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ABSTRACT

Objectives: The aim of this study is to assess indoor air quality within and around buildings and evaluate the health 
risks associated with exposure to indoor air pollution. The study compares IAQ standards established by the World 
Health Organization with those set by South Korea's Ministry of Environment and Ministry of Education. 

Methods: The study utilized an Anderson Sampler and DustTrak™ II to collect samples of total airborne bacteria 
and PM in indoor and outdoor environments. Collected samples were analyzed using biological and biochemical 
methods. Statistical analysis was conducted using SPSS to examine the correlation between airborne bacteria and 
PM.

Results: The study revealed that the concentration of total airborne bacteria in indoor air generally remained below 
the Ministry of Environment's standard of 800 CFU/㎥, although it surpassed this threshold in certain instances. 
PM concentrations did not exceed the standards. Indoor fine dust concentration was higher when there were 
people (P<0.05). There was no difference in total floating bacterial concentrations between indoor and outdoor 
environments (P=0.184). Finally, there was a correlation between fine dust and airborne bacteria concentrations.

Conclusion: The study evaluated the concentrations of total airborne bacteria and PM in indoor air, emphasizing 
the importance of managing IAQ. Further research in various environments is essential to ensure a healthy indoor 
environment. The findings underscore the need for ongoing research and management to enhance IAQ and create 
safer and healthier living environments.
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I. 조사개요 

실내공기질(Indoor air quality, IAQ)은 건축물 내

부 및 주변의 공기질으로 정의한다. 일반적으로 건강과 

실내 환경에서 중요한 영향을 미치며 실내 공기 오염 

노출로 인한 건강 위험은 실외 오염과 관련된 위험보다 

더 클 수 있다. 대부분의 사람은 집, 학교, 직장, 운송 

건물 등과 같은 개인 및 공공 실내 환경에서 약 90%의 

시간을 보낸다(Cincinelli & Martellini., 2017). 이런 

이유로 현재 많은 관심을 받고 있을뿐만 아니라 이에 

대한 기준도 정해져 있다. 세계보건기구(World Health 

Organization, WHO)는 1987년 생물학적 인자에 대

한 “Air quality guidelines for Europe”에서 일반대

기와 실내공기질에 모두 적용되는 가이드라인을 제시한 

***-****-****
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바 있다. 제시된 물질은 미세먼지(particulate matter, 

PM), 벤젠(benzene), 일산화탄소(carbonmonoxide), 

나프탈렌(naphthalene), 포름알데히드(formaldehyde), 

트리클로로에틸렌(trichloroethylene, TCE),다환 방향

족 탄화수소(polycyclic aromatic hydrocarbons, 

PAHs), 이산화질소(nitrogen dioxyde), 테트라클로로

에틸렌(tetrachloroethhylene, PCE)등 이다(WHO, 

2000). 

생물학적 인자로 인한 질병의 중요성을 인식한 우리나

라 환경부(Ministrty of Environment, MOE)는 2023년 

“실내공기질 관리법(2016)”을 개정하였고, 교육부

(Ministrty of Education, MOE)도 “학교보건법(2021)”

을 통해 건강한 학교 내 생활을 위하여 실내공기질을 기준

으로 정하고 있다. 기준 항목은 미세먼지, 일산화탄소, 포

름알데히드, 이산화질소, 이산화탄소(carbon dioxide), 

휘발성 유기화합물(volatile organic compounds, 

VOC), 라돈(radon), 부유곰팡이(airborne molds), 총

부유세균(total airborne bacteria)등 이다. 

그중 미세먼지는 공기 중 존재하는 산(acids), 유기

화학물질(organic chemicals), 금속(metals), 토양(soil), 

먼지(dust particles) 등을 포함하는 매우 작은 입자로 

이루어져 있어 장기간 노출시 사망률이 상당히 높다

(Anderson et al., 2012). 또한 이들은 호흡기계에 대

한 직접 노출 외에도 내피를 통과하여 순환기계로 들어

가 여러 장기에 축적될 수 있으며(Pryor et al., 2022), 

노화 진행 및 연령 관련 질병에도 연관된다고 보고하였

다(Bang & Choi, 2024).

