염병 유행 시에 학교 내 방역 수칙과 더불어 학교 외 사교육시설에서의 

방역 이행도 점검의 필요성에 대해 역학적 근거를 제시한 것이다. 특히, 한국의 사설 교육 시
스템을 고려한다면 개인이 운영하는 교육시설에 대한 방역 수칙 이행에 대한 감독이 강화되
어야 할 필요가 있다. 두번째 각 교육시설 관련COVID-19 확진자가 학교 외 다수의 다른 사교
육시설을 이용하였으므로 정확한 감염원의 추정과 이동경로 조사에 어려움이 있었으나 개
인별 심층역학조사를 통해 시간적, 공간적 개연성을 고려한 선행 확진자 및 근원 환자(추정)

을 추적하여 지역사회 내에서 발생한 COVID-19 교육시설 관련 집단을 대상으로 수행한 첫 연
구로서 가치가 있다.
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교내에서의 전파가 가족 간 전파보다는 높지 않았다는 본 연구 결과에 기반하여, 감염병 범
유행 상황이 발생 시 학교시설과 사교육시설에서 방역 수칙을 철저히 지키면서 안전하게 교
육할 수 있겠다. 또한 교육 시설 중 학생들의 생활이 대부분 이루어지는 기숙사 및 운동부와 

같이 밀접 접촉이 많은 환경에서는 특히 주의가 필요하다. 학교에서 학생보다 교사가 근원 

환자, 지표 환자인 경우 발병률이 더 높았고 위험도 중 손 위생, 환경, 표면 소독 등의 이행과 

관련이 있는 관리도 부분에 공통적으로 위험 점수가 높았으므로 방역 수칙 이행 향상을 위한 

교육과 감시 강화가 필요하다.
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요약
목적: 우리나라 강원도 내 어린이집, 유치원, 초중고(공교육) 교육시설과 사교육시설을 포함한 교육시설 관련 COVID-19 
감염병 집단사례의 역학적 특성과 위험요인을 파악하고자 한다.
방법: 연구기간은 2020년 12월 10일부터 2021년 9월 23일까지 질병관리청 질병보건통합관리시스템에 신고된 강원도 
내 코로나19 확진자 5,318명 중 교육시설 관련 집단감염으로 분류된 19개의 교육시설 관련 확진자 407명을 대상으로 
조사하였다.
결과: 교육시설 관련 확진자는 19개의 교육시설 총 407명으로 19세 이하는 204명(50.1%) 이었다. 선행 전파자는 가족이 155
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근원 환자(추정)인 집단의 평균 발병률(1.5%)보다 높았다. 또한 교육시설 내 위험도 종합평가 점수가 높은 사교육시설에서 
발병률과 2차 발병률이 높았다.
결론: 본 연구에서 교육시설보다는 가정에서의 전파가 더 큰 것이 확인되었고, 교육시설 내 위험도 종합평가점수가 높은 
교육시설에서는 교내 발병률이 가정내 발병률보다 높았고, 공교육 시설보다 사교육시설의 위험도 점수가 높은 곳이 
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