세계보건기구에서는 PM10을 50 ㎍/㎥(24시간 이

하), PM2.5를 25 ㎍/㎥(24시간 이하) 기준으로 관리하

며(WHO, 2000), 환경부(Ministry of Environment, 

2016)는 지하역사, 박물관, 도서관, 영화관, 학원 등에

서 PM10을 100 ㎍/㎥, PM2.5를 50 ㎍/㎡로 관리하

고, 의료기관, 어린이집, 노인요양시설, 산후조리원 등

에서는 PM10을 75 ㎍/㎥, PM2.5는 35 ㎍/㎡로 기준

을 정하였다. 학교보건법(Ministry of Education, 

2021)은 PM10을 100 ㎍/㎥, PM2.5는 35 ㎍/㎡를 기

준으로 한다. 

총부유세균은 눈에 보이지 않지만 샘플 또는 환경 중

에 존재하는 병원균 및 일반세균을 포함한 것으로 사람

과 동물에게 질병을 일으킬 수 있는 해로운 것이므로 

환경 모니터링, 식품안전, 의료진단 등 분야에서 중요하

게 취급된다. 이들은 공기 중에 떠다니며 인체에 무해

하게 작용하기도 하지만 기회주의적으로 병원성을 야기

하기도 한다. 그러므로 공기 중에 존재하는 모든 종의 

세균을 개별적으로 분리하여 동정하거나 각각의 개체수

를 측정하는 것이 어렵기 때문에 대신 총량 개념으로 

관리한다. 학교 등 다중시설은 실내 공기 중 부유하는 

배양 가능한 세균이 800 CFU/㎥ 이하여야 한다(MOE, 

2016). 

그러나 국외에는 국내와 달리 총부유세균에 대한 기

준이 없으며(Jabeen et al., 2023), 세계보건기구는 실

내 부유곰팡이에 대한 기준만 있다(WHO, 2000). 선행 

연구에 의하면 지하철, 버스, 병원 등 다중시설의 실내 

공기 중 총부유세균 농도는 환경부 기준보다 낮았지만

(Jeon & Hwang, 2015), Hamilton 등(2018)은 작동 

중인 초음파 가습기 에어로졸에서 결핵 등을 유발하는 

미코박테륨(Mycobacterium spp.)이 검출되었다고 보

고하여 경각심을 유발한 바 있다. 또한 인도의 한 연구

(Jabeen et al., 2023)에서도 대학 내 총부유세균이 실

외보다 높았다고 하였다. 

따라서 본 조사는 대학 내 일부 환경에서 실내 공기 

중 총부유세균 농도가 기준을 초과하지 않는지 확인하

고, 사람이 있는 환경이 그렇지 않은 것에 비해 농도가 

얼마나 높은지 비교 하고자 하였다. 또한 실외 미세먼

지 농도와 실내 총부유세균 농도의 상관성을 파악하고

자 하였다. 이와 같이 측정된 총부유세균 농도를 통해 

일부 대학 내 환경의 실내 오염도를 평가하고 유해한 

생물학적 인자로부터 피해를 최소화하기 위한 방법을 

모색하고자 한다. 

Ⅱ. 조사방법

1. 총부유세균 측정 장비 및 시료 채취
국립환경과학원(IER, 2023a; 2023b) 시험법 규격인 

Anderson Sampler(TE-10-890, TISCH Environmental, 

Ohio, Cleves, USA)를 사용하여 시료를 채취하였다. 

이는 385 개의 구멍을 가지고 있으며, 충돌법 방식으로 

작동한다. 장비를 1.2~1.5 m 높이로 설치하고 유량은 

28.3 L/min으로 15분간 연속으로 시료를 채취한다. 3

회 채취하는 사이 20분 이상 간격을 둔다. 이때 실내 

공기 중 총부유세균 측정법을 참고하여 시료를 채취하

며(NIER, 2023a), 세균의 생장 등에 영향을 줄 수 있

는 온도와 습도를 함께 측정한다(Figure 1). Anderson 

Sampler의 정상 작동을 위하여 10분간 미리 가동하고 
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Figure 1. Anderson sampling (a) outdoor (b) indoor (c) indoor without people

내부를 소독한다. 이후 현장 온도에 대해 평형화시킨 

TSA(Tryptic Soy Ager, 아산제약㈜, Seoul, Korea) 

배지 3개를 준비하여 페트리 접시 뚜껑에 장소, 회차, 

시간을 기록한다. Anderson Sampler는 거치대에 고

정하여 수평을 맞추고 진공펌프와 시료 채취기를 튜브

로 연결한다. 이후 TSA 배지를 시료채취기 내에 삽입

하고 진공펌프를 15분간 작동하면 총부유세균이 포집

된다. 15분 후 진공펌프 작동을 정지한 후 Anderson 

Sampler 내부에서 TSA 배지를 꺼내고 미생물 배양기

에 넣는다. Anderson Sampler는 알콜 솜으로 내부 

소독 후 20분 간격을 두고 위와 같은 방법으로 총 3회 

시료를 채취한다. 이때 출입문의 개폐를 통한 사람 이

동을 최소화하여 실험하고, 실외에서 측정한 경우 매

번 일정한 장소에서 일정한 시간 측정이 이루어지도록 

한다. 

재실자가 상주하는 동일한 강의실에서 오전, 오후 각 

3회씩 시료를 채취하였다. 또한 재실자가 없는 동일한 

강의실과 같은 층 베란다에서 오전, 오후 각 3회씩 동

일하게 시료를 채취하였다.

2. 시료 배양 및 집락수 계수
3회 연속 측정된 TSA 배지는 미생물 배양기(CS- 

IND1, Labmadang, Seoul, Korea)에서 배양한다. 부

유세균 배양 조건은 35±1℃에서 24~48시간 배양한

다. 이때 배지의 오염 등으로 인한 오차를 보정하기 위

해 깨끗한 TSA 배지를 Blank로 같이 배양한다. 24시

간 이후 TSA 배지에 자란 집락수(colony forming 

unit, CFU)를 계수한다. 모든 실험은 안정상자(1300 

Series A2 1378, Thermo Fisher Scientific, USA, 

Biosafety cabiet)에서 실시한다.

3. 부유세균 염색 및 동정
1) 생물학적 검사

알코올 램프(alcohol lamp)에 화염멸균 시킨 접종루

프(inoculation loop)를 사용하여 tsa 배지내 단일집

락(single colony)을 slide 위에 도말한다. 그람 염색 키

트(Gram Stain kit, YD Diagnostics, Gyeonggi-do, 

Korea)를 사용하여 도말한 슬라이드는 고정시키고 

Crystal Violet 용액(1차 염색액) 2방울을 떨어뜨려 1

분 후 물로 씻어낸다. 다음으로 Lugol’s Iodine 용액

(매염제) 2방울을 떨어뜨려 1분간 매염한 후 물로 씻어

낸다. Alcohol Decolorizer 용액(탈색제) 2방울 떨어

뜨려 30초 동안 탈색 후 물로 씻어낸 후에 Safranine 

O 용액(대조염색) 2방울 떨어뜨려 1분 후 물로 씻어낸 

다음 건조한다.

2) 생화학적 검사
염색하기 위해 도말한 동일 집락을 화염 멸균시킨 접

종 루프로 떼어낸 후 catalase test를 위한 과산화수소 

시약(Hydrogen peroxide 3.0%, Samcun Chemical, 
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n Temperature(℃) Humidity(%) CFU* CFU† CFU/㎥

1

Outdoor_N 3 26.8 45 2 2 6
Indoor_ N 3 25.3 53 13 13 39
Indoor_ H¹ 3 27.1 43 17 17 51
Indoor_ H² 3 24.3 49 31 31 93

2

Outdoor_N 3 29.4 35 12 12 36
Indoor_ N 3 22.6 50 6 6 18
Indoor_ H¹ 3 22.6 50 241 369 ‡1102
Indoor_ H² 3 23.0 47 50 53 158

3

Outdoor_N 3 24.4 46 37 39 116
Indoor_ N 3 23.0 40 11 11 33
Indoor_ H¹ 3 22.8 45 59 64 191
Indoor_ H² 3 22.0 47 31 32 93

n= 3 day x 4 conditions x 3 times =36 *Number of colony forming units counted on 90 mm Petri dish 
†: Calibrated colony (ES 02701.1d_10.1.1) ‡: ≥ 800 CFU/㎥ (Ministry of Environment standard) 
Outdoor(or Indoor)_N : in conditions without people(n=18) 
Indoor_H¹(or H²) : am(or pm) (n=18)

Table 1. Concentration of airborne bacteria

Gyeonggi-do, Korea)을 3방울을 떨어뜨린다. 또한 

다른 슬라이드에 동일하게 도말한 집락을 접종 루프로 

떼어낸 후 혈장 1방울을 떨어뜨려 잘 혼합을 해준 후 

10초 동안 부드럽게 기울이며 섞어준다. 이 catalase 

test는 cytochrome을 가지고 있는 대부분의 편성 혐

기성, 호기성 세균들이 자기 보호를 위해 catalase 효

소를 생산하는지 확인하는 것으로 유해물질인 과산화수

소를 분해하는 세균을 분류하기 위한 동정법이다. 과산

화수소를 접촉시킬 때 거품이 나는 것으로 양성, 음성

을 판독한다. 

4. 총부유세균 농도 계산
TSA 배지에서 자라난 집락수를 계수하여 환경부 가

이드라인 보정표(ES 02701.1e_10.1.1, 2023)에 따라 

계산하고 보정된 집락수를 공기 부피로 환산하여 총부

유세균 농도를 계산한다(NIER, 2023a). 포집한 부유세

균은 생물학적 및 화학적 방법으로 분류하고(Kwon et 

al., 2022; Kwon et al., 2023), 총부유세균 농도를 

산출한다(NIER, 2023a; 2023b). 

5. 미세먼지 측정
환경부 미세먼지 측정방법(NIER, 2023c)을 참고하

여 DustTrak™ II(Aerosol Monitor 8530, TSI 

Incorporated, Shoreview, Minnesota, USA)를 사용

하여 미세먼지 농도를 측정한다. 동일 모델 두 대 장비

로 PM 10과 PM 2.5을 15분간 연속 3회씩 측정하고 

각각의 평균을 구한다. 직접 측정한 미세먼지 농도 이

외 에어코리아(Air korea) 해당지역 예보를 기입하고 

비교한다. 측정된 미세먼지 농도는 총부유세균 농도와

의 상관성 분석에 사용한다. 

6. 통계분석
통계분석은 SPSS version 20.0.0 (International 

Business Machines Corporation, IBM, New York, 

USA)을 사용하고 통계적 유의수준은 0.05 미만으로 한

다. 총부유세균 평균(Mean) 및 표준오차(Standard 

Error, S.E)에 대하여 기술통계 및 빈도분석을 실시하

고 각 환경조건에 따른 부유세균과 미세먼지 농도는 

t-test 로 각각 비교하였다. 부유세균과 미세먼지 농도

는 상관성 분석하였다. 

Ⅲ. 조사결과

1. 총부유세균 농도 
Anderson Sampler를 이용하여 15분간 3회 연속 

포집한 TSA 배지내 세균 집락수는 Table 1과 같다. 포

집 환경 온도는 평균 24.5 ± 2.1℃, 상대습도는 44.8 

± 4.7%였다. 집락수는 식(1)으로 집락수를 보정(NIER, 
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Gram stain Bacteria (spp.)
Outdoor_N + Staphylococcus, Micrococcus, Bacillus
Indoor_ N + Staphylococcus, Micrococcus, Bacillus, Streptobacillus
Indoor_ H¹ + Staphylococcus, Micrococcus
Indoor_ H² + Staphylococcus, Micrococcus, Bacillus, Streptobacillus

Outdoor(or Indoor)_N : in conditions without people Indoor_H¹(or H²) : am(or pm)

Table 4. Microbial species from airborne by location 

n Mean±SE† Min Max p-value‡

Outdoor_N 9 52.4±50.2 6.0 140.3
0.184

Indoor_ N 9 28.2±14.7 9.0 56.7
Indoor_ H¹ 9 708.1±1023.2 17.9 2635.8

0.103
Indoor_ H² 9 117.1±55.3 71.6 250.7

Total 36 226.5±566.8 6.0 2635.8
N= 3 day x 4 conditions x 3 times †Mean±S.E. : Arithmetic mean±Standard Error (CFU/㎥)
‡: p-value was calculated by t-test Outdoor(or Indoor)_N : in conditions without people 
Indoor_H¹(or H²) : am(or pm)

Table 3. Concentration of airborne bacteria by occupants
N Mean±SE† Min Max p-value‡

Indoor_ H 18 412.6±765.9 17.9 2635.8
0.048

Indoor_ N 9 28.2±14.7 9.0 56.7
Total 27 251.3±608.0 9.0 2635.8

N= 3 day x 2 conditions(or 1 condition) x 3 times †Mean±S.E. : Arithmetic mean±Standard Error (CFU/㎥)
‡p-value was calculated by t-test Indoor_H(or N) : in conditions with(or without) people 

Table 2. Airborne bacteria by environmental conditions

2023a)하고 총부유세균을 산출하였다. 대부분 집락수

는 환경부 기준(MOE, 2016)인 800 CFU/㎥보다 낮았

지만, 1,102 CFU/㎥로 초과된 것도 있었다.

사람이 없는 실내외 부유세균 농도는 차이가 없었으

며(p=0.184), 사람이 있는 오전과 오후의 실내 부유세

균 농도는 차이가 없었다(Table 2). 반면 사람이 있거

나 없는 경우 실내 부유세균 농도는 유의한 차이가 있

었다(Table 3).

 ℃


················································· (1)

C: 실내 공기 중 총부유세균 농도(CFU/㎥)

CFU: 보정된 집락 수

V(25℃, 1atm): 25 ℃, 1기압일 때 기체 부피(㎥)

2. 배양된 세균 
Anderson Sampler로 포집된 세균(Table 4)은 TSA 

배지에서 여러 종류의 집락처럼 보였지만 대부분 그람

양성균들이었다. 그중 포도상알균 속(Staphylococcus 

spp.), 마이크로코커스(Micrococcus spp.), 막대균 속

(Bacillus spp.), 사슬막대균 속(Streptobacillus spp.)

이 검출되었으며 배양된 균종들들은 모든 환경 조건에

서 매우 유사한 것으로 확인되었다(Figure 2).

3. 측정된 미세먼지 
실내와 실외에서 측정된 PM2.5 농도는 차이가 없으

며, PM10 농도도 차이가 없었다(Table 5). 또한 실외 

미세먼지 농도는 환경부 기준(MOE, 2016)을 넘지 않

았다. 에어코리아 예보와 실제 환경에서 측정한 농도는 

PM2.5의 경우 차이가 없었으나 PM10은 상이하게 낮
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Figure 2. Cultured airborne bacteria media & Gram positive bacteria (a) outdoor (b) indoors with people (am) (c) indoor with 
people (pm) (d) indoor without people

Table 5. PM concentration indoors and outdoors
N Mean±SE† Min Max p-value‡

PM 2.5
Indoor 18 9.6±6.1 2.0 18.0

0.681
Outdoor 6 11.0±7.5 3.0 20.0

PM 10 
Indoor 18 0.2±0.4 0.0 1.0

0.783
Outdoor 6 0.2±0.4 0.0 1.0

N= 3 day x 2 conditions(or 1 condition) x 3 times †Mean±S.E. : Arithmetic mean±Standard Error (㎍/㎥)
‡ p-value was calculated by t-test

Figure 3. Comparison of actual PM with AirKorea

게 측정되었다(p=0.000)(Figure 3).

4. 실내 총부유세균과 실외 미세먼지 농도와의 상관성
실내에 부유된 총부유세균 농도와 실외에서 측정된 

미세먼지 농도의 상관계수는 Table 6과 같다. 총부

유세균 농도와 PM2.5 농도는 어느 정도 상관성

(coefficient of correlation=0.37)이 있는 것으로 보

였으나, PM10 경우 총부유세균 농도와의 상관성은 낮

은 것으로 분석되었다. 하지만 실외에서 동시 측정된 

PM2.5와 PM10 농도는 서로간 높은 상관성을 보였다

(62%).

Table 6. Correlation between airborne bacteria and PM

Classification CFU/㎥ PM 2.5 PM 10

CFU/㎥ 1

PM 2.5 0.367 1

PM 10 0.133 0.620* 1
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Ⅳ. 고    찰 

본 사례 조사는 일부 대학 내 실내 공기 중 총부유세

균 농도가 대부분 경우 기준을 초과하지 않았다는 것을 

확인하였다. 하지만 사람이 있는 환경은 그렇지 않은 

것에 비해 총부유세균 농도가 유의하게 높았다. 실내 

공기질은 건물구조, 환기실태 및 인간활동과 오염된 대

기의 유입 등에 따라 달라질 수 있다. 복잡하고 밀폐된 

실내공간 내 호흡에 의한 이산화탄소, 대화나 기침 등

에 의한 세균, 옷이나 신발에 묻어 있는 먼지 등은 사람

의 다양한 활동으로 부터 발생되며 이것들이 실내 공기

를 오염시킨다. 그밖에 자동차 배기 가스나 비산 먼지 

등이 실내로 유입될 경우 실내 공기질 오염은 가중될 

수 있으므로 대기와 실내 공기질은 매우 밀접한 관계에 

있다고 할 수 있다. 따라서 우리는 실내 총부유세균 농

도가 실외 미세먼지 농도와 상관성이 있는지 파악하고

자 하였으며 PM2.5 경우 약한 상관성을 보인 것으로 

조사되었다.

세계보건기구(WHO, 2000)는 실내 공기질을 주로 

미세먼지(PM10, PM2.5), 벤젠, 일산화탄소, 포름알데

히드, 나프탈렌, 다환 방향족 탄화수소 등에 대해 다루

는 반면, 국내 실내공기질 가이드라인(MOE, 2023)은 

곰팡이, 총부유세균 등을 포함하고 있다. 실내 공기 중 

떠다니는 부유세균은 인체에 해로울 수 있으며 기회주

의 감염을 일으키기도 한다. 또한 특정 유형의 세균은 

심각한 감염을 일으킬 수 있는데, 건축물 근처에 설치

된 냉각탑이나 실내 수영장 등에서 발견되는 레지오넬

라균은 폐렴을 일으키거나 레지오넬라병을 유발할 수도 

있다. 부유세균의 크기와 모양은 세균의 생존, 성장, 숙

주 유기체와의 상호작용에 따라 복잡한 세균 군집인 바

이오필름을 형성할 수도 있다. 따라서 부유세균의 크기

와 모양 등을 확인하는 미생물학적 관점의 연구가 필요

하며, 이외 다양한 환경적 조건을 가정한 연구가 병행

되어야 한다. 

Hamilton 등(2018)과 Jabeen 등(2023)연구에서 다

중이용시설내 총부유세균 농도가 실외보다 실내에서 더 

높게 측정되었으며, 다양한 질병을 일으키는 화농성 세

균인 Staphylococcus aureus가 높은 빈도로 검출되

었다고 보고하였다(Jeon & Hwang, 2015). 본 조사에

서도 유사한 세균이 주로 검출되었으나 사람이 없는 경

우에서는 실내보다 오히려 실외 부유세균 농도가 더 높

게 나타났다. Kim 등(2022)은 사람이 많이 방문한 주

말 키즈카페의 총부유세균 농도는 밀집도가 높은 경우 

1.4~11.2 배 증가하였다고 하며 외기보다 실내 부유세

균이 높았는데 실내외 농도 간 상관성은 Pearson’s 

correlation coefficient 0.58로 높았다.

이와 같이 실내공기질에 대한 국내 연구는 다양한 관

점에서 이루어지고 있으며(Choi et al., 2022; Kim et 

al., 2021; Kim et al., 2022; Lee et al., 2022; Park 

et al., 2022; Bang & Choi, 2023; Ryu, 2024) 이외 

대장균이나 살모넬라균 등 식중독을 유발하는 세균이 실

내오염에 영향을 미친다는 연구도 있다(Kwon et al., 

2022; Kwon et al., 2023). 

실내의 미세먼지는 대기 중 미세먼지의 실내 유입과 

실내에 존재하는 오염원으로서 미생물 그리고 실내 거

주자의 행동에서 영향을 받을 수 있으며 사람 자체도 

중요한 실내 오염원이다. 이들은 공기중에 떠다니는 고

체 또는 액체 상태 입자로 PM10보다 크기가 더 작은 

PM2.5는 호흡기 깊은 곳까지 침투할 수 있어 인체에 

더 큰 위험을 초래할 수 있다. 특히 호흡기, 심혈관, 뇌

혈관 질환 및 인체 감염을 일으킬 수 있는데(Anderson 

et al,. 2012), 중국 진안 지역의 실내외 PM 2.5 농도

는 세계보건기구 기준치를 초과하며(Gao et al., 2020), 

요리, 청소, 흡연 등으로부터 발생한다고 하였다(Tran 

et al., 2020). 

일반적으로 모든 사람은 2-4주 이내에 피부 최외각 

세포가 벗겨지고 새로 재생되는데 분당 20만에서 60만 

개 피부 조각(skin scales or skin flakes)이 벗겨져 공

기 중으로 배출된다(Pham et al., 2015). 이런 피부조

각은 주로 입자 크기가 비교적 큰 PM10으로 사람 피부

에 서식하는 세포수의 10배 미생물을 포함한다. 그러므

로 사람의 활동에 의해 의류 등에 묻어 있다 떨어져 나

온 미세먼지와 공기 중으로 배출된 인간의 피부조각들

은 PM10 농도를 증가시킬 수 있는 원인으로 판단된다. 

Kim 등(2022)은 실내 카페 공기 중 PM10 농도 증가

가 총부유세균의 미생물로부터 유래하였음을 미생물 동

정으로 확인하였다고 한다. 하지만 우리 조사에서는 총 

부유세균 농도와의 상관성이 PM10 보다 PM2.5에서 

유의하게 높았던 것으로 조사되었다. 

Kim 등(2022)은 총부유세균 농도와 미세먼지 농도

는 외기의 영향과 인구 밀집도의 영향을 동시에 받는다

고 하였는데 대체로 주말 외기의 총부유세균수가 평일 

보다 높았으며 주말 이용객 증가에 따른 주말 총부유세 

균수 증가의 주요인임을 확인할 수 있었다고 하였다. 이 
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연구에서 동정한 부유세균은 평일에는 Micrococcus와 

Staphylococcus속 세균들이 주로 발견되었고, 주말에

는 Corynebacterium, Microbacterium, Micrococcus, 

Staphylococcus속 세균들이 다양하게 발견되었다. 특

히, Corynebacterium, Staphylococcus 는 사람과 

관련된 세균으로 총부유세균의 증가 원인으로 파악할 

수 있다. 

우리는 실내외 환경에서 미세먼지와 총부유세균을 채

취하고, 실내 총부유세균 농도와 미세먼지의 상관성을 

비교하였다. 생물학적 및 생화학적 검사를 통해 포집된 

부유세균을 분류하였고, 총부유세균 농도가 국내 기준

을 초과하는지 확인하였다. 또한 실내외 미세먼지 농도

를 측정하고 국내 학교보건법 기준 PM10 100 ㎍/㎥, 

PM2.5 35 ㎍/㎡을 초과하는지 확인하였다(MOE, 2021). 

부유세균 시료 중 1개는 1,102 CFU/㎥으로 환경부 기

준을 초과했지만, 전체 평균값은 226.5 ± 94.5 CFU/

㎥로 환경부 기준치를 초과하지 않았다. 또한 실외보다 

실내가 총부유세균 농도가 높은 것으로 나타났는데 선

행 연구(Kim et al., 2022; Ryu, 2024)에 의하면 세균

의 증식과 관련 있는 온습도, 재실자의 밀집도 그리고 

활동성이 영향을 줄 것으로 사료된다. 우리 조사는 오

전이 오후보다 더 높은 부유세균 농도를 나타내었는데 

이는 실내 온도와 습도가 오전에 조금 더 높았던 것이 

영향을 미쳤을 것으로 확인되지만 기타 미세한 환경에 

대해 더 고찰해 볼 필요가 있다. 생물학적 및 생화학적 

검사 결과와 Gram Stain을 통해 실내 공기 중에 

Staphylococcus spp., Tetracoccus spp., Bacillus 

spp., Streptobacillus spp. 등을 확인하였는데 특히, 

Staphylococcus spp.와 Bacillus spp.는 병원성 세균

을 포함할 수 있어 건강에 잠재적인 위험을 안고 있다. 

실내 환경에 존재하는 세균의 위험성을 간과해서는 않

되므로 추가 연구를 통해 자동화 미생물 동정 장비를 

활용하고 병원성 세균을 확인해 볼 것이다. 이 연구에

서 사용한 Catalase Test는 Coagulase Test와 함께 

Staphylococcus spp. 등 특정 세균을 분류하는 데 유

용하지만, 다양한 세균 종을 분류하는 데에는 한계를 

지닌다. 그러므로 이 조사를 바탕으로 지속적인 실내 

부유세균과 미세먼지 상관성을 연구할 것이다.

PM2.5와 PM10 농도는 환경부 기준을 초과하지 않

았으며, PM2.5는 실내외 차이가 거의 없었지만 PM10

은 실내외 차이가 있었다. 미세먼지에 대한 현장 측정

치는 Airkorea 예보와 크게 상이하지 않아야 하므로 

대조군으로서 확인하고자 하였다. 하지만 PM10 측정 

결과가 Airkorea 예보와 많은 차이를 보이므로 그 요

인을 추가적으로 파악할 필요가 있었다. 

결론적으로 본 사례조사는 실내 공기질을 오염시키는 

총부유세균과 미세먼지 농도가 환경부 기준치를 상회하

지 않았음을 파악하였고 사람이 있는 경우에서 더 높은 

부유세균 농도를 나타낸다고 확인하였다. 또한 미세먼

지와 총 부유세균 농도는 어느 정도 상관성이 있다는 

결과를 얻었으며 특히 입자 크기가 작은 PM2.5과 부유

세균 농도와의 상관성을 확인하였다. 하지만 아직 총부

유세균과 미세먼지 입자가 같은 발생 원인과 경로로부

터 유래한다고 입증하지 못하였으므로 이번 결과만을 

바탕으로 실내 공기질 관리에 대한 조치 등을 제안하기

에는 다소 제한적일 수 있다. 따라서 동일한 오염원일

지라도 여러 크기의 미세먼지를 생성할 수 있으므로 물

리, 화학 또는 생물학적 기반이 수반된 비교를 정확히 

할 수 있도록 보완이 필요하다. 다만 이 사례를 통해 사

람이 있는 경우 총부유세균 농도가 더 높아졌음을 확인

하였으므로 미세먼지 농도와 어느정도 상관이 있음을 

확인한 의미있는 조사였다.

V. 결    론

실내 공기 중 총부유세균과 미세먼지 농도를 평가하

여 상관성을 확인하고자 하였다. 또한 사람의 존재 유

무는 실내 공기질에 영향을 준다고 분석되었으므로 이

를 통해 실내공기질 관리의 중요성을 인지하고, 주기적

인 모니터링과 적절한 공기질 개선 조치의 필요성을 제

안할 수 있다. 그러나 본 사례는 한정된 시간과 장소에

서 수행되었으므로, 다양한 환경에서의 추가 연구가 필

요하다. 또한, 세균의 분류와 동정 방법의 개선이 요구

되며, 이를 통해 보다 정확한 결과를 얻어야 할 것이다.

결론적으로, 실내공기질 관리를 위해 총부유세균과 

미세먼지 농도의 주기적인 모니터링이 필요하며, 공기

질 개선을 위한 적절한 조치가 이루어져야 한다. 실내 

환경의 특성에 따라 세균 농도와 미세먼지 농도가 달라

질 수 있으므로, 다양한 환경에서의 추가 연구도 필요

하다. 이를 통해 실내공기질 개선을 위한 효과적인 방

안을 마련하고, 건강한 실내 환경을 조성할 수 있을 것

이다.
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따라서 우리는 실내공기질 관리의 중요성을 재확인할 

수 있었으며, 실내 환경의 건강 위험 요소를 줄이기 위

한 다양한 방법을 모색할 필요성을 강조하였다. 지속적

인 연구와 관리가 이루어진다면, 실내공기질 개선을 통

해 보다 안전하고 건강한 생활환경을 제공할 수 있을 

것이다.
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